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Prefeitura Municipal de Marialva 

-+ CNPJ 76.282.68010001-45 

SANTA EFIG@NIA. 680 - Centro - CEP 86990000 

(44)3232-8383 

NOTA DE EMPENHO 

N° do Empenho: 7645/2023 Ordin'ario Data: 06/10/2023 

Credor: 73457- L.F.M DA COSTA JUNIOR CLINICA MEDICA LTDA 

Enderayo: 

C.N.P.J.: 40.891.766/0001-28 mac. Est.: 

Banco: 260- NO PAGAMENTOS S.A Ag: 0001- Conta: 53335051-0 

Orgao: 07- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 

Unidade:07002- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS 

Prog. Trabalho: 10.302.0008.2058 - EMENDA IMPOSITIVA- VEREADOR RAFAEL FERREIRA DE 
OLIVEIRA 

Elemento Desp.: 3.3.90.39.00.00 - OUTROS SERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA 

Reduzido: 207 

F. de Recurso: 91000- EMENDAS IMPOSITIVAS - RECURSOS LIVRES 

Desdobramento: 5099- DEMAIS DESPESAS COM SERVIcO MEDICO-HOSPITALAR, 
ODONTOLOGICO E LABORATORIAL 

Tipo de Licltafao: Processo inexigibilidade 

N°Licitagao  16/2022 

N° Convenio: 

Dotayao Inicial 

147.233,13 

Saldo Anterior 

87.233,13 

Valor 

16.950,00 

Saldo Atual 

70.283,13 

Hlstdrico: 1 - Empenho Orcamentado - Procedimento de Credenciamento — Pessoa Fisica ou Pessoa Judd ca — pam a prestagao de serviyos em 
Pedlatria a Medico P antonista, Junto 20 Pronto Atendimento Municipal de SaOde, de acordo cam a demanda da Secretaria Municipal de 
SaUde de Marialva — PR 

LIE6f OTO 11N ESPECIFICACAO VLR. UNITA RIO VLR. TOTAI 

54261 113 HORA CREDENCIAMENTO DE PROFISSIONAIS PARA PRESTAt AO 150,00 16.950,00 

Local de Entrega: Total Retenyoes: 0,00 Total Liq. Empenho: 16.950,00 

Empenhado por: Autorizo a despesa acima discriminada 

Prefeitura Municipal de Marialva, de de 

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA EDUARDO NASCIMENTO 



' I < MUNICIPIO DE CAFELANDIA 
~,~ :• 
1- °► Secretaria Municipal de Financas - Departamento de Fiscaliza5ao Tributaria 

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e 

vvvvw.esnfs.com.br 

Numero da Nota: 
032 

Data a Hora da Emissao: 
10/10/2023 17:22:30 

Operador Emissor. 

PRESTADOR DE SERVIC,OS 

CPF/CNPJ: 40891766000128 I.E.: I.M.: 65030 Telefone: 4530994150 
Nome/Razao: L. F. M. DA COSTA JUNIOR CLINICA MEDICA LTDA 
Endereco: RUA SENADOR NEREU RAMOS, 1743 - CAFELANDIA CENTRO - 85415000 
Murticipio: Cafelandia UF: PR a-Mail: LUIZ_FFARAH@HOTMAIL.COM 

TOMADOR DE SERVIC,OS 

CPF/CNPJ: 76282680000145 I.E.:
Nome/Razao: PREFEITURA DE MARIALVA 
Endereco: rua santa exigencia , 680 - centro - 86990000 
Municipi: Marialva UF: PR a-Mail: tributos@capitaldauvafina.com.br 

Cod. Discriminacao Val.Servico Deducao Base Calc. Aliq. 
4.01 113 hora x 150,00 reais = 16.950,00 reais. 16.950,00 0,00 16.950,00 2,01 

ISS 
340,70 

Total Servicos (R$) 16.950,00 
Total ISS (R$) 340,70 

Retencaes (R$) COFINS 

0,00 

ISS (0,00) 

0,00 

PIS 

0,00 

IRRF 

0,00 

CSLL 

0,00 

INSS 

0,00 

Total Liquido (R$) 16.950,00 

OUTRASINFORMAcOES 
Esta NFS-e foi emitida corn respaldo na Lei n° 1273/2013 
A tributarao desta NFS-e esta definida como: Tributado no municipio. 
Prestador de servicos optante pelo Simples Nacional. 

DISCRIMINACAO DE IMPOSTOS 

PROCON-PR - .pr.gov. proconpr Fone: 0800-41-1512 - Fax (41) 3219-7400. Rua Alameda Cabral, 184 - Centro - CEP 80410-210 - Curitiba/PR 

Autenticidade: 9B3A34A6.21680C 6F3260 
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BANCO DO BRASIL LA 

Autenticagao de Pagamento 

Conta Debitada: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA 
Agencia: 2278-0 

Conta: 5380-5 - CONTA F P M 
Lote n°: 3189/2023 

Data: 26/10/2023 

Conta Creditada: L,F.M DA COSTA JUNIOR CLINICA MEDICA LTDA 
Banco: 260 - NU PAGAMENTOS S.A 

Agencia: 0001-
Conta: 53335051-0 

Valor Pago: 16.609,30 
N°Autenticagao: B51981D0AD895CF9 


