Municipio de Sao José das Palmeiras - PR

CNPJ: 77819605000133  |E:
Enderego: Rua Marechal Castelo Branco, 979 ~ CEP: 85898000 Cidade: S&o José das Palmeiras
Fone: 45 32591150  Fax: 45 32591150

NOTA DE EMPENHO

E Ndrrero Tipo Enmitido em Requisigdo N° Req. Conpraj\°®
{ 1874/2021 Ordinario 22/06/2021

Licitagdo
1 Tipo Ndmero

| Semlicitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atuali}da
Credor

| Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

{ Paulo Cezar da Conceigdo 3206-9 876.992.739-15

; Enderego Bairro

| Rua. D. Pedro, 772

| cidadetUF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta

| S&o José das Palmeiras/PR 85898-000

Classificagdo da desp
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
2500 00303 Saude - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 - 15%)
Do Exercicio

R$ 1.000{00

RS 14.40(

Outras informagd

| Histérico
| DESPESA COM AJUDA DE PROCEDIMENTO DE CIRURGIA DE COLECISTECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA, CID 10 - K80 (CALCULOSE DE
VESICULA BILIAR COM COLICISTITE AGUDA, CONFORME LEI MUNICIPAL N° 593/2017 DE 14/06/2017, AUXILIO AS CIRURGIAS E
INTERNAMENTOS HOSPITALARES DE EMERGENCIA.

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

4 Ndmero Enmitido em Requisigdo N° Enpenho N°
| 187712021 22/06/2021 1874/2021

| Licitagdo
1 Tipo Ndmero

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atuallgada

| Enderego Bairro

| Servidor que autorizou a liquidagdo

' 14/06/2017, AUXILIO AS CIRURGIAS E INTERNAMENTOS HOSPITALARES DE EMERGENCIA.

D 1tos fiscais
Tipo Ndrrero Série Enmiss&o Valor Tipo Ndmero Série Emisséo Valor
Nota Fiscal Eletrénica 55657 Outras  25/05/2021 1.000,00

Semlicitagéo
Contrato/Aditivo

Credor
Fornecedor Matricula CPF/ICNPJ

Paulo Cezar da Conceigédo 3206-9 876.992.739-15

Rua. D. Pedro, 772
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Séo José das Palmeiras/PR 85898-000

Classificagdo da despesa

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
2500 00303 Saude - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 - 15%)
Outras informagd

Retengdes

61061 - NELTON BRUM

Histérico
DESPESA COM AJUDA DE PROCEDIMENTO DE CIRURGIA DE COLECISTECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA, CID 10 - K80

(CALCULOSE DE VESICULA BILIAR COM COLICISTITE AGUDA, CONFORME LEI MUNICIPAL N° 593/2017 DE

NELTON BRUM
Prefeito Municipal




Municipio de Sao José das Palmeiras - PR

CNPJ: 77819605000133 IE:
Enderego: Rua Marechal Castelo Branco, 979 CEP: 85898000 Cidade: Sdo José das Palmeiras
Fone: 45 32591150  Fax: 45 32591150

NOTA DE PAGAMENTO

Ndmero Data Previsdo N° Liquidagdo N° Enpenho N° Requisiclio N°

2414 09/07/2021 2607 1877/2021 1874/2021

Licitagao
Tipo Ndmero
Sem licitagao

|

Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. an{izada

Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

Paulo Cezar da Conceigao 3206-9 876.992.739-15
Enderego Bairro

Rua. D. Pedro, 772

Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancaria Banco  Agéncia Conta
Sao José das Palmeiras/PR 85898-000

Classificagdao da desp
2500 06 SECRETARIA DE SAUDE

06.002 Fundo Municipal da Saude
10.302.0007.2038 Assisténcia Hospitalar e Ambulatérial

Valor
3.3.90.48.01.20 AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - VINCULADAS A PROJETOS INCENTIVADOS R$ 1.000,00
Outras informagdes I
Retengoes
Total de gOes
0,00
Valof liquido
R$ 1.000,00
Servidor que autorizou o pagamento
61011 - MARLOS ADRIEL DOS SANTOS I
Recursos Documento Data Valor
00303 - Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) Conta bancaria 4933 - Banco do Brasil S/A - AUXLIO 22/06/2021 R$ 000,00
Recibo

Recebi do Municipio de Sdo José das Palmeiras, a importancia de Um Mil Reais, referente ao pagamento do empenho numero 1874/2021.

Assinatura:

Séo José das Palmeiras, / /

NELTON BRUM
Prefeito Municipal




ESTADO DO PARAIN\IA '
MUNICIPIO DE SAQ JOSE DAS PALMEIRAS

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE — 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° 1000, a quantia de R$ 1.000,00
(um mil reais), referente a ajuda de servigos médicos prestados com ajuda de
procedimento de CIRURGIA DE COLECISTECTOMIA
VIDEOLAPAROSCOPICA, CID 10 — K80 (CALCULOSE DE VESIiCULA
BILIAR COM COLICISTITE AGUDA) ao paciente PAULO CEZAR DA
CONCEICAO, 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

quitagdo.

S0 José das Palmeiras, 18 de Junho de 2021.

