Prefeijtura Municipal de Marialva

o & GNP 76.282,680/0001-45
e SANTA EFIGENIA 680 Centro - GEP 86990000

(44) 3232-8383

NOTA DE LIQUIDAGAO DE EMPENHO

N° do Empenho: 2770/2023 Ordinaric N°da Liquidagdo: 2998/2023 Data:31/05/2023

Pégina: 1/1

Credor: 60449 - DENTAL SHOW COMERCIO DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS E HOSPITALARES EIRELI
Enderego: LUIZ ANTONLIO FAEDO

C.N.P.J,: 11.776.334/0001-78 Insc, Est.:
Banco: Ag: Conta:
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo;

Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Prog. Trabatho: 10,301,0008.2050 - FROGRAMA DE ATENGAQ BASICA
Elemento Desp,: 3.3.90.30,00.00 - MATERIAL DE CONSUMO

F. de Recurso: 43484 - 154-0 Bloco de Custelo das Agdes e Servigos Publicos de Saude -
Estado - exercicios apteriores

Tipo de Licitagdo: Pregédo
N° Licitagfo: 46

Valor do Empenho Saldo Anterior Empenho Valor Liquidado Saldo Atual Empenho
24,109,24 24.109,24 429,60 23.679,64
Motivo: Liquidacao de Empenho Orgamentario -
ITEM Qib UN ESPECIFICAGAO VLR, UNITARIO
13 20.0 FRASCO REVELADOR RADIOGRAFICO. COMPOSIGAQ: 85 A 21,48
90% DE AGUA, 5 A 10% DE METABISSULFITO DE
SODIO, 2% DE HIDROQUINONA. FRASCO PLASTICO
DE 475 ML,
DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTQ YALOR SERIE DATA
NOTA FISCAL ELETRGNICA 16029 429,60 1 15/05/2023
DESCONTOS [ RETENGOES MYALOR
Total de descontos: 0,00
Velor liuido a pagar: 429,60
N° Nota Fiscal Data de Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
f i 19/04/2023
Liguidado por Ordenado por
EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA

Prafeitura Municipal
de Marialva

23 JUN. 1083
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7 ANTONIO FAEDO, 1810 - ? - SR?IF)RAADA El CHAVE DE ACESSO
ANCISCO BELTRAO - PR - i 4123 0511 7763 3400 0178 5500 1000 0160 2917 9540 0250

N, OQEP: 85601-275 N°000.016.029
Nl forue 2 i |11 (11101

FOLHA 1/1
PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
. 141230122800633 15/05/2023 10:06:30

CRICAD ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ

9051688438 11.776.334/0001-78

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL

CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAQ
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA - PR 76.282.680/0001-45 15/05/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
RUA SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86990-000 15/05/2023
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MARIALVA PR 10:04:00
DUPLICATAS
Numero 001
Vencimento: 20/05/2023
Valor ‘R$ 429,60
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
429.60 77,33 0,00 0,00 429,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0.00 0.00 0.00 0,00 429,60
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEiCULO UF CNPI/ CPF
SUDOESTE TRANSPORTES LTDA 0 - REMETENTI ANAB589 PR | 02.343.801/0001-85
ENDERECO MUNICIPIO UF ENSCRICAO ESTADUAL
AVENIDA LUIZ ANTONIO FAEDO FRANCISCO BELTRAO PR | 9015236067
QUANTIDADE ESPECIE MARCA N E}.‘"i'l'.‘l,{'.'-\,ﬂ FESO BRUTG PCSC LanJID()
2 A8 5,000
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS 7
CODIGO : VALOR ALOI VALOI VALOR O VALO! ALIQUOTA %
PRODUTO DESCRICAQ DO PRODUTO / SERVICO HEMiSE | CST [CEOR UML) QIBE, UN?TARJO Dt:scor‘l“lro TE)‘#.AE c?\iiﬂ[c)‘ins ICMS SU;:LIC'LS Alll;l " 1CMS | 1Pl
9585/35 |REVELADOR 500 ML - CARESTREAM 37079029 [ 000 | 5102 | UN 12,00 21.48 0,00 257.76 257.76 46.40 0,00 0,00{18,00] 0,00
Lote. 7015493-1 Fabricagho: 18/11/2022 Validade
18/11/2024
9585/34 REVELADOR 500 ML - CARESTREAM 37079029 | 000 | 5102 | UN 8,00 21,48 0,00 171,84 171,84 30,93 0,00 0,00]18,00( 0,00
Lote: 5091717 Fabricagio: 18/11/2022 Validade
18/11/2024
“TCONVITE
_ITOMADA DE PRECO
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e
AR e B
CALCULO DO ISSQN N
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS X ASE DE CALCULO DO ISSON VALOR TOTAL DO ISSQN
0,0 0,00 0.00
_DADOS ADICIONAIS “
[INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
DEPOSITO y
BANCO DO BRASIL

AG 0616-5 C/C 68719-7

BANCO SICOOB 756
AG 4342-7 VALE DO IGUACU C/C 5086¢5

CHAVE PIX 11.776.334/0001-78
PREGAO PRESENCIAL 46/2022
EMPENHO 2770/2023

DATA E HORA DA IMPRESSAQ: 151051’20% 10:06:31 EllonPlus - www.somesellon com.br




£ BANCODOBRASIL!

e, e FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 11/07/2023
. 11/07/2023 P - BANCO bO BRASIL - 7:09:22

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
DATA DA TRANSFERENCIA: 30/06/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 279965000000
VALOR TOTAL: " 429 60

¥wxxwx* TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: DENTAL SHOW COMERCIO DE PRODUT

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA : 0.616-5

CONTA :00.000.068.719-7

Nr. Autenticagdo: D.607.DA1.630.C69.C8F

17
Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)}
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678




