CNPJ 76,282,680/0001-45

(44) 3232-8383

Prefeitura Municipal de Marialva

NOTA DE LIQUIDAGAO DE EMPENHO

N° do Empenho: 5390/2023 Estimativa N°da Liquidagao: 6204/2023 Data:05/09/2023 Pagina: 1/1
Grador: 72718 - LUAN BENTO FISIOTERAPIA DESPORTIVA LTDA
Enderego: MARINO CRESTANI, Numero: 39 - JARDIM SAN MARINO
C.N.P.J.: 22.602.513/0001-05 Insc. Est.:
Banco: 748 - BANCO VALUES COCPERATIVO SICREDI S/A Ag: 0723- Conta: 95467-5
Orggio: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo:

Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2052 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL
Elemento Desp.: 3.3.90.39.00.00 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
F de Recurso: 1303 - SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERCICIO

Tipo da Licitagdo: Tomada de pregas
N° Licitagao: 8

CORRENTE .
Valor do Empenho Saldo Anterior Empenho Valor Liquldado Saldo Atual Empenho
56.835,00 56.835,00 18.692,40 38.142,60
Motivo: Liquidagdo de Empenho Orgamentdrio -
ITEM QTD UN ESPECIFICAGAD VLR. UNITARIO
1 148.0 UNIDADE TRATAMENTO TERAPEUTICO EM EQUOTERAPIA EM 126,30
DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTO YALOR SERIE DATA
NOTA FISCAL ELETRGNICA 510 18.692,40 Qutras Séries 04/09/2023
DESCONTOS / RETENCOES VALOR
Total de descontos: 0,00

Valor liquido a pagar: 18.692,40

N° Nota Fiscal Data de Entrada no Almoxarifado Data do Empenho l
/ 18/07/2023

Liquidade por Ordenado por

EDUARDO NASCIMENTO

JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA

o




REFEITURA MUNICIPAL DE MARIALVA

SECRETARIA MUNICIPAL DE TRIBUTOS

BANTA EFIGENIA, 680 - 86990000 - CENTRO - Masalva - PRs

Eletrénica

Numero:

510
Emissao:
04/09/2023

um. do RPS:

Série do RPS:

Tipo do RPS:

Emissao RPS:

Autenticidade:
407077311

Nota Fiscal de Servigos

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

DADOS DO PRESTADOR DO SERVICO

Insc. Municipal: 00008580
Nome/Razéo Social:
Nome Fantasia:

Enderego:

Municipio/UF: Marialva-PR
(44) 3232-8383

Fone/Fax:

CNPJICPF:  22.602.513/0001-05

RUA MARINO CRESTANI, 39 - JARDIM SAN MARINO

Regime Fiscal:

LUAN BENTO FISIOTERAPIA DESPORTIVA LTDA
LUAN BENTO FISIOTERAPIA DESPORTIVA

CEP:

E-Mail: |luan128@hotmail.com

Simples Nacional

Insc. Estadual:

86.990-000

DADOS DO TOMADOR DO SERVIGO

(" Tnsc. Municipal:
Nome/Razao Social:
Endereco:  RUA SANTA EFIGENIA, 680 - CENTRO

CNPJICPF:

Municipio/UF:
Fone/Fax:

Marialva-PR
(44) 3232-8383

L.

76.282.680/0001-45
MUNICIPIO DE MARIALVA

E-Mail:

Insc. Estadual:

CEP: B86.9

90-000

DEFINICAO DO SERVIGO

(—Ttem da LIsta de Servigos da LC n° 116/03:

Competéncia:

9/2023 Marialva-PR

Local da Prestagdo do Servigo:

EMITIDA

Situagao da NFS-e:

409 TERAPIAS DE QUALQUER ESPECIE DESTINADAS AO TRATAMENTO FISICO, ORGANICO E MENTAL.

CNAE:
8690901

Natureza da Operagio:

TRIBUTAGAO NO MUNICIPIO

\

DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

ESPECIAIS, COM "DEFICIT" MOTOR DO MUNICIPIO

N° DO EMPENHO: 7168/2022

\,

DE MARIALVA.