S — .
(//f_@Zs M Zéif;"l d[( d ;;‘ggggé; g’ 1
PAULO CEZAR DA CONCEICAO
CPF: 876.992.739-15
RG: 6.209.937-2 SSP/PR
TE: 0581 7038 0639 0148 0161
CARTAO SUS: 706 3021 0396 3580

SICREDI - Ag: 0715— Conta: 25885-7

ERON!SES F.
Secretario de
Dortaria n°

ERONISES FERNAN})ES DA SILVA
Secretario Municipal de Saade
CPF: 198.134.909-00
RG: 639.688 SSP/PR

Rua Tiradentes, n2 1000, Centro — Fone: (45) 3259-1062 e 3259-1150 — Email:
saude@sjpalmeiras.pr.gov.br — CEP: 85898-000 — Sdo José das Palmeiras - PR




MUNICIPIO DE TOLEDO
Secretaria Municipal da Fazenda e Captagao de Recursos
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

www.esnfs.com.br

NuUmero da Nota:
55657

Data e Hora da Emiss
25/05/2021 15:4

45

Operador Emissor:
HOESP-ASSOCIA

PRESTADOR DE SERVIGOS J
CPF/CNPJ: 06958776000103 LE.: I.M.: 244368 Telefone: 452103201
Nome/Razdo: HOESP-ASSOCIACAO BENEFICENTE DE SAUDE DO OESTE DO PARANA
H QO E S P Endereco:  RUA ALMIRANTE BARROSO, 2193 - AP 02 - S-120 Q-04 CENTRO - 85300020
s Bt Municipio:  Toledo UF: PR e-Mail: financeiro2@hoesp.org.br
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 87699273915 LE.: I.M.: 492977
Nome/Razdo: PAULO CEZAR DA CONCEICAO E OUTROS
Endereco: RUA DOM PEDRO |, 772 - Centro - 85898000 I
Municipio: Sao José das Paimeiras UF: PR  e-Mail:
Céd. Discriminagao Val.Servigo Dedugao Base Calc. Aliq. ISS
4.03 SERVICOS HOSPITALARES PRESTADOS AO PACIENTE PAULO CEZAR DA 1.000,00 0,00 1.000,00 0,00 0,00
CONCEIGAO
IHTERN;DO NO DIA 22/05/2021 COM ALTA 24/05/2021 - REGISTRO 61190
PAGAMENTO EM CARTAO CREDITO - 24/05/2021 CV 4895
Total Servigos (R$)|1.000,00
Total ISS (R$)|0,00
Retengoes (R$) [ cOFINS ISS (0,00) PIS IRRF CSLL INSS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Liquido (R$)|1.000,00
OUTRAS INFORMAGOES
Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei 03 / 2019
A tributag@o desta NFS-e esta definida como: Isento/Imune.
0
DISCRIMINAGAO DE IMPOSTOS
PROCON
Autenticidade: 10F3276B.FC989BDE.B7E0F000.92198067 (verificada em 04/06/2021 as 14:20: 22) Equiplano - NFS-e .2005u

NN



- Numero da Nota:
Municipio de Toledo

55657
Secretaria Municipal da Fazenda e Captagao de Recursos Data e Hora da Emissal:
CARTA DE CORREGAO 25/05/2021 15:445

Operador Emissor:
HOESP-ASSOCIACAO B.§. O. P.

Emitida em: 04/06/2021 14:20:09

4 % PRESTADOR DE SERVIGOS

t \
v, _,’ CNPJ: 06958776000103 Inscrigao
Bom J&S‘US Razéo Social: HOESP-ASSOCIACAO BENEFICENTE DE SAUDE DO OESTE DO PARANA

Endereco: RUA ALMIRANTE BARROSO, 2193 - AP 02 - S-120 Q-04 CENTRO
Saude para todos

Municipio: Toledo UF: PR
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 87699273915 Inscrigao 492977
Nome/Razéao PAULO CEZAR DA CONCEICAO E OUTROS
Endereco: RUA DOM PEDRO |, 772 - Centro - 85898000
Municipio: Sao José das Palmeiras UF: PR e-Mail:
DESCRIGAO

NOTA FISCAL REFERENTE A SERVIGOS MEDICOS PRESTADOS AO PACIENTE PAULO CEZAR DA CONCEICAO
INTERNADO DIA 22/05/2021 COM ALTA 24/05/2021 NO REGISTRO 61190
PARA REALIZACAO DOO PROCEDIMENTO CIRURGICO DE COLECISTECTOMIA VIDEOLAPAROSCOPICA, CID 10 - K 80 (Calculose da vesicula bifliar
com colicistite aguda).
PAGAMENTO EM CARTAO CREDITO - 24/05/2021 CV 4895

A carta de corregédo ndo dever ser usada para corrigir:

I - 0 valor do servigo, das dedugdes, base de calculo, aliquota e imposto;

Il - a corre¢éo de dados cadastrais que implique qualquer alteragso do prestador ou tomador de servigos;
Il — o nimero da Nota Fiscal Eletrénica e a data de emissao:

IV - a indicagao de isengao ou imunidade relativa ao ISS;

V - aindicagao da existéncia de agéo judicial relativa ao ISS:

VI - a indicagao do local de competéncia do ISS;

VII - a indicagdo da responsabilidade pelo recolhimento do ISS;

VIII - o nimero e a data de emissdo do Recibo Provisério de Servigos — RPS.

Equiplano - NFS-e 500.2005u Cédigo de autenticidade: ]GFEZ'BE.FCOE@BEE.B'V‘EOFO’JO.5{9%6"




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

08/07/2021 - AUTOATENDIMENTO - 15.46.20

2577102577 SEGUNDA VIA 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: F S FM S S J PALMEIRAS

AGENCIA: 2577-1 CONTA: 16.507-7

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : F S F M S S J PALMEIRAS

BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

AGENCIA: 0715-3 - SICREDI MAL.CANDIDO RONDON

CONTA: 25.885-7

FAVORECIDO: PAULO CESAR DA CONCEICAO

CPF/CNPJ: 876.992.739-15

VALOR: R$ 1.000,00
DEBITO EM: ©8/07/2021

DOCUMENTO: 070804
AUTENTICACAO SISBB: 7.3E0.C4E.FB2.479.A90




