CNPJ: 78279981000145  |E:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000
Fone: 42 3636-1185

NOTA DE EMPENHO

Municipio de Cantagalo - PR

Cidade: Cantagalo
Fax: 42 3636-1478

-

Ndrmero Tipo

Enitido em Requisig&o N° fReq. Conpra N°
3299/2024 Ordinario 26/04/2024
| Licitagdo
Tipo Ndrmero
Sem licitagap

Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditivo

Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada

Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da lexe. atualizada

Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
AGENOR ALENCAR DE M OURA 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 6780-6
Classificagdo|da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE | Saldoanterior
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ”R$ 29'158’16
s . Vo empenhado
10.301.0060.2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$ 75’00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS il sasE
1970 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Satde - 343 29.083,16

Do Exercicio

Outras informagdes

Historico

REFERENTE A 01 (UMA) DIARIA SEM PERNOITE CONFORME LE| MUNICIPAL N° 1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTACAO EM
VIAGEM A CIDADE DE PRUDENTOPOLIS-PR NO DIA 26 DE ABRIL DE 2024. VIAGEM A FINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE
CANTAGALQ JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES EM QUE SE FIZER NECESSARIO O TRANSPORTE PELA SECRETARIA DE

SAUDE. SOLICITAGAO DE DIARIA N° 121-2024 DA SEC DE SAUDE

fooort

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL




Municipio de Cantagalo - PR

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

NOTA DE LIQUIDACAO

Ndimero Emitido em Requisigdo N° Empenho N°
3073/2024 26/04/2024 3299/2(24
Licitagdo 6

Tipo Nuamero

Sem licitagao
Contrato/Aditivo

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

Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

AGENOR ALENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25

Enderego Bairro

RUA ALZIRA DE ABREU, 960 CENTRO

Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancaria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 6780-¢

Classificacdo da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10.301.0060.2029 MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS

1970 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servicos Publicos de Satide - 343

simpenhn
R$ 75,00
6k agiaads

Outras informagdes

Retencgdes

Servidor que autorizou a liquidagéo

31131 - PAULO REGINALDO MASSENHAN

Vencimento da liquidagao
26/05/2024

Histérico




/»66"/\/0% A Ovs

I \QNIJ 20872474000102

; I RESTAURANTE SABORES DA CAS#

f CLTDA

b LU BARBOSA, 1696, CENTRO,
Prudentopolis, PR
Documento Auxiliar da Nota Fiscal
de Consumidor Eletrénica

‘Cm}igo - Desorigdo Gtde UN VI Unit, VI Tote
2000000000001 - Refsicac 1.00 UN 50,00  590.0

ltens unitarios

Qtde tolal de itens 1.0
Valor total R$ 5001
Valor a Pagar R§ 50.01
FORMAPRGTO. VALOR PAGO R!
Dinheiro 50.01

Consulte pela Chave de Acesso em
hip:/www, fazenda.pr.gov.bnnfee/iconsulla

4124 0420 9724 7400 0102 6500 1000 0054
1013 6846 5973

CONSUMIDOR 095550060001 14 - Fundo Mur
de saude Canta Galo
NFCe n® 5410 Série 1
Via consumidor
Protocolo de auterizagdo: 141240632700134
Data de alitorizacdo; 26/04/2024 12:47:39

Nao permite aproveitamento de credito fiscal
de ICMS.

Tributos Totals Incidentes (Lei Federal
12.741/12012). R$ 9,00 Estadual, R$ 6,72
Federal, Fonte: IBPT/lempresometro.com br
38A18D

Pedido: 725;

/&(VO ¢ oo

[T NPy 2072474000102
i 1hESTAU*AN!ESAROR
i JLTDA

R RUI BARBOSA, 1696, CENTRO,
Prudentopolis PR

Docuniento Auxiliar da Nola Fiscal
de Consumidor Eletrénica

S DACAS/

Codigo - Desungao Otde UN VI Unit, VI Tote
2000000000004 - Cafs 1,00 UN  25.00 25,0

ltens unitdrios

| Qude total de itens 1.0
- Valortotal R$ 2501
Valor a Pagar R$ 25.01

FORMAPGTO. VALOR PAGO R
Dinheiro 2501

Consulte pela Chave de Acesso em
nttp: v, fazenda pr.gov.binfce/consulla

4124 0420 9724 7400 0102 6500 1000 0054
0912 4470 2484

CONSUMIDOR 095560060001 14 - Fundo Mur
de saude Canta Galo
NFCe n° 5408 Serie 1
Via consumidor
Protocolo de autorizacéo: 1412406311440888
Data de autorizacgdo: 26/04/2024 08:38:05

N&o perinite aproveitamento de credito fiscal
de ICMS.

