. - Prefeitura Municipal de Mariaiva

.
.- - CNPJ 76.282.680/0001-45
SANTA EFIGENIA, 680 - Centro - CEP 86990000
(44) 3232-8383

NOTA DE LIQUIDACAO DE EMPENHO

N° do Empenho: 9044/2023 Crdinario N°da Liquidagdo: 9710/2023 Data:30/12/2023

Pagina: 1/1

Credor: 74880 - INVISION COMERCIO ASSISTENCIA TECNICA EIREL}

Elemento Desp.: 3.3,90,30.00.00 - MATERIAL DE CONSUMO

F. de Recurso: 31493 - Bloco de Custelo das Agies e Servigos Publicos de Satide - Emendas

Enderego:
C.N.P.J.: 28.007.123/0001-73 Insc, Est.:
Banco: Ag: Conta:
Orgéo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Processo:
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Tipo de Licitagiio: Pregdo
Prog. Trabalho: 10.301.0008.2050 - PROGRAMA DE ATENGAO BASICA N° Licitagdo: 26

Parlamentares
Valor do Empenho Saldo Anterior Empenho Valor Liquldado Saldo Atual Empenho
1.247,00 1.247,00 1.117,Q0 130,00
Motivo: Liguidaggo de Empenho Orgamentario -
ITEM Q1D UN ESPECIFICAGAO VLR. UNITARIO
1 0.8957 UNIDADE PEGAS{NOVAS , ORIGINAIS GENUINAS OU 1.247,00
DOCUMENTOS FISCAIS N° DOCUMENTO VALOR SERIE DATA
NOTA FISCAL ELETRGNICA 2233 1.117,00 1 1911272023
CONTO ¢} YALOR
Total de descontos: 0,00

Valor liqui agar: 1.117,00

N® Nota Fiscal Data de Entrada no Almoxarifado Data do Empenho
) 30/11/2023

Liquidado por Ordenado por

EDUARDO NASCIMENTO EDUARDO NASCIMENTO
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dssao: 19/12/2023 DestReme: MUNICIPIO DE MARIALVA Valor Total: 1.117.00 NF-e
£t
e N®000.002.233
A D RECERIMEN "AC SSINATUR P
I RFCFRIMENTO IDF.NTI‘F_"’ f\(/‘()}?,\!ﬁl‘l\!\TLR\Dl)RF( FBEDOR Seﬂe 001

NVISION COMERCIO E ASSISTENCIA
TECNICA EIRELI ME

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica

U

Ll Ill

AV CERRO AZUL, 1887 SLOSF06- | 0- ENTRADA III CHAVE DI ACESSO
oo s _ e JARDIM NOVO HORIZONTE - MARINGA - | 1 - SAIDA 4123 1228 0071 2300 0173 5500 1000 0022 3310 0020 0921
,ﬁ fnuvision PR - CEP: 87010-055 N° 000.002.233 |
sisténcia Técnica Fone: (44)3222-3310 Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
invision@invision.net.br Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

A OPERACAQ

\')t—\ DE MERCADORIA

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO

141230341894691 19/12/2023 10:48:16

|
_
\

RICAD ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPLCPE

75340300 28.007.123/0001-73

STINATARIO/ REMETENTE

1F  RAZAD SOCTAL CNP1/ CPF NATA DA EMISSAC)

UNICIPIO DE MARIALVA 76.282.680/0001-45 19/12/2023 |
WRELD BAIRRO ' DISTRITO CEP DATADA \-\IU»\ “
SANTA EFIGENIA, 680 CENTRO 86990-000 ‘
NICHIO Ul TELEFONE / FAX INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA ‘
ARIALVA PR | 3232-8383

FURA

ADOS DA FATURA Namero: 20092 - Valor Original: RS 1.117,00 - Valor Desconto: R$ 0,00 - ValorLiquido: RS 1.117,00 }
RCFELAS

Imere 001

ncimento @ 29/12/2023

dor  "R§1.117,00

(i:\‘ﬂ;.\':[()b'

serigdo : Deposito Bancdrio
dor “ RS 0,00
LCULO DO IMPOSTO
I CALCULO DO ICMS VALOR DO 10MS BASE DE CALCULD DX ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST, VALOR TOTAL DOS PRODUTOS |
0,00 0,00 0,00 0,00 1.117.00 |
O DO FRE L VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR 10TAL DA NUTA
0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 L117.00 |
ANSPORTADOR ! VOLUMES TRANSPORTADOS
F ¥ SOCIAL FRETL POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNP) CPF I
9 - SEM FRETE i
IR MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL '
NTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO HRUTO PESO LIQUIDG
4
DOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
O r SCRIC, "0/ SERVIC [ s 1 VALOR VALOR VALOR HASE DE VALOR VALOR Atie & |
o | DESCRICAD DO PRODUTO / SERVIC(H NUMISH  JOSN 7 CY CFOP | UNID. QIDE UNITARIO DESCONTO TOTAL CALC.ICMS Kms LI ICMS | I _'_
ENGATE RAPIDO 39174090 | 0102 | 5102 |UND 1.0000] 250000000 0,00 25,00 0,00 0,00 0.00] 0,00 | 0.00 |
4567 MANGUEIRA PU - METRO 39173900 | 0102 | 5102 | MT 10000 15,0000000 0,00 15,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 |
94660 MANGUEIRA DO SULGADOR 39173900 | 0102 | 5102 |UND 1.0000| 47,0000000 0.00 141,00 0,00 0,00 0,00{0,00 | 0,00 |
195670 FILTRC SEPARADOR DE DETRITOS PARA SUGADOR R4212100 | 0102 | 5102 |UND 1.0000] 67.0000000 0,00 67,00 0,00 0,00 0.00] 0,00 [0.00 !
hdd] I'ERMINAL BORDEN 95049000 | 0102 | 5102 [UND 1,0000] 68.0000000 0,00 68,00 0,00 0,00 0,00 0,00 { 0,00
1542 MANGUEIRA 10MM- METRO 39173900 | 0102 | 5102 | MT 4.0000] 450000000 0,00 180,00 0.00 0.00 0.00{ 0,00 | 0,00
15742 PISTAO 84149010 | 0102 | 5102 [UND L0000 [237,5000000 0.00 237.50 0.00 0,00 0.00] 0,00 | 0.00
i |
| MANGUEIRA TRIPLICE 84042000 | 0102 | 5102 |UND 5.5000] 45.0000000 0,00 247,50 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0.00 |
J IERMINAL BORDEN 95049000 | 0102 | 5102 [UND 2.0000| 68,0000000 0,00 136,00 1,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00 |
|
ot cprdo '
| AQUISIGAO tde @
| Q\ (CONVITE | lpREGO
1 TOMA  RRENCIA 2y .
¢ \ cO b )21
‘ . Cc. Y9
) . ISPENS
DOS ADICIONAIS \ ‘ D |L|DADE - Q 2} .
IRMACOES COMPLEMENTARES \ Eﬂ"% M)FIR(‘( A |
umenio emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional, Nao gera direito a credito fiscal do' ; DE_’:E__’__—-— o= {

