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Transferência entre contas diversas

Nome FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Agência 659-1

Conta corrente 37984-0

Debitado

Creditado

Nome MAURO ANDRÉ WEIGMER *

Agência 859-1

Conta corrente 25425-8

Valor 110,00

Oata Nesta data

Assinada por J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARI
JB503101 LEOMAR ROHDEN

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JBS03101 LEOMAR ROHDEN.
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Banco do Brasil

ConM
Entre contas correntes

Nome FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Agênda 659-1

Conta corrente 37984-0

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

MAURO ANDRÉ WEIGMER

859-1

25425-8

110,00

Nesta data

Debitado

Creditado

Transação registrada como pendente por insuficiência de assinaturas.

Pendência número: 603793537.
Usuário: J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARl,
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Prefeitura do IVSyiiscipio de Pato. Bragado
ESTADO DO PARANÁ

Secretaria de Administração e Finas^ças
CNPJ N" 95.719.472/0001-05

Av. Wiliy Barth. 2»Üí». Fone/Fax (-15) .ÍÜ02- I.ib'õ lm ^-.-.ikí nvo"
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• 4.187 MAURO ANDRÉ WEIGNER
i CPF/CNPJ: 005.620.219-90

RUA TANCREDO NEVES 220 MUTIRÃO

NOTA DE EMPENHO / LIQUIDAÇÃO

.Orçamentário
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Ó05Õ5 Royalties Tratado de Itaipu Binacional
TOTAL GERAL 110,00
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SOLICITAÇÃO DE UIÍEMEÍOLSO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DK SAÚDE

JUSTIFICATIVA; Reembolso de café e almoço para o agente operacional, Mauro André Weigncr
•lansportar paciente que necessitam atendimento fora do município.

PLACA ALB2138 BAA 5761 BBO 7639

NF 7212-4671 7280 4656

OBJETO: Reembolso Hp rnfp p almoço

Data da Solicitnçao; 18/12/2017

DEPARTAMENTO DE COMPRAS E PLANEJAMENTO

RECURSO ORÇAMENTÁRIO

') ^ O •
Dotaçflo:

Valor Estimado

Assinatura

epçeSeP

Data do Encaminhamento / / Assinatura.

Carimbo

para

SECRETARIA DF. FINANÇAS
Autorização Financnir»

( ) Auloriz;ido ( ) Nâo Aulürí/.ndo

Data / / Assinatni-a

Carimbo

RECURSO FINANCEIRO ( ) Possui ( ) Não Possui

FORMA DE PACAMF.NTO Até 3U dias

GABINETE DO PREFEITO

( ) Autori/ado ( ) Não Autorizado

Data / / Assinatura

Carimbo

RECEBIMENTO DE NOTA FISCAt.

Empresa Orçada:

Pedido Recebido cm

NF Recebida em

/ / Assinalara

Caiimbo



^If^T-SeO/OpOI-gO Natu Brasn Celeiro Ltda
Rua Cuníiba, 215, Ciro NardI, Cascavel PR
Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Consumidor Eletrônica

ódigo • Descrição
300000000026 - CAFÉ •
D00000000261 - ALMOÇO

Itde .total de itens
ãlor total R$
àior a Pagar R$

ORMA PGTO.
ale

Qtde

1,00
1,00

UN

UN

UN

VI Unit.

10,00

35.00

u.i j. Consulte pela Chüve de AcoR«n am

4117 1284 9775 6000 0190 6500 1000 0072 8011 2058 0038
CONSUMIDOR CNPJ -95.719.472/0001-05 -PREFEITURA MUNICIPAL DE PATO BRAGADO

NFCe n"7280Série1 18/12/2017
Via consumidor

Protocolo de autorização: 141171513041877
Data de autorização: 18/12/2017 11:25:52

VALOR PAGC

4í

[state__fiscai_message]
•> Tributos Totais Incidentes (Lei Federal 12.741,'2012) -R$1,89 Federal Fonte: IBPT S3A6R4

VOLTE SEIV1PREI

Emissor gratuito IVIarkelHID.com
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N

LANCHERIÂ"MODESTO E ROHDE

crjpv 'X"7»75':ii-5o

, ftl.iAm-lIRANTEBARR.X-O. jiy2,
CL"rirr.-i> - roíí-íi.Nrc-.T-i i'.

