Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome PREF MUN STA MARIA D.OEST

Agéncia 4757-0

Conta corrente 70501-2

Creditado

Nome HELIO BOIKO

Agéncia 4757-0

Conta corrente 5315-5

Valor 30,00

Destinagéao 0

Data Nesta data

Assinada por JE686045 ADAO SANTANA DE LIMA 08/11/2024 11:29:08

JE685983 OSCAR DELGADO 08/11/2024 13:23:46

Transagéo efetuada com sucesso,

Transagao efetuada com sucesso por: JE685983 OSCAR DELGADO.

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf-apj~autoatendimento/index.html?v=3. 1.0#/template/~2Fp=ndencias~2FGTPY.bb 3/4



Municipio de Santa Maria do Oeste - PR

CNPJ: 9t 3 4544000126  |E:
Endereco: Rua Jose de Franca Pereira, 10 - fi.co  CEP: 85230000 Cidade: Santa Maria do Oeste
Fone: 04: . 3841-0499 Fax:

NOTA [{: PAGAMENTO

Ndamrero Data Previsdo N° Liquidagdo N° Enpenho N° Requisigéo N°
8743 08/11/2024 8749 8098/2024 6855/2024
Licitagao 3
Tipo Ndmero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo .
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fir1da vigéncia Fim da vig. alualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo  Fim da exe. atualizada
Credor .
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
HELIO BOIKO 427-8 836.713.319-68
Enderego Bairro
RUA FRANCISCO GOMES DA COSTA, SN - CASA SAO JOSE
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancdria  Banco Agéncia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-000 Conta Corrente 001 47570 5315-5
Classificagdo da desp
3130 13 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

13.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.1001.2080 Atividades do Fundo Municipal de Saude
3.3.90.93.99.00 OUTRAS INDENIZACOES E RESTITUICOES

Outras informagdes
REEMBOLSO
Retengdes

R$ 30,00
Servidor que autorizou o pagamento
9996942 - OSCAR DELGADO
Recursos - Documento Data Valor
00000 - Recursos Ordinarios (Livres) Conta bancaria 70 7120 - B.B. FPM - FUNDO DE 5315-5 08/11/2024 R$ 30,00

Recibo
Recebi do Municipio de Santa Maria do Oeste, a importancia de Trinta Reais, referente ao pagamento do empenho nimero 6855/2024.

Assinatura:

Santa Maria do Oeste, / /

C 3 AR DELGADO
PREF-ITO MUNICIPAL




Municipio de Santa Maria do Oeste - PR

CNPJ: 95664544000126  |E:
Endereco: Rua Jose de Franga Pereira, 10 - Bloco CEP: 85230000
Fone: 042-99841-0499  Fax:

NOTA L:i’ LIQUIDAGAO

Cidade: Santa Maria do Oeste

Enitido em
08/11/2024

Ndamero

8098/2024

Requisicao N°

Enpenho N°
6855/2024

Licitagao
Tipo

Sem licitacdo
Contrato/Aditivo

Ndnero

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia

i 1da vigéncia  Fim da vig. atualizada  Inicio da execugdo Fim da execugfo  Fim da exe. atualizad:

Credor
Fornecedor

HELIO BOIKO

Enderego

RUA FRANCISCO GOMES DA COSTA, SN - CASA
Cidade/UF

Santa Maria do Oeste/PR

Matricula
427-8

CEP
85230-C))

Fone Tipo de conta bancéria  Banco

Conta Corrente 001

CPF/CNPJ
836.713.319-68
Bairro

SAO JOSE
Agéreia
47570

Conta

5315-5

Classificagdo da despesa
13 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

13.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.1001.2080 Atividades do Fundo Municipal de Satde
3.3.90.93.99.00 OUTRAS INDENIZACOES E RESTITUICOES
3130 00000 Recursos Ordinarios ( Livres)

[

Qutras informagoes
REEMBOLSO

Retengdes

Servidor que autorizou a liquidagéo

9996942 - OSCAR DELGADO

Vencimento da liquidagdo
08/12/2024

Histérico

(/3 AR DELGADO
PRE*.TO MUNICIPAL




ANVDO - XO. o\ - L

SECRETARIA DE SSISTENCIA SOCIAL
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Rua: Celso Ferreira Jorge s/n centro Cep: 85230-000

