Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2021-06-14 14:47:24)

PREFEITURA DE MAR! " LLVA
Estado do Parand - 76.282.680/1"11-45
Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - €11 86990-000_
NOTA DE EMPENHO
N°® do Empenho: 3396 /2021 Ordinirio Data: 06/05/2021 Pigina 1/1
Credor: 106961 HOFFMANN SERVICOS MEDICOS LTDA
Enderego: Comercial: , 462 - - C.E.P. 78890000 - Sorriso - MT
C.N.P.J.:  39.668.070/0001-58 Inse. Est.:
Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE | Tipo de Licitagio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Ioe, Tnexivibilidade
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N Licitacio 22021
. S A TS RS T) Ao
Elemento Desp.: 3.3.9.0.39.00.00, OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDIC A
Reduzido: 762 NUNAD st 3433
F. de Recurso: 33019 Bloco de Custeio das Agdes e Serv. Pablicos de Saude (Coronavir RIL Ne G
3 § onsvenms:
Desdobramento: 50 99 DEMAIS DESPESAS COM SERVICO MEDICO - HOSPITALAL
Dotagdo Inicia Saldo Anterior Valor ~oldo Atual
0,00 122.910,20 11.109,84 1 1.500,36
HISTORICO: Credenciamemtp de profissionais - Pessoa Fisica ou Pessoa Juridica - para a presio 0 0w vos oo edico plantonista diurno
e noturno, em chpformidade, com a demanda da Secretaria Municipal de Sadde o T L O a0 Pronto Atendimento
Municipal de Salide, instalado junto ao Jardim Eldorado
ITEM  QTD UN  ESPECIFICACAO VLE. U0 0 (RIO VLR, TOTAL
1 84,00 HOR MEDIEOG PLANTONISTANOTURNO ‘1,26 11.109,84
[ . S
Local de E%"'ga / \ l Total Retengdes: 0,00 ! (- Ln 11.109,84
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g B Prefeltura do Municipio de Maringa Numero 3

> } Secretaria de Fazenda R Codigo verificagdo 6D3-86D-36B nr’}
¥ Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e Emitido em 07/05/2021 09:02:02

Prestador de Servigos

CNPJ 39.668.070/0001-58 Inscrigdo Municipal. 236449
Razdo Social  HOFFMANN SERVICOS MEDICOS LTDA

Nomz Fantasia HOFFMANN SERVICOS MEDICOS LTDA

Enderaca RUA BRAGAMNCA, 835, APTO 510, Jardim Universitario

OfE0
.

Municipio MARINGA - PR CEP. 87.020-220
Email connute@gmail. com Fanz (44) 3301-9570
Tomador de Servigos

CNPJ 76.282.680/0001-45

Razao Social PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA

Enderego Santa Efigenia, 680, Centro

Municipio’ MARIALVA - PR CEP. 86.990-000
Email farmaciamva@outiook com Fone

Discriminagdo dos Servigos

Servicos médicos prestados pelo Dr. Rhenan Hoffmann da Silva, na cidade de Marialva-PR referente a 84h.

Dados para pagamento:

Banco: @84 - UNIPRIME NORTE DO PARANA
Agencia: 0002

Conta: 47872-5

Titular: HOFFMANN SERVICOS MEDICOS LTDA
CNPJ: 39.668.070/0001-53

Empresa optante pelo Simples Nacional

g%JNO % acordo com

ETOMDADEW

5%‘%& C.E3]u|
INEXIGIBILADE -

N L4 DE |1 /Q3 /2]
— Bt ~

GoL

Valor Total da NFS-e IR$ 11.109,84

Cadigo de tributagéo

4 .01 01 - Medicina

Valor Total Dedugdes Desc. Incondicionado Base de Calculo Aliquota (%) Valor do ISSQN
10,00 0,00 11.109,84 % ¥
Valor do PIS Valor da COFINS ~ |valordoINss Valor do IRRF Valordo CSLL
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras Retengdes Desc. Condicionado Valor Liquide Competéncia Resp. Recolhimento do ISS
0,00 0,00 11.108,84 05/2021 Prestador
Optante Simples |Regime T 'élii.lacio da NFS-e Natureza Operagao Municipio Credor

Sim Simples Nac.(ME EPP) |Normal 1 - Exigivel Maringa - PR

Qutras Informagdes
* Aliquota e valor do ISS definido no ence qdo PGDAS de acordo com as regras da Legislagdo Federal do Simples Nacional
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%2 BANCO DO BRASIL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Comprovante do Pagamento - Pag202 18/05/2021

18/05/2021 - BANCO DO BRASIL - 8:23:50

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
DATA DA TRANSFERENCIA: 12/05/2021
NUMERO DO DOCUMENTO: 119-30000000
VALOR TOTAL: 11.109,84

¥rExxr TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: HOFFMANN SERVICOS MEDICOS LTDA

BANCO : 084 - UNICRED
AGENCIA :000-2

CONTA :000000478725

Nr. Autenticagdo: 9.23D.E76.B31.516.F84
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