Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Nome
Agéncia

Conta corrente

Noﬁ'\e

Agéncia

Conta corrente
Valor

Data

IR A L . et o 8 Wi St pre—

Debitado
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
859-1
37984-0

Creditado

JEAN CARLO POMMRENKE

859-1
34826-0
115,00
Nesta dala
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Assinada por

J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARI
JB503101 LEOMAR ROHDEN

Transagéo efetuada com sucesso.

09/07/2018 09:43:29
09/07/2018 09:57:57

Transagao efetuada com sucesso por: JB503101 LEOMAR ROHDEN.
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Prefeitura do Municipio de Pato Bragado

ESTADO DO PARANA
Secretaria de Administracio e Financas

CNPJ N” 95.719.472/0001-05 NOTA DE EMPENHO { LIQUIDA(,‘.AO ,
Av. Willy Barth, 2885 Fone/Fax (45) 3282-1365 | MU0 bPetai 10 ETRRU
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CPF/CNPJ: 042.481.039-58
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Tratado de Itaipu Binacional TOTAL GERAL 115 00
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ORDEM DE PAGAMENTO
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’ SOLICITACAO DE REEMBOLSO

SECRETARIA MUNICIPAL DF: $A UDE

DEPARTAMENTO DE SAUDE

JUSTIFICATIVA: Reembolso de alimentagiio para o Agente comunitario de endemias JEAN
POMMERENKE, se deslocou para 0 Municipio de Guaira para participar da Capacitagdo de
Manejo de Serpente. Realizado nos dias 26-27 e 28 de junho de 2018.

SEGUE ANEXO INFORMAGCOES ADICIONALIS.

PLACA: BAA 5763

OBJETO: Reembolso déﬁi?ﬂéluztgﬁo

—_—— —_—

___;\‘/gl_!(_)Ll_ﬂiimudp R$ 115,00

Solicitado Por: John Nodari

/) ‘
Assinatura L(/‘//\ .
John )\é’ferson Weber Nodar

o , ari CPF. 056.669.419-09
Data da Solicitagio: 28/06/2018 Carimbo Secratirio Munic. de Saude

DEPARTAMENTO DE COMPRAS E PLANEJAMENTO B

RECURSO ORCAMENTARIO

Dotagiio: ' I

-

Data do Encaminhamento __Assinatura

Carimbo

SECRETARIA DE FINANCAS
Autorizaciio Financeira

— -_—

) Autorizado () Nio Autorizado

Data Assinatura

Carimbo

RECURSO FINANCEIRO () Possui () Nio Possui

FORMA DE PAGAMENTO Até 30 dias

e ————

[ Au—la'izadu () Nio Autorizado

Data Assinatura_

GABINETE DO PREFEITO
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PATO BRAGADO
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Gréfica Benacchio Lida, - 45 3268-1410

L i |
4 DESTINATARIO
—ee ".‘7 —_— —— — —
|
== - D MIEsT

50 SUBSTITITG TRIAT TI?IHIIT!\H INSCRICAD mcmnl‘TADuM —

¥ ) FRF Ol o wm TPLACA DO VER “NT Jﬂrll
I o FIAA 1 M t 0TS a |IHT|HII
s DESTINATARIG
EMDERE(

B G —

L 5 719, 472/0001 -05

INSCRICAD TS TADLUAT

TNECRICATD FSTAD!

l!l!h.HHJIIMHNW )l! HU(MIN!’HHMIUHMIN UAFYMEng

NFAE

o *——: __l o

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
PATO BRAGADO

Snadh 1% Estado do Parans
Cidade: f i 4 bolZon\
bwconsior L0
oo
v 26 |06 ) A8
GoAS I
Evento: L/(‘UM L (;;M.,Ql m.(;

Secretaria/Departamento:

Hora da Saida:

“ .

e KU

Assinalura do Responsavel

Assinatura do Funcionario

Grétfica Benacchio Lida. - 45 3268-1410



= 2 O
rojelo=ME P‘NlndNrNF=5.‘J.'39833&;3VI|,|NFI7 =N

smunJ T ENIRADA - N ;;_3933‘» _t--f

S enRuvlintel_nle finalnl aspveCap

NF AVULSA |7
ELETRONICAf

- e

PSTINA T ARIG

TADUAL

T OENRRE T

__95.719 472/0001-05

—
INSCRICAO ESTADUAT

Mok "
2600 I56H OFGY K410 SF g J2TCBIANF g

GUANTIOADE

e —

S ——
NUMERC

o - 3 PES r\lullrlu_. o

- . .