Tributos Totais Incidentes (Lei Federal
12.741/2012). R$ 4,50 Estadual, R$ 3,76
Federal, Fonte: IBPT/empresometro.com br
39A18D

Pedido: 724;




oU04/2024 09:51 Banco do Brasil

f ] G3363000485310191

gﬁ il EmissA£o de comprovantes 30/04/2024 09:50:58
30/04/2024 - BANCO DO BRASIL - 09:24:07
466004660 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: FAF ESTADUAL CUSTEIO

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 13.052-4
DATA DA TRANSFERENCIA 30/04/2024
NR. DOCUMENTO 554.660.000.006.780
VALOR TOTAL 75,00

AkAE* | TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: AGENOR ALENCAR DE MOURA

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 6.780-6
NR. DOGUMENTO 554.660.000.013,052
NR.AUTENTICACAO 2.B42.992.25E.8F6.F36

Transagdo efetuada com sucesso por: JH635059 JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.html?v:2.28.6#/temp|ate/~2Fconsultas~2F869-1 .bb




CNPJ: 78279981000145
Enderego: Rua Cinderela, 379
Fone: 42 3636-1185

IE:
Fax: 42 3636-1478

Municipio de Cantagalo - PR

CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Namero

Data

Previsdo N° Liquidagdo N° Empenho N° Requisigdo N°
29/04/2024 3675 3073/2024 3299/2024
Licitagao
7'1'{)0 Namero
Sem licitagdo
Contrato/Aditivc
Sequéncia  Contrato 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 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 6780-6

Classificagao da

1970

despesa

06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10.301.0060
3.3.90.14.

Qutras informagoes

2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

14.01 SERVIDORES EFETIVOS

Retengdes

Servidor que autc
37921 - JOANI AL

drizou o pagamento
EXANDRE DE OLIVEIRA

Valor

Documento

Recursos

Data

Recibo
Recebi do Muni

Assinatura:

Cantagalo,

/ 0oy

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL

JOANI ALEXANDRE DE OLIVEIRA
SECRETARIO DE SAUDE

tipio de Cantagalo, a importancia de Setenta e Cinco Reais, referente ao pagamento do empenho niimero 3299/2024.




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANTAGALO
ESTADO DO PARANA

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

www.cantagalo.pr.gov.br

Solicitagdo n° 121 Ano: 2024 Data: 26/04/2024
-2 diaria(s)

Solicito a vossa Senhoria, conforme a Lei Municipal n° 1.206 de 2022, di
0ara despesa(s) de viagem, conforme: e

Nomedo Solicitante: Agenorivencarco VOB o =n o

Telefone para contato: (42) 999097643 By ke
Cargo, funcao ou Emprego: Motorista CPF: 453-413-300’25

Dados do destino/evento. Prudentopolis/PR

Solicitagao:
(01) Diaria(s) para Cafe
(01) Diaria(s) para Almogo
() Diaria(s) para Janta 0eci®

() Diéria(s) para Pernoite = :
Finalidadeljustificativa: AFINS DO ]’RANSPORTE DE PACIENT . L\ TIVIDA DES

DE CANTAGALO - PR, JUNT
EM QUE SE FIZER NECESSARIO O T

SAUDE i
Veiculo: Veiculo da frota

[ Custo provavel do veiculo
AFLDuzentos e cinquenta reais) }

municipal de saude. _
Valor: R$ 75,00 Valor por extenso: Setenta e cinco reais
Periodo de utiliz;géo do recurso: 26/04/2024
| Assinatura do solicitante: %}%’
' Assinatura do responsév%

| Conta para deposito

——




