06.002 Fundo Municipal da Saude
10.302.0007.2038 Assisténcia Hospitalar e Ambulatérial
3.3.90.48.01.20 AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - VINCULADAS A PROJETOS INCENTIVADOS
2500 00303 Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%)
Do Exercicio

' Municipio de Sao José das Palmeiras - PR
CNPJ: 77819605000133  |E:
Enderego: Rua Marechal Castelo Branco, 979 CEP: 85898000 Cidade: Sdo José das Palmeiras
Fone: 45 32591150  Fax: 45 32591150
NOTA DE EMPENHO
Ndrmrero Tipo Emitido em Requisigdo N° Req. ConprgiN®
1378/2021 Ordinério 10/05/2021
Licitagao
Tipo Ndmero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atudizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JACIRMACIEL SUTIL 8014-4 060.772.419-62
Enderego Bairro
RUA GERALDINO LOURENCO, 773 - QD02 LT 17 CENTRO
| Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
| S&o José das Palmeiras/PR 85898-000

Classificagdo da despesa Y

06 SECRETARIA DE SAUDE : ,bﬁ%g

R$ 20.$00,00

Outras informagdes

Histérico

DESPESA COM AJUDA DE SERVICOS MEDICOS PRESTADOS COM AJUDA DE PROCEDIMENTO DE CIRURGIA DE APENDICE CID: 10 K35 A

SENHOR: JACIR MACIEL SUTIL, CONFORME LEI MUNICIPAL 593/2027 DE 14/06/2017. CONFORME RECIBO EM ANEXO.

NELTON BRUM
Prefeito Municipal




' Municipio de Sao José das Palmeiras - PR
CNPJ: 77819605000133  |E:
Enderego: Rua Marechal Castelo Branco, 979  CEP: 85898000 Cidade: Séo José das Palmeiras
Fone: 45 32591150  Fax: 45 32591150
NOTA DE LIQUIDAGAO
Ndmero Enitido em Requisigdo N° Enpenho N°
1378/2021 10/05/2021 1378/2021
Licitagdo
Tipo Ndmero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualigada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JACIRMACIEL SUTIL 8014-4 060.772.419-62
Enderego Bairro
RUA GERALDINO LOURENCO, 773 - QD02 LT 17 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
S&o José das Palmeiras/PR 85898-000
Classificagdo da desp b
06 SECRETARIA DE SAUDE . Sadodogipenhe
06.002 Fundo Municipal da Saude / PR 19,00
10.302.0007.2038 Assisténcia Hospitalar e Ambulatérial R ;;yﬁ; :%%9
3.3.90.48.01.20 AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - VINCULADAS A PROJETOS INCENTIVADOS S Saldodfliquicer
2500 00303 Satide - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) s 0,00

Qutras informagdes

Retengdes

Servidor que autorizou a liquidagédo
61061 - NELTON BRUM

Histérico
DESPESA COM AJUDA DE SERVICOS MEDICOS PRESTADOS COM AJUDA DE PROCEDIMENTO DE CIRURGIA DE APENDICE

CID: 10 K 35 AO SENHOR: JACIR MACIEL SUTIL, CONFORME LEI MUNICIPAL 593/2027 DE 14/06/2017. CONHORME
RECIBO EM ANEXO.

Documentos fiscais

Tipo Ndmero Série Emisséo Valor Tipo Ndmero Série Emsséo Valor
Nota Fiscal 2161 Outras  06/05/2021 1.000,00
NELTON BRUM

Prefeito Municipal




Municipio de Sao José das Palmeiras - PR
CNPJ: 77819605000133 = IE:
Enderego: Rua Marechal Castelo Branco, 979 CEP: 85898000 = Cidade: Séo José das Palmeiras
Fone: 45 32591150 Fax: 45 32591150
NOTA DE PAGAMENTO
Ndrmero Data Previsdo N°® Liquidagdo N° Enpenho N° RequisigdofN°®
1678 13/05/2021 1679 1378/2021 1378/2021
Licitagao
Tipo Ndmero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia  Fim da vig. atualizada - Inicio da execugdo Fim da execugdo - Fim da exe. atualgada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JACIRMACIEL SUTIL 8014-4 060.772.419-62
Enderego Bairro
RUA GERALDINO LOURENCO, 773 - QD02 LT 17 CENTRO
Cidade/lUF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco  Agéncia Conta
S&o José das Palmeiras/PR 85898-000
Classificacdo da despesa
2500 06 SECRETARIA DE SAUDE
06.002 Fundo Municipal da Saude

