PARANA
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO

Data: 01/09/2022

Nota de Empenho N¢ do empenho : 210/22
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO Ordinario
C.N.P.J.: 01.645.691/0001-43 Processo :
Municipio: CAMPO MAGRO
Orgao: 01 - LEGISLATIVO
Unidade: 01.01 - CAMARA MUNICIPAL
Funcional: 01.031.1001 - Acoes Legislativas
Projeto/Atividade: 2.001 - Manutengao das Atividades do Legislativo
Elemento: 3.3.90.39.50.99.00.00.0001 - DEMAIS DESPESAS COM SERVIGO MEDICO-HOSPITALAR, ODO
Cod. Detalham.: 0 - Sem detalhamento das destinagdes de recursos
Codigo reduzido: 000013
Dotacao Inicial: 250.000,00 Empenhos anteriores : 63.202,61
Suplementagoes: 0,00 Valor do empenho : 5.818.75
Anulagoes: 10.000,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A ) : 240.000,00 Total (B ) : 69.021,36

Saldo (A-B): 170.978,64
Credor: 504 UNIMED CURITIBA - SOCIEDADE COOPERATIVA DE MEDICOS
Endereco: Avenida AFFONSO PENNA, 297 Cidade: Curitiba UF: PR
CN.PJ.: 75.055.772/0001-20 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Banco: Agéncia: Fone: 413602141

Conta Corrente: Fax:

Especificagao: 1
PELA DESPESA EMPENHADA PARA PAGAMENTO DE MENSALIDADE PLANO DE SAUDE.
Fonte de recursos :  Ordinario Total geral : 5.818,75

Fica empenhada a importancia de 5.818,75 (cinco mil oitocentos e dezoito reais e setenta e cinco centavos)

Fundamento legal : Data
Modal. licitagdo :  Pregdo Presencial Numero : 1/2021 Data :
Contrato : 4/2021
Encarregado do servico Credor R AﬂALDO NOEL RUY
PRESIDENJ E CONTADOR
Liquidagao

Declaro que o material/servigo foi fornecido/prestado

Responsavel




PARANA

CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO Hlata: Be/gerR02s
N. da Ordem : 235/22
Ordem de Pagamento
Total
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO Processo °
C.N.PJ.:01.645.691/0001-43 N° AF/Ano:
Municipio: CAMPO MAGRO Vencimento : 01/09/2022
Orgao: 01 - LEGISLATIVO
Unidade: 01.01 - CAMARA MUNICIPAL
Funcional: 01.031.1001 - Agobes Legislativas
Projeto/Atividade: 2.001 - Manutencgao das Atividades do Legislativo
Elemento: 3.3.90.39.50.99.00.00.0001 . DEMAIS DESPESAS COM SERVICO MEDICO-HOSPITALAR, ODO
Céd. Detalham.: 0 - Recursos Livres
Recurso: 0001 - Recursos Livres
Numero do empenho : 210 Pagamentos anteriores : 0,00
Valor do empenho : 5.818,75 Valor da ordem : 5:818,45
Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00
Total (A): 5.818,75 Total (B) : 5.818,75
Saldo (A-B): 0,00
Credor: 504 UNIMED CURITIBA - SOCIEDADE COOPERATIVA DE MEDICOS
Enderego: Avenida AFFONSO PENNA, 297 Cidade: Curitiba UF: PR
CN.PJ.: 75.055.772/0001-20 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Banco: Agéncia: Conta Corrente:
Especificagao:
PELA DESPESA EMPENHADA PARA PAGAMENTO DE MENSALIDADE PLANO DE SAUDE.
Fonte de recursos : Ordinario Total geral : 5.818,75
Fica autorizado o pagamento de 5.818,75 (cinco mil oitocentos e dezoito reais e setenta e cinco centavos) / Vi A
7/ |
|y 4/
Contabilizacao : Esta O.P. foi devidamente processada no Depto de Contabilidade em 06/09/2022. M
Q/ v .
REINALDO NOEL RUY {
CONTADOR
Descontos:
Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar : 5.818,75
Recursos:
Conta Banco Num.Docto. Valor
49701 CONTA MOVIMENTO - 7-3 49204120 5.818,75
Ordem de pagamento : Em 06/09/2022 pague-se a importancia acima processada
3‘ NAS
JOSNEI ROSA
PRESIDEN
Recibo - Em 06/09/2022 recebi (emos) a importancia acima processada
Credor

Certifico haver pago a importancia acima.