Ne 261 ;

S — N
dp 2
e

PENHO PARCIAL 9044/2023 PE 26/2023 CONTRATO 432/2023 0.8 30806-30975-30855-30768-.
anento em deposito Banco do Brasil AG: 8053-5 C'C 1665-9
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Dados Cadastrals G ,c'”. )
e -

Empenho: 9044/2023

Soficitagio: 5342 -INVISION COMERCIO ASSISTENEIA TECNICA ETREL1 - Valar: T 1.247.00

Nomera: 8044 Tipo'empenho: Ordindrio Data: 30/13/2023 Situagao:

Numero Processo: Ang Pracesso:

Fornecedor: 74890 - INVISION COMERCIO ASSISTENCIA TEGNICA EIREL!-26.007.123/0001-73

Dotacdo: 179-07.002.10.301.0008.2,050.3.3,90.30.60,00 - MATERIAL DE GONSUMD Fonte de recurso: 31493 - Bloca de Gustelo das Agdes e Servigos Publicos de Sadde - Emendas
Parlamentares
ReservadeDotagao: 4601 - Reserva gerada a partir da Sollcitag@o de Compra: 5342 Despesa: 3.3,80.30.24,00 - MATERIAL PARA MANUTENGAO BE BENS IMOVEIS
Valor
Valor: RS 1.247,00 Data de vencimenta: Ordenador: 11697 - JOSE GRLANDO BENEDETTI VILLA
- - " v - .
valor empenho: RS 1.247,00 Valor anulado: R$ 0.00 Valor liquidado; RS 0.00 Saldo: RS 1.247.00
Historica

Histérico: 1-Empenho Oreamentério

Complementa histérico: Pegas para Manitengao de cadeiras odontolﬂglca's. FONTE: 31493 lterm 110088 Pegas (nevas, criginals, | ou simll; Je d i% i 2 & drjozparaa
manuten¢o em cadeira odontelagica. Essas pegas serdo destinadas a equipamentos odontologicos da UBS Jofio de Barra e Clinica odontelégica Antenor Martins de Agufar.

Infoimagoes Complementares

Bados Licitetfrios

Modalidade ficitagio: B -Pregao Data da iicitagdo: 03/07/2023 N®/ Ano Ligitagao: 26/2023 - Pregdo

Cantroies Administrativos

Contrato: 432/2023 - INVISION COMERCID ASSISTENCIA TECNIEA N°/ Ano Convénla / Subvengao: N/ Ano Divida:

EIRELI

Digrla 7 Adiantamento:

Informagbes Complementares

Més Competéncia: 13 Ano Competéncia: 2023

s f = “3. . - H R e

Contrapartida Convénio 5@ Execugho Antecipada w» Ratelo de Adiantamento ﬁ Rest.de RAP Cancelados QE Previamente Reconhecide &, Covid 19

T Reambolso

Indicative de Prestagio de Servicos em Obra cfe Construgda Civil

N30 ¢ obra de construgdo civil ol ndo est4 sujeita a matricufa de obra,

-~ - - - -~ o &
)y
Itens k)
A e e —————— i e o - R o - - P— ™ X —— N

Sequéncia ftem Unidade Otda, Valor Unit. Subtatal

1 115376 - PECAS{NOVAS, ORIGIN.. o UIDADE 1.0060 1.247.0000 1.247,0000

Anexos
o - I & e i, 8 r""'ﬁ’: hEIL 5 ol v oo ‘@*@ E
¥ L & B PR
L. m e mEE T e vy : "
Clique ou araste arquivos agul. .
For "

" . i




£ BANCODOBRASIL
FUNDO MUNICIPAI. DE SAUDE

Comprovante do Pagamento - Pag202 01/02/2024
01/02/2024 - BANCO DO BRASIL - 14:26:12

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: 20/01/2024
NUMERO DO DOCUMENTO: 288569000000
VALOR TOTAL: 1.117,00

*%%%%* TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: INVISION COMERCIO ASSISTENCIA

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA : 8.053-5

CONTA :00.000.001.665-9

T T e T Ll T
T e e o o o o o T e e e T L o o o T T e v s s o s ot e St e G S S (St ey P P e M e s bk B el S S PR By ey e e M et s s e s e B Rt i B B B

Nr. Autenticacdo: F.6EE.573.487.135.859

24

Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropclitanas) e 0800-723-0001 {demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678




