Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2022-03-15 09:50:21)

NOTA DE LIOQOUIDACAO DE EMPENHO

N°do Empenho:  8384/2021 Ordinério N° da Liquidagdo: 2 /2022 Data: 26/01/2022

Credor: 101601 - HELIO DA SILVA BRUSQUE - ME
Enderego: : - CEP. - -

C.N.P.J.: 75.225.011/0001-79 Insc. Est.:
Orgao: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE ProCess0..uuuucseeess : 209/2.017,00
Unidade: 07002  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagdo: Pregdo
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
Elemento Desp.: 3.3.9.0.39.00.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA N° Licitacdo.........: 113/2.017,00
F. de Recurso: 1303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCI{CIO
Valor do Empenhado Saldo Anterior do Empenho Valor Liquidado Saldo Atual do Empenho
25.050,00 23.750,00 450,00 23.300,00

Motivo: Prestagdo de servigo de hospedagem no Municipio de Curitiba-Pr, destinados aos pacientes oriundos desta municipalidade, que
buscam tratamento fora do domicilio

ITEM QTD UN ESPECIFICACAO i VLR. UNITARIO
73197 9,00 didria DIARIA COM ALIMENTACAO, PERNOITE (HOSPEDAGEM CO 50,00
Documentos Fiscais: N° Documento Valor Série Data
NOTA FISCAL ELETRANICA 1524 450,00 Outras Sér 13/01/2022
Valor Liquido a Pagar : 450,00

L

N° Nota Fiscal\\/ Data da Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
26/01/2022 13/10/2021

Liquidado por Observagio

PAULO CESAR MORI




PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parana - 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 8384 /2021 Ordindirio Data: 13/10/2021 Pagina 1/1

Credor: 101601 HELIO DA SILVA BRUSQUE - ME

Enderego: : - C.EP. - -

C.N.PJ.: 75.225.011/0001-79 Insc. Est.:

Banco:104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL Ag.:3511- Conta:03001616-1

Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitacdo:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Pregdo
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Elemento Desp.: 3.3.9.0.39.00.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Reduzido: 269 N° NAD...cooorrrens 8147
F. de Recurso: 1303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 01303

Desdobramento: 80 00 HOSPEDAGENS

N° Licitacao....eu.? : 11372017

N° Convénio:/

Dotagao Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
1.080.614,64 144.838,44 25.050,00 119.788,44
HISTORICO: Prestagdo de servigo de hospedagem no Municipio de Curitiba-Pr, destinados aos pacientes oriundos desta municipalidade, que
buscam gratamentg fora do domicilio
ITEM QTD UN ﬁ{SPE CIFIC,‘?\QI'O VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 501,00 diari/ DIARIA COM ALIMENTACAO, PERNOITE (HOSPEDAGEM COM ALAS 50,00 25.050,00

MASCULINA E FEMININA SEPARADAS E QUARTOS INDIVIDUAIS
PARA PACIENTES COM BAIXA IMUNIDADE), E COM TRANSPORTE
(IDA E VOLTA) RARA CLINICAS E HOSPITAIS EM CURITIBA-PR E
REGIAO METROPOLITANA, PRINCIPALMENTE, AO HOSPITAL

ANGELINA CARO
Local de Emregﬂ\ Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 25.050,00
Empenhado por: \/ Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de
PAULO CESAR MORI

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI

nota de empenho. Prefeito Municipal

Marialva, de de
BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
ELTON JONES CAPARROZ Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
Contador CRC/PR N° 050753/0
RECIBO
Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco importancia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de
N° da Conta
N°do Cheque .
Credor: HELIO DA SILVA BRUSQUE - ME
C.N.P.J.: 75.225.011/0001-79
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Numero da Nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA 1524
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS Data e Hora de Emissic
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e LB tyeRa t5sanch

Cadigo de Verificacdo

KVUIP405
PRESTADOR DE SERVICDS
Razdo Social: HELIO DA SILVA BRUSQUE
CPF / CHP]: 75.225.011/0001-79 Inscricdo Municipal: 0S8 01 0441896-5
Endereco: 10AO PAROLIN, 001375 - BAIRROD: PAROLIN - CEP: Tel.: 41 - 32962463
80220230
Municipio: CURITIBA UF: PR Email: cemaconta@onda.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Social: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA
CPF f CNP3: 76.282.680/0001-45 IMU: Dutro Doc.:
Endereco: RUA SANTA MADALENA EFIGENIA, 680 - BAIRRO: CENTRO
Municipio: Marialva UF: PR Email: licitacao@marialva.pr.gov.br;centrodeapoio.cu
ritiba@gmail.com;dacasus_marialva@hotmail.
com

DISCRIMINACAD DOS SE RVICOS

HOSPEDAGEM ALIMENTACAQ E TRANSPORTE DE PESSOAS EM TRATAMENTO DE SALUDE NACIDADE DE CURITIBA PARANA,
REFERENTE 9 DIARIAS NO VALOR POR DIARIAE DE R$ 50,00- TOTAL DE R$450,00,

BANCO : CAIXAECONCMICA FEDERAL AGENCIA3511 -CONTA 03001616-1

Valor Liguido da Nota Fiscal = R 450,00 . )
AQUISICAO - de acordo com:
T GONVITE
] ramADA DE PRECO
] comcganénan
M PREGAO ‘
ospENSA  c_ 2\
(] INEXIGIBILIDADE
Ne A 1Y DE L

‘ R YY.Y

e

VALORTOTAL DA NOTA -R$450,00

Cédigo da Atividade

05-01 -Hospedagemde qualquernaturezaem hotéis, apart-service condominiais, flat, apart-hotéis, hotéis residéncia,
residence-service, suite service, hotelaria maritima, motéis, pensfes e congéneres; ocupacdo portemperada com fornedmento
de servico {o valor daalimentacdo e gorjeta, quando incluido no prece da didria, fica sujeito ac Impaosto Sobre Servigos).

