Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  |E:
Endereco: Rua Cinderela, 379  CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE EMPENHO

-

Ndnero

Outras informagées

Histérico

Do Exercicio

Tipo Enitido em Requisigdo N° Req. Corpra N°
2924/2024 Ordinario 22/04/2024
" Licitagdo
Tipo Ndmero
Sem licitagéo
Contrato/Adjtivo
Sequéncia Gontrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada  Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
AGENOR Al ENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25
Enderego Bairro
RUA ALZIRA DE ABREU, 960 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria  Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 67806
Classificagdqg da despesa o e S
06 SECRETARIA DE SAUDE | Saldoanterior
q R$ 30.362,65
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
- y ~Malor empenhado
10.301.0060.2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE i R$ 75.00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS — i
1970 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Satde - 343  R$30.287,65

EFERENTE A

1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTACAO EM

VIAGEM A CIDADE DE IRATI-PR NO DIA 22 DEABRIL DE 2024. VIAGEM A FINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE CANTAGALO
JUNTO A CLINICAS, i
SOLICITACA

Sz

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL




Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  IE:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000  Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE LIQUIDACAO

Classificacdo da

despesa

Ndamero Emitido em Requisigdo N° Empenho N°
i 2712/2024 22/04/2024 2924/2024

Licitagéo

Tipo Ndmero

Sem licitaga

Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execucdo Fim da|exe. atualizada

Credor

Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

AGENOR ALENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25

Endereco Bairro

RUA ALZIRA|DE ABREU, 960 CENTRO

Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta

Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 6780-¢

06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENCAOQ DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS

1970

Outras informagées

00343 Bloco de Custeio das AgGes e Servigos Publicos de Salide - 343

Retengées

Servidor que au

orizou a liquidagio

31131 - PAULQ REGINALDO MASSENHAN

Vencimento da |
22/05/2024

Histérico

quidagdo




GGROPECUARIA_SAHARA PRODUTOS HATURIAS LTDA
LNPJ 03479071000120 IE:904 0.1‘1104
R ROD BR 277 -KN 243 $/N,
SERRA DOS NUGUFIRRS (LOCALIDADE) ; IRMI PR

Docugento Auxiliar
da Nots Fiscel de Consuridor Eletronica

Codign Desc Qtde Un U1 Unit U1 Total
4

REFEICAD UARTAVEL
i 50,00 50,00

l]T TUTQL DE ITENS 1
Ualba TOTAL Rs 50 00
Uﬂ;tﬁﬂ A PAGAR R$

FGRHA DE PAGAHEHTO UALOR PHGU Rs
Diheirn 50,00

Consulte pela chaue de acesso er
Rttw:/fuwy. fazenda,pr.gou. br/nfce/cnnuulta
4124 0403 4790 2100 9120
1000 0715 0716 7657 0676

CUISUNIDOR - LPF 453,416.300- 25
ndereso: RUA NAQ THFORMADD 1 SEH DESCRICKO
SEH DESCRICAU
HFC-e n8T1507 Série 1 22/04/2024 23:03:39
Protacolo de autorizaco: 141240614595657
ata de autorizagdn: 22/04/2024 23:03:41

m

Tritlutus Totais Incidentes

(Lej| Federa) 12.741/2012) 0,00

Trib aprox R$0,00 fed, RS0,00 est, R$0,00 nun
ND-5: D08356949EF79&DO9/GRC?FLBMOLM

COUTINHO TECHOLOGIA. (42)99815-8009

RIVADOS LTDA
} it 10378

00 - JARDIN DAS GAMERICAS
UAVA. PR

o
FORTELAD ¢ UAF( f\F’UA\/ W m

o UN \JL llt-l( V0 TOTAL

..1.000 L’N.s.,.,< = (no
445 PAG DE QUENG
1000, 8.00.