LBy &

ARATRON BEENO ERDEMAN
CONTROLE INTERNO







PARANA
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO

Despesa Extra - Orgamentaria Data: 06/09/2022

CAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO Numero D. E. : 55/22

C.N.P.J.: 01.645.691/0001-43 Processo :

Municipio: CAMPO MAGRO

Origem : 40153 - UNIMED

Orgao:

Unidade:

Fonte de Recursos: 0094 - consignagao

Detalhamento: 000000 - Sem detalhamento das destinagdes de recursos

Recebimento inicial 0,00 Pagamentos anteriores : 30.595,79

30.595,79 Valorda D. E. : 5.097,88

Valor Anulado: 0,00

Total (A): 30.595,79 Total (B) : 35.693,67
Saldo (A-B): -5.097,88

Credor: 504 - UNIMED CURITIBA - SOCIEDADE COOPERATIVA DE MEDICOS

Endereco: Avenida AFFONSO PENNA, 297 Cidade: Curitiba UF: PR

C.N.PJ. 75.055.772/0001-20 Inscr.Est./Ident.Prof.:

Conta Bancaria do Credor:

Especificacao :

PAGAMENTO DE PLANO DE SAUDE PARTE SERVIDORES

Recursos financeiros : Proprios

Liquidagao :

Declaro que o (Material/Servigo) foi (Fornecido/Prestado). Data: 06/09/2022

Responsavel

Fica autorizado o pagamento de 5.097.88 (cinco mil noventa e sete reais e oitenta e oito centavos)

Contabilizacdo : Esta D.E. foi devidamente processada no Depto de Contabilidade em 06/09/2022.

s -
REINA}?DO NOEL RUY ‘\{

CONT/ADOR
7
Descontos:
Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar : 5.097,88
Recursos:
Conta Banco Num. Documento Valor
49701 CONTA MOVIMENTO 49204120 5.097,88

Ordem de pagamento: Em 06/09/2022 pague-se a importancia acima processada

JOSNEI DE JESUS ROSA

Recibo: Em 06/09/2022 recebi(emos) a importancia acima processada.

Credor

Certifico haver pago a importancia acima.

ARATRON BEENO ERDEMAN
CONTROLE INTERNO







mMurmero da Mota
PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA -

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e L eneann e

Cédigo de Venficagdo

YVPWQ70C

Unimed % CPF/ CNPX:

PRESTADORDE SERVICOS
Razdo Social: UNIMED CURITIBA - SOCIEDADE COOPERATIVA DEMEDICOS

D AO00L-20

Inscricdo Municipal: 04 22 0222

Endereco: AFFONSO PENNA. 000297 - BAIRRG: TARUMA - CEP: 32530280
Municipio: CURITIBEA UF: FR Email: fernanda.uz@unimedcuritiba.com.br

Nome/Razao Social:  CAMPO MA

CPF / CNPJ: 01.645.651/0001-43 JEL VN Outro Doc.:
Enderego: RUA SILVESTRE JAREK, s/n - COMPLEMENTO! BN - E 3r CENTRO - CEP: 83535000
Municipio: Campo Magro UF: PR Email:

TOMADORDE SERVICOS

GRO CAMARA MUMITIFAL

JARAMUNICIPALDECAMPOMAGRO@GMAIL

Yalor Liguido da Nota

3

Declaramos qus recebemos
s materigis e/ou 9€rYiCos
antdy nesie-documenia.

VALORTOTALDANOTA-R$10.916,63

Codigo da Atividade

04 -23 "t‘ij‘i":ié}iﬁ’ﬁ(ZCG;ET"E‘:LCZ au
Apenasp

valor Total das Dedugoes (RS) Base de Calcule (Rs) Aliquota (/%) Valor do ISS {R$) Credito p/ Abatimento do IPTU

1.552.74 4,00

fag
|
L

0

= 5.}

OUTRAS INFORMACOES

Mais informacdes: nota.curitiba.pr.gov.br






.:Comprovantes

s fornecidas pelo cliente.

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacd

Comprovante de Pagamento de Boleto
via GovConta Caixa

RATIVA

OPERATIVA

Operacdo realizada com sucesso.