Oficio: 193/2024 Santa Maria do Oeste,18 de outubro de 2024.

lImoSr
Adao Santana
Secretario Municipal das Finangas

Venho através deste, solicitar de vossa senhoria o reembolso da
nota fiscal no valor de R$ 30,00 (trinta reais), referente a alimentagéao
de uma mulher e uma crianga que estavam sem condigoes financeiras
no momento,as mesmas tinham consulta marcada em Ivaipora no dia
17/10/2024.

O reembolso conforme nota em anexo devera ser efetuado ao
servidor Helio Boiko CPF:836.713.319-68 agencia:4757-0 conta
corrente:5.315-0 Banco do Brasil.

Sem mais para o momento certos de poder contar com a sua

colaboracéo, desde ja agradecemos a sua atencéo.

Atenciosamente.

JORGE MARTINS DOS SANTOS
Secretario Municipal de Assisténcia Social




OLIVEIRA E FONTES DE OLIVEIRA LTDA
CNFJ 08405 644/0001-71 - 1E: 9038752240 - IM:
Kilh SANTA CATARINA, 120 - CENTRO
IVAIPORA - PR

[\J\\'»&éE NFC:-; .-—D;cumento Auxiliar
Ja Nota Fiscal de Consumidor Eletronica
plae perite aprovetamento de crédito do ICMS

COt | DESCRIGAD

GICUN VR UNIT VL. TOTAL

nuunnainint REFEICAO
1 UN 30.00 30,00
v iCiALDEMENS 1
30.00
0.00
it 5 0.00
GALOR M PAGAR 30.00
FORMA DE PAGAMENTO VALOR
Smheiro 30,00

oo kG 0,00

J hev‘r..-"".{ 'rll\l ‘{S(—)';‘Jﬁﬁ% - Total aproximado de tibutos
feocras e laduais @ municipais (fonte IBPT): 9,44

painer o, 000.041.047 - Série: 001
Erssdo 16/10/2024 11:30:04 -

) C\.“nkult; pela chave de acesso em:
hitp e fazenda.pr.gov. br/nfee/consulta
CHAVE DE ACESSO
41 1UGR 44056 4400 0171 6500 1000 0410 4710 1880 8596
CONSUMIDOR

COpe ot GOR CHPG 95.684.544/0001-26 municipio de santa
. maria do oeste

Consuita via leitor de QR Code

Protocolo de Autorizacdo

| 141.41600187393 16/10/2024 11:30:06




14/11/24, 16:17

G336141509477018016
14/11/2024 15:17:11

5GC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia
nc" - CNPJ diferente

Autenticagao SISBB OFD7A1B39E3AFE41
JEB86045 ADAO SANTANA DE LIMA

Assinada por

4757-0

70501-2 PREF MUN STA MARIA D.OEST

748 BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
703 SICRED! GUARAPUAVA

648345

900.058.139-72

LOURIVAL SILVEIRA DOS SANTOS
CREDITO EM CONTA

111.409

50,00

0

14/11/2024

JE685983 OSCAR DELGADO

Transagao efetuada com sucesso.

https://autoatendimento2.bb.com.br/a pf—apj-autoatendimento/ index.html?v=

Transacéo efetuada com sucesso por: JE685983 OSCAR DELGADO.

14/11/2024 15:04:35
14/11/2024 15:17:11

e

3.1 .0#/tempIate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb



CNPJ: 95684544000126 IE
Endereco: Rua Jose de Franga Pereira, 10 - Bloco

CEP: 85230000

Municipio de Santa Maria do Oeste - PR

Cidade: Santa Maria do Qeste

Fone: 042-99841-0499 Fax:
NOTA DE EMPENHO

Ndarrero Tipo Enitido em Requisigdo N° Req. Conpra N°
7295/2024 Ordinério 04/11/2024
Licitagdo
Tipo Ndmero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Infcio da vigéncia Fim da vigéncia  Fim da vig. atualizaca Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
LOURIVAL SILVEIRA DOS SANTOS 105641-7 900.058.139-72
Enderego Bairro
RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, SN - CASA CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancdria Banco Agéncia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-000 Conta Poupanga 104 1946-1 40436-3

