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

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

NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 46 /2023 Ordingrio Data: 06/01/2023 Pigina 1/1

Credor: 107850 N C S ENFERMAGEM LTDA
Endereca: Comercial: Rua Shigueysa Okmura, 97 - - C.E.P, 86990000 - Marialva - PR

C.N.PJ.:  44.758976/0001-01 Insc. Est.:
Banco:77 - BANCO INTERMEDIUM S.A. Ag.:0001- Conta:19116249-3
Orgiie: 07, SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo de Licitagho:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Proc. Inexigibilidade
Prag. Trabalho: 10.301.0008.2.050, PROGRAMA DE ATENGCAC BASICA N® LicitagEomm: 62022

Elemento Desp.: 3.3.9.0.39.00.00. OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Reduzido: 203 N* NADwviirenst 47

F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Ag¢Ges e Servigos Pibl 31494 N° Convénlos/
onvénio:
Desdobramento: 50 99 DEMAIS DESPESAS COM SERVIGO MEDICO-HOSPITALAR, ODD

Dotagio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
308.700,00 308.700,00 2.836,08 305.863,92
HISTORICO: Credenciamento de profissionais - Pessoa Fisica ou Pessoa Juridica - para a prestagio de servigos de enfermetro noturno,

enfermeiro diurne, técnico de enfermagem notumo, técnico de enfermagem dinrmo e téenico em enfermagem PSF, em
conformidade, com a demanda da Sceretaria Municipal de Sande

TTEM QFD UN  ESPECIFICACAO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 108,00 HOR ENFERMEIROPADRAO - DIURNO 26,26 2.836,08
Local de Entrega ‘Total Retencdes: 0,00 | Total Liq. Empenko: 2.836,08
Empcnhado por: Autorizo a Despesa Acima Discriminnda
Marialva, de de
Edeardo Nascimento

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

Pague-se ao favorecido o valor acima cspecificado, proveniente, desta VICTOR. CELSO MARTINI]

nota de empenho, Prefeito Municipal

Marialva, de de
BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
D s r D ARIA Sec. Mun, Financas CRC-PR 067844/0-8
ador -
Ptet%iwamaﬁﬂ . RECIBO
de Marlalva Recebi(emos) da tesouratia da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco importincia especificada acima em moeda corrente do pals.
s Marialva, de de
N°da Conta 2 il AN 073
N° do Cheque
Credor: N CSENFERMAGEM LTDA
C.N.PJ.:  44.758.976/0001-01




PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA Nota Fiscal de Servicos

P~ . Eletrénica

SECRETARIA MUNICIPAL DE TRIBUTOS Namero:

; 57

EANTA EFIGENIA, 680 - 86990000 - CENTRO - Marialva - PR Emissio:

12/01/2023
um. do RPS: Série do RPS: Tipo do RPS: Emissao RPS: Autenticidade:

433175674 :

SITE AUTENTICIDADE: https://marialva.oxy.elotech.com.br/iss/autenticar-documento-fiscal

DADOS DO PRESTADOR DO SERVIGO

Insc. Municipal: 00012302 CNPJICPF: 44 .758.976/0001-01 Regime Fiscal: Simples Nacional
Nome/Razao Social: N C S ENFERMAGEM LTDA
Nome Fantasia: NCS SAUDE
Enderego: Insc. Estadual:
RUA SHIGUEISA OKUMURA, 97 - JARDIM PARAISO
Municipio/UF: Marialva-PR CEP:  86.990-000
L Fone/Fax: (44) 3232-5260 E-Mail: ADEMIR@AABOCCA.COM.BR )
DADOS DO TOMADOR DO SERVIGO
(Tnsc. Municipal: 8955 CNPJICPF: 76.282.680/0001-45 Insc. Estadual: N
Nome/Razio Social: MUNICIPIO DE MARIALVA

Endereco:  RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO

Municipio/UF: Marialva-PR CEP: 86.990-000
Fone/Fax: (44) 3232-8383 E-Mail:

\ J
DEFINIGAO DO SERVIGO
Ttem da Lista de Servigos da LC n® 116/03: CNAE: B
406 ENFERMAGEM, INCLUSIVE SERVICOS AUXILIARES. 8650001
Competéncia: Local da Prestagdo do Servigo: Situagao da NFS-e: Natureza da Operagao:
1/2023 Marialva-PR EMITIDA TRIBUTAGAO NO MUNICIPIO

\. .,
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

(Referente aos servigos de enfermagem prestados pela enfermeira ANGELICA LUZIA DE JESUS MARCHIORI, conforme Nota de Empenho n®
46/2023 oriunda do Processo de Inexigibilidade n® 6/2022, Contrato n® 58/2022.

Dados bancarios para recebimento:

Banco Inter n® 077.

Agéncia n° 0001,

Conca Corrente n° 19116249-3.

Chave PIX CNPJ n°® 44758976000101.

A

ITENS DO SERVIGO
L Tributavel Descrigao do Item Quantidade Valor Unitério Valor Desconto Valor Total ]
[ SIM ENFERMEIRQO PADRAO - DIURNQ 108,00 26,26 0,00 2.836,08 ]
TRIBUTOS INCIDENTES AQUISICAOQ - de acordo com:
e A aoraungiee—
rbet .;j\lUl‘Vl!C Al Val
Lr uto \ \ =] TOMADA DE PRECO iquota alor Retido
ISSQN N e _] CONCORRENCIA A 3pa782 92,11000 Sim
._ ] U f ’
PIS e N %—DIS&E.&LF"EGAQ =~ gk 030000 8,43000 Nao
COFINS A\ | INEXIGIBILIDADE 187000 38,84000 Nao
INSS \Y 0J00000 0,00000 N&o
IR 0#¥0000 11,39000 Nao
CSLL 7 0,35000 9,97000 Nao
CPP vl 4,36000 123,57000 Nao
Impostos Federais ) T \ 0,00000 0,00000 Nio
 Outras Retengdes - 0,00000 Nao |
TOTALIZAGAO DO DOCUMENTO FISCAL
(Base de Calculo do ISSQN: Valor Total Descontos: Valor Total das Dedugdes: Valor Liquido da NFS-e: Valor Total da NFS-e: )
2.836,08 0,00 0,00 2.743,97 2.836,08
& _____________________________________________________________ e — f
(NFS-E N° Recebemos de N C S ENFERMAGEM LTDA, os servigos constantes nesta documento fiscal elet [
:_‘5 { DATA: | | Assinatura: 0N




GovConta CAIXA
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/
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|
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::Comprovantes

CAIXA

. . Comprovante de Remessa de-TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

PR 411480 FMS CT SUSCUSTEIO

Conta Origem:

1267/006/00624016-4

Tipo de Conta:

01 - Conta Carrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPI:

08,531.904/0001-55

Banco:

077 - BANCO INTER S/A

Conta Destino:

0001/19116249-3

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Juridica

Nome: NCS ENFERMAGEM
CPF/CNP] 44.,758.,976/0001-01
Valor: R$2,743,97

Valor da Tarifa: R$0,00

Finalidade

10-Crédito em Conta

Identificagde da Operacio:

PAGAMENTO DE FORNECEDORES

Data de Débito: 2770172023

Data da Operagao: 27/01/2023
Cédigo da Operacgiio: 00149538

Chave de Seguranga: XF40ZXEME4ZYYTAS

CPFs Autorizadores:

021.161,809-88 '

077.678.059-05

Operacao realizada com sucesso,

DEBITOREALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO. NA CONTA DESTINO E DE

60 MINUTOS,

https:figoveonta.calxa.gov.bi/sigoviconsuita/pendenciafiistafimprimir.do
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