(TRATAMENTO TERAPEUTICO EM EQUOTERAPIA EM PESSOAS PORTADORAS DE DEFICIENCIAS FISICAS E /OU NECESSIDADES

ITENS DO SERVIGO

Tributdvel Descrigao do Item Quantidade Valor Unitério Valor Desconto Valor Total ]
SIM TRATAMENTO TERAPEUTICO EM 148,00 126,30 0,00 18.692,40

EQUOTERAPIA EM PESSOAS PORTADORAS

DE DEFICIENCIAS FISICAS E /OU

NECESSIDADES ESPECIAIS, COM "DEFICIT"

MOTOR DO - N°DO

i E h16 cordo Con
TRIBUTOS] % & \
(Tributo TOMADA DE PREGO \ \ Aliquota Valor Retido
A - ;CCHCQDDFMP'A
ISSON  } ™ pREGAQ c RETAPRIAN N 2,27002 424,32000 Sim
[ P — 3
PIS :_:_ij‘ :{:JEX!C!E’L - \ 0,22000 40,44000 Nio
COPINS | ~o8q 0t e (B0 T N Nuivild 1.00000 1R6, 30000 Nao
INSS N e 4 ) Usy R ] 0,00000 0,00000 Nao
R 5 ‘ Sital > 0,28000 53,04000 Nao
csLL e A 0.25000 46,41000 Nzo
CPP Dﬂg‘et N 3,08000 575,48000 Nao
Impostos Federais \\\ 0,00000 0,00000 Nao
 Outras Retengdes N 0,00000 Ndo )
TOTALIZAGAO DO DOCUMENTO FISCAL \\

Base de Célculo do ISSQN: Valor Total Descontos: Valor Total das Dedugbdes: Valor Liquido da NFS-e: Valor Total da NFS-e: h
18.692,40 Samira de.bdeio Dantas 0,00 18.268,08 18.692,40 )




Prefeitura Municipal de Marialva - null
-, .

76.282.680/0001-45

Exercicio; 2023

EMPENHO
N° do 5390/2023 Tipo Estimativa Emissao: 18/07/2023 Pagina: 1/1
Credor: 72719 - LUAN BENTO FISIOTERAPIA DESPORTIVA LTDA CPF/CNPJ:  22.602.513/0001-
Endereg  MARINO CRESTANI, Numero: 39 - JARDIM SAN MARINO Bairro:  JARDIM SAN MARINO
Cidade: Marialva Estado PR CEP: 86590000
Orgao: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo;
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Tomada de pregos
Prog. 0008 - SAUDE NINGUEM FICA SEM N° Licitagdo: 812022
F.de 1303 - SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - Contrato: 248/2022
Desdobramen 52 - SERVICOS DE REABILITACAO PROFISSIONAL
Elemento 3.3.80.39.52,00 - SERVICOS DE REABILITACAO PROFISSIONAL
Historico: Empenho Orcamentario - Prestagéo de servigos de Equoterapia para atender a demanda da Secretatia
Municipal de Salide, no atendimento a salde e educagio as pessoas com necessidades especificas; na area de
habilitagéo, reabilitagdo e social,sendo indicada também as pessoas com distirbios evolutivos efou comportamentais.
referente a 3 meses Julho/Agosto e Setembro.
ITEM QTD UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 450,0000  UNIDADE  TRATAMENTO TERAPEUTICO EM EQUOTERAPIA EM 126,3000 56,835,00

PESSOAS PORTADORAS DE DEFICIENCIAS FISICAS E
/OU NECESSIDADES ESPECIAIS, COM "DEFICIT" MOTOR
DO MUNICIPIO DE MARIALVA.,

Total 56.835,00




RELATORIO MENSAL - SERVICO DE EQUOTERAPIA
Referente ao més de Agosto 01/08/2023 a 31/08/2023