Classificagdo da despesa :
13 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

13.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.1001.2080 Atividades do Fundo Municipal de Saude
3.3.90.93.02.03 DIESEL
3130 00000 Recursos Ordinarios (Livres)
De Exercicios Anteriores

Outras informagd
REEMBOLSO

Historico

REFERENTE A REEMBOLSO PARA SERVIDOR DA SAUDE EM VIAGEMA OUTROS MUNICIPIOS

OSCAR DELGADO
PREFEITO MUNICIPAL

ADAO SANTANA DE LIMA

SECRETARIO MUNICIPAL DE FINANCAS




Municipio de Sar ‘a Maria do Oeste - PR

CNPJ: 90:4544000126  IE:
Enderego: Rua Jose de Franca Pereira, 10 - Bioco ~ CEP: 85230000 Cidade: Santa Maria do Oeste
Fone: 042-99841-0499  Fax:

NOTA DE LIQUIDAGAO

Numero Emtidoem Requisic8o N° Enpenho N°
8224/2024 14/11/2024 7295/2024
Licitagdo

Tipo Nonero

Sem licitac&o

Contrato/Aditivo ~

Sequéncia Contrato Aditivo Infcio da vigéncia -7 da vigéncia Fim da vig. atuadlizada Inicio da execugdo Fim da execugdo  Fim da exe. atualizada
Credor z

Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

LOURIVAL SILVERA DOS SANTOS 105641-7 900.058.139-72
Enderego Bairro

RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, SN - CASA CENTRO

Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancédria  Banco Agéncia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-0C1) Conta Poupanga 104 1946-1 40436-3

Classificag@o da despesa

13 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
13.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.1001.2080 Atividades do Fundo Municipal de Satde
3.3.90.93.02.03 DIESEL
3130 00000 Recursos Ordinérios (Livres)

Outras informagoes

REEMBOLSO

Retengdes

50,0

RS

Servidor que autorizou a liquidagé@o
9996942 - OSCAR DELGADO

Vencimento da liquidagéo
14/12/2024

Histérico

OSCAR DELGADO
PREFEITO MUNICIPAL




Municipio de Sarita Maria do Oeste - PR

CNPJ: 95704544000126  IE:
Enderego: Rua Jose de Franga Pereira, 10 - Bloco CEP: 85230000 Cidade: Santa Maria do Oeste
Fone: 042-99841-0499  Fax:

NOTA DE PAGAMENTO

Ndmero Data Previséo N° Liquidagdo N° Enpenho N° Requisigédo N°
8867 14/11/2024 8869 8224/2024 7295/2024

Licitagao
Tipo Ndmero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo ¢

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

Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

LOURIVAL SILVEIRA DOS SANTOS 105641-7 900.058.139-72

Enderego Bairro

RUA JOSE DE FRANCA PERERA, SN - CASA CENTRO

Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria  Banco  Agéncia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-Gi0) Conta Poupanga 104 1946-1 40436-3

Classificagdo da despesa
3130 13 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

13.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.1001.2080 Atividades do Fundo Municipal de Satude Se——
3.3.90.93.02.03 DIESEL R$ 50,00

Outras informacgoes

REEMBOLSO
Retengdes .

-

R$ 0,00

R$ 50,00

Servidor que autorizou o pagamento

9996942 - OSCAR DELGADO
Recursos Documento Data Valo!

00000 - Recursos Ordinarios (Livres) Conta bancaria 705(120 - B.B. FPM - FUNDO DE 111409 14/11/2024 R$ 50,0

Recibo
Recebi do Municipio de Santa Maria do Oeste, a importancia de Cing/ 2nta Reais, referente ao pagamento do empenho namero 7295/2024.