10.302.0007.2038 Assisténcia Hospitalar e Ambulatérial
3.3.90.48.01.20 AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - VINCULADAS A PROJETOS INCENTIVADOS

Outras informagdes

Retengdes

61011 - MARLOS ADRIEL DOS SANTOS

Servidor que autorizou o pagamento J
Valor

Recursos Documento Data
00303 - Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) Conta bancaria 4933 - Banco do Brasil S/A - JADIR SUTIL 10/05/2021 R

1.000,00

Recibo
Recebi do Municipio de S&o José das Palmeiras, a importancia de Um Mil Reais, referente ao pagamento do empenho numero 1378/2021.

Assinatura:

S&o0 José das Palmeiras, / /

NELTON BRUM
Prefeito Municipal




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Rua: Tiradentes N. 1000 CNPJ: 09.005.558/0001-34

Recibo

Recebi do Fundo Municipal de Saude de Sdo José das Palmeiras
CNPJ: 09.005.558/0001-34 - situada na rua: Tiradentes, n°.1.000, a quantia de
R$ 1.000,00 (Um Mil reais), referente & ajuda de servigos médico prestados
com ajuda de procedimento de CIRURGIA DE APENDICE CID: 10 k 35 ao
Senhor: JACIR MACIEL SUTIL, conforme Lei Municipal n°. 593/2017 de
14/06/2017, auxilio as cirurgias e internamentos hospitalares de emergéncia,
dando-lhe por este recibo a devida quitagéo.

S30 José das Palmeiras, 07 de maio de 2021.

JACIR MACIEL SUTIL
CPF: 060.772.419-62
RG: 8.763.576-7 - SSP PR
TE: 086989240 - 80 - 148 - 0158
CARTAO SUS - 703109834054260
SICREDI - Conta Poupanca - Agéncia 0715 - 65985-1

ERONISES FERNANDES DA SILVA
Secretario Municipal de Saide
CPF: 198.134.909-00
RG: 639.688 - PR




Hospital $5 y :
Hospital Sio José das Palmeiras Lid | S COEE oS

CNPJ 77.105.021/0001-04 - ALVARA 65/2012 - COD. MUNIC. 52 ta vl

Rua Gov. Munhoz da Rocha, 1147 - Centro - Fone: 45 3259-1122
85898-000 - Sao José das Palmeiras - PR L

: Sao José das Palmeiras, QQ de W . oLk 1
Nome WQ W"’Q MJ

Enderego ‘A Q)&'& W«Lc—u;/ J/OW N.© }/}3
CNPJ-MF/CF’J 000 5’%2 1% 62 CCERG
Cidade Y ‘\—-fv\J &5 QMM EstadoJl/K

Ne 2161

.

Natureza da Operagao Prestamos os servigos abaixo reIacionados:_J

i G 7 FTRR

\ e
( PROCON/ PR 6'§"(')"3‘1'11"'i"1"1"5"'ivi J Trit?utos totais estimados nesta Nota Fiscal TOTAL %\\\\\\\}:\\\\X\\:
W e - e R i % R : L D80 A

Grafica Benacchio e Comunicagéo Visual Eireli - EPP - Fone 45 3268-1410 - Inscrigdo Estadual 42601433-58
CNPJ 78.790.631/0001-49 - 02 bls. 50x3 - 2151 a 2250 - AIDF 163/2021 - 02/2021




?’ g Emissdao de comprovantes

G33413140612
13/05/2021 14:

181
28

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/05/2021 - AUTOATENDIMENTO - 14.13.25
2577102577 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: F S F M S S J PALMEIRAS

AGENCIA: 2577-1 CONTA: 16.507-7

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : F S F M S S J PALMEIRAS

BANCO: 748 - BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
AGENCIA: 0715-3 - SICREDI MAL.CANDIDO RONDON
CONTA: 65.985-1

FAVORECIDO: JACIR MACIEL SUTIL

CPF/CNPJ: 060.772.419-62

VALOR: R$ 1.000,00
DEBITO EM: 13/05/2021

DOCUMENTO: ©51301
AUTENTICACAO SISBB: 9.D3B.078.7B5.02E.607

Transagéo efetuada com sucesso por: JE710160 MARLOS ADRIEL DOS S.