[Nome UBS Idade |Quadro clinico Faltas justificadas | Faltas Reposicdes |Observacbes Desisténcia Sessdes realizadas
Alan Ortiz da Cruz Clinica da Mulher 8anos |TEA, Microcefalia 5
Arthur Ramos Martins de Almeida Conjunto Jodo de Barro 6anos |TEA 5

|Benjamin Montalvéo Rodrigues Vila Brasil 6anos |TEA, Asma 1 3

—wm:._mao da Silva Piovesan Jardim Planalto 5anos |TEA 4 1

aws Henrique Jardim Regéncia 6 anos TEA 4

_cme.._ Henrigue Debla dos Santos Conjunto Jodo de Barro 6anos |TEA 5

_mﬂm_m Teodoro Odniski APAE 16 anos [Paralisia cerebral 5

|Ester da Siva Jardim Shenandoa 6 anos  |TEA 4

|Ettore Henrique Rodrigues da Silva Vila Brasil 5anos |TEA 5
Jodo Gabriel Lopes Jardim Regéncia 8anos  |TEA - X fragil 4
Jodo Zappa APAE 18 anos |Paralisia cerebral 1 4
José Aparecido Mariano Conjunto Jodo de Barro 61 anos JAVC - Hemorrégico 4 1
José Miguel Ribeiro Costa Vila Brasil 5anos  JAspeger 1 3
Julia Isabelly de Franca Stelmach Braga Jardim Planalto 6anos |Paraparesia espatica 1 4
Kaud Cassitas Mello Jardim Regéncia 7 anos |TEA 5
Lara Yuki Niyazaki Fukunishi Vila Brasil Banos |TEA 4
Lucas Felipe Lima Avancini IAPAE - Vila Brasil 15anos |TEA 5
Lucas Henrique Queiroz dos Reis |Clinica da Mulher 5anos |TEA 5
Marcos de Souza Albino Jardim Planalto S5anos |TEA 4
Marcos Mendoga Jardim Shenandoa 20 anos |TCE 5
Mateus Munhoz Benatti Vila Brasil 10anos |TEA 2 3
Matheus Wohlfarhrt Sobrinho APAE 22 anos |Tetraplegia espatica 1 4
Nicolas Hiro lardim Shenandoa 20 anos |TEA + Deficiencia intelectual 1 3
Pietro Garcia Brambilla APAE 7 anos |TEA 4

Ragnar Salomao Mazzo Aquidabam 5anos |Paralisia cerebral 3 1

|Ryan Silva Oliveira Vila Brasil 5 anos _vmqm_m.am cerebral e retardo mental 5
Sarah Vitdria Paes Caetano Vila Brasil - Jardim Planalto 4 anos _wm.p 5
Theo Benicio Talharo da Silva Vila Antdnio 3anos |Possivelmente TEA 2 3
Theo Henrique de Souza Bressa Vila Antonio 3anos |TEA 4
Vanessa Padilha Garcia |Clinica da Mulher 32 anos |TCE 4
Victor Hugo Thomaz Godinho APAE 10 anos JADNPM e Deficiéncia intelectual 1 4
Vinicius da Silva Ortega Jardim Shenandoa 34 anos |paralisia cerebral 5

—- 26 0 0 0 122
Sessdes realizadas 122

Faltas Justificadas

Reposicbes

Total:

ira de MeloDajitas
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uoe

secretaria Municipal




3

Clinica
integrada
oo Bonte | (64) D99S08-1710
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Atendimentos de Equoterapia - Més de _B_;@ﬂé

Praticante: Ragnar Saloméo Mazzo

Data Presenca? Assinatura do responsavel
Sim Falta | Falta Justificada
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Atendimentos de Equoterapia - Més de _A%zﬁ-__

Praticante: Bernardo Da Silva Piovesan

Data Presenca? Assinatura do responsavel
Sim Falta | FaltaJustificada
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Praticante: José Miguel Ribeiro Costa

Data Presenga? Assinatura do responsdvel
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Praticante: Davi Henrigue

Data Presenca? Assinatura do responsdvel
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Atendimentos de Equoterapia - Més dé _A.g@d'é._

Praticante: Jodo Gabriel Lopes

Data Presenca? Assinatura do responsavel
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Atendimentoé de Equotefapié - Més de _A;E[f&

Praticante: Lara Yuki Niyazaki Fukunishi
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Atendimentos de Equoterapia - Més de ﬁﬁjﬂ

Praticante: Marcos De Souza Albino
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Praticante: Nicolas Hiro
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Praticante: Lucas Henrique Queiroz Dos Reis
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Praticante: Vinicius da Silva Ortega
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Praticante: Eftore Henrique Rodrigues Da Silva
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