1 LIAGCTRIBL 1AL A
SR M- ) 2500

SURODHTS COMRTANTIS A RO TR TTa e uu\l.\mr(. DA NOTATISTAT MIGICADA A TANG
TR ———— —

! g
DATA 30 C2dlih A

D RECERIMENTY il FN‘ ACAD E ASSINATLR, CERE = == .
DENTIFIC
CA SSINATURA DO 1F Dok i

hilps:/iwww.arinternel.pr.gov.brinfe/_nfe_finainf.asp?eCdProjelo=MEI &ndNrNF =5934287&aViuNFE=N

26/06/2018
HOMERAZAD SOCIAL ] o
NF AVULSA ELLZABEY™ DA S3IMK FERNAIDE BRI 2AN 2041 X SAIDA ] ENTRADA N° 5934287
ELETRONICA 7oe 20
e e VIA
EL UTAY FOSTA, Ju kM
MUNICPIO
et DESTINATARIO
FONE BT
(4% 1 M $ "
Imn;uc:n 04 OPLRAGAD TFOP INSCRICAC ESTADUAL DG SUDSTITITO TRIBUTARID INSCRICAD ESTADUAL DATA DA EMISSAG
JEMTY i - MU ' i
DATA DA SADAENTRADA
DESTINATARIO 1n = b }
NORAERA ZAC) SOCIAL CNPIICPF e —
10, b - T HOIIA DA S
. L5 141} I+ ] + BF 1 e -
Biacimarito precAchide peko PREFE 1T HUNTCTEAL DE FATO B [E 951719_412/0001 0s U :
coninbumie e lomecido ENDERELO BAIRROMISTRITO CGEP
wramanments pela Receila | Ay W LLY LEALTIH, BEO42=000
Estadual do Parana. Sua
P o 3
aulenicidade pode ser IMI}_NIC 10 ) UF FONE INSCRICAO ESTADUAL
confienvada e Portil PATE BRAGAIW i
wrarw lazeaa i gow
DADOS DO PRODUTO
COnGa DISCRIMINACAD DO PRODUTO CODIGO SN[ PERC NI OUANTIDALE VALOR VALOR TOTAL ALIOUOTA VALOR DO 191
PRODUTO NCM TRIB. | REDUGAO | DADE UNITARIO B ICMS [[{]
i b LBy € i 1 L, S0 i ) o o tH Y 15,00 4, oy 04 WL, kg
. 3
CALCULO DO IMPOSTO DALOS ADICIHALS (RESERVADD AD 1500}
BASE OF CALCILDTCMS VALOR DO ITME BASE DE CALCULD ICMS SURST VALOR DO ICIS SUNGT VALOR TOTAL TS PROMITOR ) HashCode
£, 1H . 1, 0 1, 6 5, of 5491 6EF0.DBND AGSC GOAGDIFE AIF 5 2F I F
VALOR DO FRETE | VAT OIT D01 SF GURG TITHAS DESPESAS AT SSOMIAS VALOR D0 11 VALOI? TOTAT DA NDTA
PRLL U Al 1) ALY i bgwessann AN 12 &
TRANSPORTADOR! VOLUMES TRANSPORTADOS PGy R e
NOMERAZAD SOCIAL FIACA DO VEICULD | UF [CNPIiCiT
FEEFL FTUR M 1 0 Y OLRAGALW - 1" Wi dm, e
ENDERECO WMUHICIPIO UF [INSCRIGAQ ESTADUAL
AV O WILLLY EBAPRPTH, Hitt FATO KRAGALD L4l
| QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERD PESO BRUTOD PESO LK NDOD
ky ke
INFORMACOES COMPLEMENTARES
41 - NAD TRIBUTADA
53502 RADHE-5 SGON IOMNTS 70 S 054540780