Assinatura:

Santa Maria do Oeste, / /

OSCAR DELGADO
PREFEITO MUNICIPAL




AN - O, TR\ R

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

FUNCIONARIO : LOURIVAL SILVEIRA DOS AGENCIA 0703

SANTOS

RG: 5.736.392-4 C/C: 00064834-5

CPF: 900.058.139-72 | SICREDI o o

REEMBOLSO

DATA DESTINO VALOR
27/10/24 VIAGEM PARA CURITIBA 50,00
) TOTAL | R$50,00

SANTA MARIA DO OESTE 27 DE OUTUBROC DE 2024

Secretario Municipal de Saude de Santa Maria do Oeste




RECEBEMOS DE VILMA APARECIDA ROSA E CIA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. EMISSAO: 27/1 NF-e

012024 DEST/REME: PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA MARIA DO OESTE VALOR TOTAL: 50,00 .

DATA DO RECEBIMENTO: IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR: N 000.01 74T
L SERIE 2

LiNnX

VILMA APARECIDA ROSA E CIA LTDA

MR

0 - ENTRADA

1

| DANFE ™“wimwim
S (A

1 - SAIDA CHAVE DE ACESSO

4124 1001 7554 5100 0100 5500 2000 0174 7110 0481 8482

N° 000.017.471

RUA RUA DR OTTO RICKLUI, 781 - CENTRO
CEP 85.150-000 - TURVO - PR
Fone.(042) 3642-1219

SERIE 2
Péagina 1de 1

Consulta da autenticidade no portal nacional da NF-e.
, www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.

L

NATUREZA DA OPERAGAO.
VENDA

INSCRIGAC ESTADUAL.

9012752625
DESTINATARIO / REMETENTE

l NOME/RAZAO SOCIAL:

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

141240327894027 27/10/2024 12:20:47

CNPJ.

01.755.451/0001-00

Imsc. EST. DO SUSST. TRIE.

CNPJICPF: ATA DE EMISSAC:

195.684.544/0001-26 l 27/10/2024

CEP: DATA DE SAIDA / ENTRADA'
85230000 ‘ 27/10/2024
DE SAIDA:

HORA
‘JEZ:18:43

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

,PREFE|TURA-MUNI»C|PAL DE SANTA MARIA DO OESTE
ENDEREGO:
RUA CELSO PEREIRA JORGE SIN, SN, 958

FONEFAX:

BAIRROMISTRITO:
CENTRO

INSCRIGAG ESTADUAL:

ISENTO

UF

PR

MUNICIPIO:

| SANTA MARIA DO OESTE
CALCULO DO IMPOSTO

' BASE DE CALCULO DO ICMS:
VALOR DO FRETE:
0,00 0,00

TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS

—
RAZAO SOCIAL:

R [

VALOR DO ICMS: BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST.. VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO:

0,00,

[4,]
o
o
S

0,00, 0,00 0,00.

VALOR DO SEGURO.

DESCONTO: OUT. DESP. ACESSORIAS: VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA:

)
o
=)
=]

0,00

0,00 0,00

FRETE POR CONTA. CODIGO ANTT. PLACA DO VEICULO: CNPJICPF:

9 - SEM FRETE

MUNICIPIO:

UF: INSCRIGAO ESTADUAL:

ENDEREGO

L

QUANTIDADE: ESPECIE: MARCA: NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

\

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO
DIESEL S-10 COMUM

ALIQ. [CMS
0,00

V. ICMS
0,00

BC ICMS
0,00

V. DESC
0,00

V. TOTAL
50,00

V. UNITARIO
5,89

QUANTIDADE
8,49

CFOP
5656

COD. NCM
27101921

V. TRIBUTOS
14,10

COD. ANP
820101034

COD. PROD.
459

|

DADOS ADICIONAIS

[(INFORMAGOES COMPLEMENTARES

PLACA: SEK4J15 KM: 12786

nBico: 7 nBomba: 4 nTanque: 6 VEncini: 2830261.509 vEncFin: 2830270.000

ICMS sobre is cobrado anteri \te conforme Convénio ICMS 199/2022.