Recibo do Pagador

Ee—neficnério Ageéncia/Codigo Beneficiario \Vencimento
;J?:)ggl:?Cz%zl‘;lzz - SOCIEDADE COOPERATIVA DE MEDICOS CNPJ: 3972-/517779-0 25/09/2022
Pagador Numero do Documento Nosso Numero
CAMPO MAGRO CAMARA MUNICIPAL 45039771 100012588567-4
Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do Documento (-) Desconto
R$ 10.916,63

(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo:

Competéncia: 09/2022

Prezado cliente, Informamos que o valor final do boleto abaixo apresentado &€ apenas uma estimativa do valor final a ser pago. O calculo real sera realizado
pela instituigao bancaria no momento do efetivo pagamento.

Autenticagdo Mecanica

-- Corte AQUI ----=m=smmmmmmmwomnmmmmmmmeess

|033-7| 03399.51774 79010.001257 88567.401018 8 91190001091663

Local de Pagamento  Até o vencimento pagavel em qualquer banco do sistema de compensagao Vencimento
25/09/2022
Beneficiario Agéncia/Cadigo
UNIMED CURITIBA - SOCIEDADE COOPERATIVA DE MEDICOS ~ CNPJ: 75.055.772/0001-20 Beneficiario
3972-/517779-0
Data Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento |Nosso Numero
01/09/2022 45039771 RC N 06/09/2022 100012588567-4
Carteira Espécie Quantidade (x) Valor (=) Valor do
101-Rapida R$ Documento
c/Registro 10.916,63
Instrugées (texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto

APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2% E JUROS DE 0,0333% AO DIA (+) Mora/Mulia

MENSALIDADE VENCIDA GERA SUSPENSAO DO ATENDIMENTO E
FICANDO A PENDENCIA FINANCEIRA SUJEITA A INCLUSAO NO SERASA (ryQuITEs
0 PAGAMENTO DESTE TiTULO NAO QUITA MENSALIDADES ANTERIORES. fgrestimos

(=) Valor Cobrado
Nao receber apos dia 25/09/2022

Pagador CAMPO MAGRO CAMARA MUNICIPAL CNPJ: 01.645.691/0001-43
RUA SILVESTRE JAREK, 120 CENTRO CAMPO MAGRO PR 83535-000

Ficha de Compensacgao

-







01 109/2022

ARANA
s AMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO .
Ne da L\quida@éo: 227/22
Ordinario
Processo -

lota de L'\qu'\dagéo
SAMARA MUNICIPAL DE CAMPO MAGRO
645.691/0001-43

C.N.PJ. 01
Municipio: CAMPO MAGRO
Orgao: 01  LEGISLATIVO
Unidade: 01.01 . CAMARA MUN\C\PAL
Funcional: 01.031 1001 - Agoes Leg\s\a\ivas
Pro;etoﬁAt'\vidadet 2.001 _ Manutencao das Atividades do Legislativo
Elemento: 3,3.90.39.50,99.00.00.0001 . DEMAIS DESPESAS cOM SERVIGO N\ED\CO—HOSP\TALAR, oDO
cod. Detalham.- 0- Sem de\a\hamemo das destinagoes de recursos
Codigo reduzido’ 000013
N2 Docto. Fiscalt 17075170
Tipo Docto: Fiscal: Nota Fiscal
Numero do empenho 210/22 L'\qu'\dagées Anteriores:
valor do empenho - 5.818,75 Valor da \\qu\dagéo: 5.818,75
0,00 Valor Anulado 0,00
Total (B): 5.818,75
saldo (A~ B): 0,00

Valor Anulado:
Total (A): 5.818,75
Credor: 504 UNIMED CURITIBA- SOC\EDADE COOPERATNA DE MEDICOS
Enderego: Avenida AFFONSO PENNA, 297 Cidade: Curitiba
CN.PJ: 75~055~77’29000\720 lnscr.Est.ﬁ\dem.Prot UF: PR

ANO DE SAUDE.

Especiﬁcac;éo: 1
ENHADA PARA PAGAMENTO DE MENSAL\DADE PL
Total geral -

PELA DESPESA EMP

Fonte de
eais © setenta € cinco centavos)

ezoito r
e —

L\qutdacéo:
Fica \'\qutdada 2 importancia de 581875 (cinco mil oitocentos ed
,,,,_./,,,/,,,,,,,,/ —
Fundamemo legal Data .
Modal licitagao * Pregao presencial Namero - 19 Data: 19/11/2021
4/2021 Data - 0p/11/2021

Contrato *

prestado)
Responsé\/e\

ey a\/serv'\go) fol (fomecm‘or
o

REINAL
CONT}ADOR







