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SANTA 

Prefeitura Municipal de Marialva

CNPJ 76.282.680/0001-45 

EFIGENIA. 680- Centro - CEP 86990000 

(44)3232-8383 

NOTA DE LIQUIDAQAO DE EMPENHO 

N° do Empenho: 5760/2023 Ordinario N° da Llquldagao: 5286/2023 Data:07/08/2023 Pagina: 1 /1 

Credor: 74017- ALESSANDRA APARECIDA MENDES _ 

Endereyo: 

C.P.F.: 039.973.049-47

Banco: 748- BANCO VALUES COOPERATIVO SICREDI S/A Ag: 0723- Conta: 56005-2 

Orgao: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

Unidade: 07002 -FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE -FMS 

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2052- ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 

Elemento Desp.: 3.3.90.36.00.00- OUTROS SERVItOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA 

F. de Recurso: 33496- Atencao de Madla a Alta Complexidade Ambulatodal a Hospitalar 

Processo: 

Tlpo de Llcitayao: Processo Inexlgibllldade 

N°Licitagao:8 

Valor do Empenho 
3.626,45 

Saldo Anterior Empenho 
3.626,45 

Valor Llquidado 
3.626,45 

Saldo Atual Empenho 

0,00 

Motivo: LiquidaSao de Empenho OrGamentado -

ITEM •. QTD UN ESPECIFICACrAO VLR. UNITARIO 
1 40.0 HORA TECNICO EM ENFERMAGEM-NOTURNO 20,73 

2 167.0 HORA TECNICO EM ENFERMAGEM - DIURNO 16,75 

DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTO VALOR 
8 3.626,45 

SERIF DATA 
RPA-SERVICOS Outras SBdes 07/08/2023 

DESCONTOS/RETFNCOES VALQR 
IRRF A REPASSAR DE TERCEIROS - PREFEITURA MUNICIPAL DE 11372 

ISSON - IMPOSTO SOBRE SERVIcos DE QUALQUER NATUREZA 108,79 

- INSS A REPASSAR RETIDO DE TERCEIROS - I.N.S.S. 398,90 

Total de dascontos: 621,41 

11 2.1.8.8.1.01.99- 
MARIALVA 

52 2.1.6.8.1.01.99- 

8 2.1.8.8.1.01.99 

Valor Ilcuido a oagar 3.005,04 
N° Note Fiscal Data de Entrada no Almoxarifado 

/ 

Data do Empenho 

01/08/2023 
Llquldado por Ordenado par 

EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA 

Z 



} Prefeitura Municipal de Marialva 
CNPJ 76.282.680/0001-45 

SANTA EFIGENIA. 680 - Centro - CEP 86990000 
(44)3232-8383 

NOTA DE EMPENHO 

N° do Empenho: 576012023 Ordinario Data: 01/08/2023 

Credor: 74017- ALESSANDRA APARECIDA MENDES 

Enderego: 

C.P.F.: 039.973.049-47

Banco: 748- BANCO VALUES COOPERATIVO SICREDI SIA Ag: 0723- Conta: 56005-2 

OrgSo: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAIJDE 

Unidade: 07002- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE- FMS 

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2052- ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 

Elemento Desp.: 3.3.90.30.00.00 - OUTROS SERVI~OS DE TERCEIROS- PESSOA FISICA 

Reduzido: 197 I~ i 
F. de Recurso: 33496- Atoncao de Media a Alta Complexldade Ambulatorial a Hospitalar 

Desdobramento: 0600- SERVI~OS TECNICOS PROFISSIONAIS 

Tipo de Licltarc5o: Processo Inaxlglbllldade 

N° Llcltagao  812023 

N°Convenio: 

Dota4ao Iniclal 

0,00 

Saldo Anterior 

61.247,87 

Valor 

3.628,45 

Saldo Atuai 

57.621,42 

Histdrlce: 1 - Empenho Orcament5rio - Procedimenlo de Credenciamento — Pessoa Fisica ou Pessoa lurid 
Enfennagem, Tecnlco em Imobilizapoes Ortopedicas, Operador de Raios X e Tecnico em Enfermagem 
Secretaria Municipal de Saude de Marialva — PR 

ca — para a prestageo de setviyos em 
para atender a demanda da 

ITEM QID 41 fSPFCIFIC4CdO VLR. UNITA RIO VLR TfTAI 

52914 40 HORA. TECNICO EM ENFERMAGEM-NOTURNO 20,73 829,20 

52915 167 HORA, TECNICO EM ENFERMAGEM-DIURNO 16,75 2.797,25 

Local de Entrega: Total Retengoes: 0,00 Total Liq. Empenho: 3.626,45 

Empenhado par: Autorizo a despesa acima discriminada 

Prefoituro Municipal de Marialva, de de . 

EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA 

v 
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BANCO DO BRASIL S.A 

Autenticagao de Pagamento 

Conta Debitada: 
Agenda: 

Conta: 
Lote n°: 

Data: 

Conta Creditada: 

Banco: 
Agenda: 

Conta: 
Valor Pago: 

N° Autenticacao: 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 
2278-0 
037777-5 - BB/CT 37777-5 (SAUDE - SUS) 
2338/2023 
10/08/2023 

ALESSANDRA APARECIDA MENDES 
748- BANCO VALUES COOPERATIVO SICREDI S/A 
0723-
56005-2 
3.005,04 
AEE48CC39C68F220 