Tributos aproximados: R$ 4.50 (9.00%) Federal, RS 9.60 (19.20%) Estadual, R$ 0.00 (0.00%) Municipal
- Fonte: IBPT - PR 19CB11

FORMA DE PAGAMENTO:

RESERVADO AO FISCO

DINHEIRO: 50,00

BC_IRRF: R$ 50,00 V_IRRF: R$ 0,12

“Art 39-A. A retengdo a que se refere o art 20.A seré efetuada mediante aplicag#o, sobre 0 valor a ser pago pelo fomecimento
Reteng&o de tributos nos termos da IN SRF 1.2134 de 2012 e IN 2.145 de 2023.

Al'iquota'[RRF'Conibusﬁvsqs: 0.24 %, Aliquota TRRF Mercadorias: 1.2 %, Aliquota fRRF Servigos: 48%

o bem ou prestagdo do servigo, da aliquota informada na

coluna 02-IR do Anexo I, determinada meds

bnte a apli

Documento-emitido-por Linx~ AutoSystem PRO~

3.3.1.477~www linx:com:br/autosystem e’



21/11/24, 10:33

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome PREF MUN STA MARIA D.OEST
Agéncia 4757-0
) Conta corrente 70501-2
Creditado
Nome VILMAR BATISTA DE LIMA
Agéncia 4757-0
Conta corrente 8165-5
Valor 200,00
Destinagao 0
Data Nesta data
Assinada por JE686045 ADAO SANTANA DE LIMA 21/11/2024 10:07:23

JE685983 OSCAR DELGADO 21/11/2024 10:32:58

Transagao efetuada com sSuCcesso.

s =

Transagao efetuada com sucesso por: JE685983 OSCAR DELGADO.

https:llautoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.1 .O#Itemplate/-ZFpendencias-—ZFGTPY.bb



Municipio de Santa

CNPJ: 9544544000126
Endereco: Rua Jose de Franga Pereira, 10 - tloco

CEP: 85230000

Maria do Oeste - PR

|E:
Cidade: Santa Maria do Qeste

Fone: 042-99841-0499  Fax:
NOTA DE EMPENHO

Namero Tipo Emitidoem Requisigéo N° Req. ConpraN°®
7526/2024 Ordinario 19/11/2024
Licitagao
Tipo Ndamero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo -
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia i1 da vigéncia  Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo  Fim da exe. atualizada
Credor -
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
VILMAR BATISTA DELIMA 116176-8 083.272.459-96
Endere¢o Bairro
RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, 10 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancaria Banco Agércia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-009
Classificagdo da despesa

09 SECRETARIA MUNICIPAL DE CULTURA ESPORTE ELAZER
09.003 DEPARTAMENTO DE ESPORTES E LAZER
27.812.2701.2052 Atividades do Departamento de Esporte e Lazer
3.3.90.93.02.03 DIESEL

4880 00000 Recursos Ordinarios (Livres)
Do Exercicio
Outras informagoes
REEMBOLSO
Histérico =

REFERENTE REEMBOLSO PARA FUNCIONARIO EM VIAGEM AO MUNICIPO DE CORNELIO PROCOPIO, A SERVICO DA SECRETARIA DE ESPORT

ACOMPANHAR ATLETAS PARA PARTICIPAR DE JOGOS ABERTOS

OSCAR DELGADO
PREFEITO MUNICIPAL

ADAO SANTANA DE LIMA
SECRETARIO MUNICIPAL DE FINANGAS




Municipio de Santa Maria do Oeste - PR

CNPJ: 95664544000126 1E:
Enderego: Rua Jose de Franga Pereira, 10 - Bloco CEP: 85230000 Cidade: Santa Maria do Oeste
Fone: 042-99841-0499 Fax:

NOTA DE LIQUIDAGAO
Nurero Enitidoem Requisicéo N° Enpenho N°
8316/2024 21/11/2024 752612024
Licitagdo //___‘ —=
Tipo Numero
Sem licitacéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fiim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execuglo Fim da exe. atualizada
Credor /’—//
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
VILMAR BATISTA DELIMA 116176-8 083.272.459-96
Enderego Bairro
RUA JOSE DE FRANGA PEREIRA, 10 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta pancéria Banco Agércia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-000