1018 ENERGET RBY 473 ML
de. Total de ftens 3
for Total RS 24,99
scontos RS (4,00
réscimas RS 0.00
lor a Pagar RS 24,49
RivA DE PAGRMERNTD VALOR PAGE RY
M40 de Crédho Outros 24,89
Consulte pela chave de 2 acesso em

hitpi/www.fazenda.pr.gov. bijifee/consulla
124 0409 0204 0200 0203 6507 2000 0920 3315 6218 74 138

CONSUMIDOR CRE: 453.418.300.25

£ [5; j VENDA 4 COMNSUMDOF:
“%g( ﬁ "*"‘ NFC-6 0 000,092,033
Eﬁ, . G (22
ﬁ! EHOAD24 1h:40:94
6 “‘yﬂ' Wia Gonsumidor
E
s Provacelo ds eutor zagiio:
ﬁ‘: G ?U ' 1ay: 2907189 i

l anr 1B U{/erx‘:pre,‘. - DBCAC2

e ¢ f
Base lems ST:7,00 Valor loms $T:1,3%

(C)1993-2004 wpert v3.5 - xpert.corn br




24/04/2024 {11:17

466004660 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: FAF ESTADUAL CUSTEIO

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 13.052-4
2 DATA DA TRANSFERENCIA 24/04/2024
NR. DOCUMENTO 554.660.000.006.780
VALOR [TOTAL 75,00

kKA * TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: AGENOR ALENCAR DE MOURA

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 6.780-6
NR. DOCUMENTO 554.660.000.013.052
NR.AUTENTICACAO 6.FD4.EFF.E49.2C8.AD9

Banco do Brasil

24/04/2024 - BANCO DO BRASIL - 09:53:49

https://autoatendin ento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=2.28.3#/temp|ate/~2FconsuItas~2F869-1 .bb

22/23



Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145 IE:
Endereco: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Fax: 42 3636-1478

Nimero

Data Previsgo N° Liquidaggo N° Empenho N° Requisicdo N°
24/04/2024 3245 2712/2024 2924/2024

Licitagio —

Tipo Namero

Sem licitagao

Contrato/Aditivo

Sequéncia  Coptrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execu¢do Fim da execucdo Fim da|exe. atualizada

Credor

Fornecedor

AGENOR ALE

Endereco

NCAR DE MOURA

RUA ALZIRA|DE ABREU, 960

Cidade/UF
Cantagalo/PR

Classificagéo da despesa

1970

CEP
85160-000

Matricula

62877-8

Fone Tipo de conta bancéria
Conta Corrente

CPF/CNPJ
453.416.300-25

Bairro

CENTRO

Banco Agéncia

001 4660-4

Conta

6780-4

06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENCAQ DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS

Outras informag

oes

Retengdes

Servidor que au
37921 - JOANI A

orizou o pagamento

L EXANDRE DE OLIVEIRA

Recursos

Documento

Data

Valor

Recibo
Recebi do Mun

Assinatura:

Cantagalo,

o

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL

JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
SECRETARIO DE SAUDE

cipio de Cantagalo, a importancia de Setenta e Cinco Reais, referente ao pagamento do empenho nlimero 2924/2024.




ESTADO DO PARANA

Rua C; CNPJ: 78.279.981/0001-45
ua Cinderela, 379 — Fone: (42) 3636-1185 — Fax: (42) 3636-1478 - CEP: 85.1 60-000

www.cantagalo.pr.gov.br

e — .l

| Ano: 2024 T Data: 22/04/2024

Solicitagdo n° 117

—

Solicito a vossa Senhoria, conforme a Lei MJniciSal n° 1.206 de 20

22. diaria(s)

0ara despesa(s) de viagem, conforme: :

il Nome do solicitante: Agenor Alencar de Moura

|| Telefone para contato: (42) 999097643
lotor T CPF: 453.413.300-25

{ Cargo, funcéo ou Emprego: Motorista |

{Dados do destino/evento: Irati/PR
§Solicitagao: i

$(01) Diaria(s) para Café

N ) Diaria(s) para Almogo

401) Diaria(s) para Janta

!
¥

) Diaria(s) para Pernoite
Finalidade/justificativa: AFINS

§AUDE i
‘ | do veiculo por viagem: R$

’ ’ A ’
~iculo: Veiculo da frota | Custo provave

unicipal de saude. | (Duzentos € cinguenta reais) | .
Setenta e CINCO reals

alor: R$ 75,00 | Valor por extenso: |
eriodo de utilizagao do rec HSO: 7 2 024-2 23/04/2024 |

: O
Assinatura do solicitante: ‘.}y “',;{/ |

i h s

ssinatura do responsavel, =77

onta para deposito