DANFE NFC-e - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de
Consumidor Eletrônica. NSo pemiite aproveilamento de

crédito de ICMS

Códigd Descrição OTD UN
1036764 CAFE 1

Subtotai:

Taxa do serviço:
Taxa de entrega:

Desconto;

Total a pagar:

Recebido;

Troco:

FORMA DE PAGAMENTO;

[•iHHEir-'';'

UN

ViUnit

10.00

Total

10.00

RS 10.00

R$ 0.00

RS 0.00

R$ 0.00

RS 10.00

10,00

RS 0.00

Valor aproximado dos tributos: RS 0.00

NFC-e;4C71 Série:1 Data; 11/12/201707:14

DADOS DO CONSUMIDOR

Razão social: prefeitura municipal de pato bragado

CPF/CNPJ: 95.719.472/0001-05

Endereço: av.vilbarli. s/n,, centro - Pato Bragado/PR

Consulte pela ctiave de acesso no SEFAZ do seu estado uu
consulte pelo QRCode abaixo;^-ttC

411712228395330001 10
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LAfJCnERIA MODESTO E ROHDE

•• I r
,1 I ,

f. : C «' Documento o.j hola Fi'..caU1e
I( l'Oiucd. Náo poni.''e j,jro*.••ilaiiisr.; >de

credito de IfWS

Códiyo Desiti;
10367fi-l CAI t

Slll>,uUtl

Tax i d(- seiviço:

Tav.i de efiírrrga;

Desconto

Total a pagai'

Recebido.

Tioco

FORf-v jE PAGAMENTO

1 -;l .. I ' - •

OTD UN VlUnil

1 JN 10.00

Total

10.00

RS 10,00

RS 0.00

RS 0.00

R$ 0.00

RS 1í>.00

RS 10.00

RS O.Cii

Voiv.. .([i.-r-it-ijtb dos ttieiii.-'" u i)0
NFC-e 4f)56 07/12/2017 07:57

ÜttDOS DO Ciiril^OMIDOR

Razão sociiil. tiii!:i' 1 .-.ito brag:ido
CPF/CNPJ-

Endfeço.

95.711147.

av.viiOarti -

Coi •••iiilcpei.H c.íuvef*
.-oUlIt

".iln Bragado/PR

/ L.it-AZ seu estado ou
ORí-^ode atjaiiu

0000405604li7122?.Ü3 ,'j330ü01í):í3:íf'ü K lÜO



CNPJ: 84.977.560/0001-90 Natu Brasil Celeiro Ltda
Rua Curitiba, 215, Ciro Nardi, Cascavel, PR
Docurhento Auxiliar c)a Nota Fiscal de Consumidor Eletrônica

Código - Descrição
0000000000026-CAFÉ

0000000000261 - ALMOÇO

Qtde .total de itens

Valor total R$

Valor a Pagar R$

FORMA PGTO.

Vale

Qtde UN VlUnit. VI Total

1,00 UN 10,00 10.00

1.00 UN 35,00 35.00

2

45,00

45,00

VALOR PAGO-RS

45,00

Consulte pela Chave de Acesso em
http:/ / www.sped.fazenda.pr.gov.br/ modules/ conteúdo/ conteudo.php?

conteudoslOO

4117 1284 9775 6000 0190 6500 1000 0072 1211 2087 2125

CONSUMIDOR CNPJ - 95.719.472/0001-05 - PREFEITURA
MUNICIPAL DE PATO BRAGADO

NFCe n° 7212 Série 1 12/12/2017

Via consumidor

Protocolo de autorização: 141171484169865

Data de autorização: 12/12/2017 12:51:06

[state_fiscal_message]

Tributos Totais Incidentes (Lei Federal 12.741/2012) - R$1,89
Federal Fonte: IBPT S3A6R4

VOLTE SEMPRE!

Emissor gratuito