Valor Total das Dedugtes (R$) Base de Calculo (R$) Aliguota [%) Valor do I55 (R§) Cradito p/ Abatimento do IPTU
0,00 450,00 2.00 5,00 0,00
OUTRAS INFORMAOD

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei 7 %2000,
Documento emitido por ME ou EPP aptante pelo Si mples Nacional.
N&o gera direito a crédito fiscal de Pl

Mais informaces: nota.curitiba.pr.gov.br

https://outlook.live.com/mai|/0/inbox/id/AQQkADAwATYwMAltYWUxNSO1 MjQXLTAWAIOWMAOAEAD7yr8kInKLR53pqvEVCBCcK/sxs/AQMKADAWA. .. 1/1



PREFEITURA DE MARIALVA - PR

76.282.680/0001-45

Exercicio: 2021

EMPENHO
N°do Empenho:  8384/2021 Tipo: Ordinario Emissao: 13/10/2021 Péagina: 1/1
Credor: 101601 - HELIO DA SILVA BRUSQUE - ME CPF/CNPJ:  75.225.011/0001-79
Enderego: : Bairro:
Cidade: Estado: CEP:
Orgéo: 07 - SECRETARIA MUN. DE SAUDE Processo: 209/2017
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagdo: Pregéo
Prog. Trabalho: 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N° Licitagdo: 113/2017
F.de Recurso: 1303 - SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - Contrato: 2017311/2017

Desdobramento: 80 - HOSPEDAGENS
Elemento Desp.: 3390390000 - OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

Histdrico: Prestaggo de servigo de hospedagem no Municipio de Curitiba-Pr, destinados aos pacientes oriundos desta
municipalidade, que buscam tratamento fora do domicilio

ITEM QTD UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL

1 501.00 diaria DIARIA COM ALIMENTACAO, PERNOITE (HOSPEDAGEM 50,0000 25.050,00
COM ALAS MASCULINA E FEMININA SEPARADAS E
QUARTOS INDIVIDUAIS PARA PACIENTES COM BAIXA
IMUNIDADE), E COM TRANSPORTE (IDA E VOLTA) PARA
CLINICAS E HOSPITAIS EM CURITIBA-PR E REGIAO
METROPOLITANA, PRINCIPALMENTE, AO HOSPITAL
ANGELINA CARON

Total Empenhado: 25.050,00




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
MARIALVA - PR

DECLARACAO

Pela presente, a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE
MARIALVA, estado do Pr. Autoriza o paciente, o0 Senhor FABIO ORMINIO DE SOUSA
portador do RG. N. 62.704.741-5, juntamente com sua acompanhante, SEM

ACOMPANHANTE portadora do RG. N° ~X~ a permanecer em estadia junto a Casa de
Apoio Hélio da Silva Brusque durante o periodo que o paciente evocar tratamento médico.

Sem mais, firmo a presente.

Marialva, 14 de DEZEMBRO de 2021.

MARCIO M. MARTINS / |

Coordenador Transporte Marialva




CASA DE APOIO CURITIBA

tH RUA JOAO PAROLIN, 1375 ESQ. COM RUA PADRE ISAIAS DE ANDRADE - PRADO VELHO - CURITIBA PR

HOSPEDAGEM, ALIMENTACAO E TRANSPORTE
FONE/FAX: (41) 3332-3245 -~ (41) 9958-1516

AUTORIZACAO DE PERMANENCIA
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CASA DE APOIO CURITIBA

RUA JOAO PAROLIN, 1375 ESQ. COM RUA PADRE ISATAS DE ANDRADE - PRADO VELHO - CURITIBA PR

HOSPEDAGEM, ALIMENTAGCAO E TRANSPORTE
S gt s )L R FONE/FAX: (41) 3332-3245 - (41) 9958-1516

AUTORIZACAO DE PERMANENCIA

Autorizamos o Sr.(a)__/ "4
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CASA DE APQIO CURITIBA

H RUA JOAO PAROLIN, 1375 ESQ. COM RUA PADRE ISAIAS DE ANDRADE - PRADO VELHO - CURITIBA PR
YR HOSPEDAGEM, ALIMENTACAO E TRANSPORTE
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
MARIALVA - PR

DECLARAGADO

Pela presente, a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE

MARIALVA, estado do Pr. Autoriza 0 paciente, 0 jovem GUSTAVO HENRIQUE DOS
SANTOS portador CERT. NASC 13803 juntamente com sua acompanhante, SRA. LAURA

DO NASCIMENTO portadora do RG. N°® 14.191.050-6 a permanecer em estadia junto
3 Casa de Apoio Hélio da Silva Brusque durante o periodo que o paciente evocar tratamento
médico.

Sem mais, firmo a presente.

Marialva, 16 de NOVEMBRO de 2021.

n
MARCIO M. MARTINS

Coordenador Transporte Marialva



BANCO DO BRASIL

Conta Debitada:
Agéncia: :
Conta :

Lote n°:

Data :

Conta Creditada

Banco:
Agéncia:

Conta:
Valor Pago:

N°Autenticagio:

Autenticaciio de Pagamento

PREFEITURA DE MARIALVA
22780

9431-5 Conta Saude - Recursos Proprios
16/2022

02/02/2022

HELIO DA SILVA BRUSQUE - ME

104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
3511-
03001616-1

450,00
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