Classificagdo da despesa
09 SECRETARIA MUNICIPAL DE CULTURA ESPORTE ELAZER

09.003 DEPARTAMENTO DE ESPORTES E LAZER
27.812.2701.2052 Atividades do Departamento de Esporte e Lazer
3.3.90.93.02.03 DIESEL
4880 00000 Recursos Ordinarios (Livres)

Outras informagoes ___/
REEMBOLSO

Retengoes

Servidor que autorizou a liquidagdo e ——————

9996942 - OSCAR DELGADO

Vencimento da liquidagéo

21/12/2024
Historico

OSCAR DELGADO
PREFETTO MUNICIPAL




Municipio de Santa Maria do Oeste - PR ]

CNPJ: 95684544000126  1E:
Enderego: Rua Jose de Franca Pereira, 10 - flcco CEP: 85230000 Cidade: Santa Maria do Oeste
Fone: 047-19841-0499 Fax:

NOTA DE. PAGAMENTO

Liquidagéo N° Enpenho N° Requisigéo N°
8316/2024 752612024

Data Previséo N°
21/11/2024 8995

Licitag@o

Tipo
Sem licitagao
Contrato/Aditivo / ////
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fir1da vigéncia  Fim da vig. atualizada Inicio da execucéo Fim da execugéo Fim da exe. atualizada
Credor /___/—_
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
VILMAR BATISTA DELIMA 116176-8 083.272.459-96
Enderego Bairro
RUA JOSE DE FRANCA PEREIRA, 10 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta pancéria Banco Agéncia Conta
Santa Maria do Oeste/PR 85230-000
Classificagao da despesa
4880 09 SECRETARA MUNICIPAL DE CULTURA ESPORTE ELAZER

09.003 DEPARTAMENTO DE ESPORTES E LAZER
27.812.2701.2052 Atividades do Departamento de Esporte e Laz:
3.3.90.93.02.03 DIESEL

Outras informagdes ___/

REEMBOLSO

Retengdes - -

e

Servidor que autorizou © pagamento e

9996942 - OSCAR DELGADO

Recursos —’/// Documento
Conta bancéria 7050120 - B.B. FPM - FUNDO DE 8165-5 21/11/2024 R$ 20(

Data —mM8M8M Ve

00000 - Recursos Ordinarios (Livres)

Recibo /,///
Recebi do Municipio de Santa Maria do Qeste, a importancia de Duzentos Reais, referente a0 pagamento do empenho numero 7526/2024.

Assinatura:

Santa Maria do Oeste, / /

e ———

OSCAR DELGADO
PREFEITO MUNICIPAL
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DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE
CONSUMIDOR ELETRONICA

‘"éééiéﬁ"""'"'ﬁsscatho

QTDE UN VL UNIT W vosl

4 cigo prEsel B 810 comut (p:13)
ﬂﬂﬂ’-lS”‘B‘,’zOﬂWE@i’.ISKOS??i%ﬂﬁ‘5105326%

L 5,680 200,00

e Dahito 200,00
0,00

consulie pala chava de Acenso Bm:
htty://www.!az«ndn.px.qov.b:/nzce/conuulta
4124 1132 2933 21700 0198 6500 2000 0804 3810 1038 0108

CONSUMXDOR CHPJ: 95.684.544/0001‘26
NFC-® n“000080438 gerie:? 16/11/2024 22:49:36
protonolo de Autorizavéo: 141241782834868
pata de autorizagso’ 16/11/2324 22:50:06

=l

i
@ VG v

el o hen W
RESUMO PAGAMENTO:

- TEF PERITO: R 200,00
RESUMO TEE
- VISA pERITO: RE 200,00

Saquencia:1036010 Terminal:FDv2 Op:ALYSSON ¢:0
E:0

placa:
rrib aproX . 18,00 Federal, 38,40 Estadual e
0,00 Municipal
Fonte 180T 96A549
IBPT/empresomatro.aom.br
LCMS monofasice pobr® Combustivwis cobrado ante
riormente conforme Canenio(s) 1CME 199/202°
yalor do ICHMS Monofasico conforme Convenio 199/
2022 R 37,45

Jributos Totals incidentes (Lei Federal 1'1.')41/!?): Wi 56,40




