PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

. DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO PROCESSO: (03233 / 2014

| SERVIGO PROTOCOLO E ARQUIVO

Ao Exmo Sr.
Prefeito Municipal

Proprietario/lnteressado: 00000002 PAULA CARDOSO LIMA ME

s T T TR N ke ke bl M W B iV mid M VT T RS

CNPJICPF: 16737335000127
Enderego:  RUA CEL. MANOEL EVARISTO DE PAIVA359 ‘
Bairro: CENTRO

Cidade: SAO MIGUEL DO TAPUIO

Fone: 806-3249-1265

ASSUNTO  SOLICITACAO DE DESPESA e - J0A oR! ?

O Requerimento acima qualificado vem pelo presente muito respeitosamente solicitar que V. Excia se digne

REFERENTE AO PAGAMENTO DE PRESTACAO DE SERVICOS DE HOSPEDAGENS E
FORNECIMENTO DE ALIMENTACAO PARA ESTE ORGAOQO. R$ 3.126,00.

Observacgoes:

DATA: (07/07/2014 HORA: 10:55.57

Nestes termos pego deferimento
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ESTADO DO PIAUI - SOLICITACAO DE DESPESA — SD No 12014
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO MODELO 011N N° 001/2014
ORGAO:

1. GABINETE DO PREFEITO

§1.1. Tipo de despesa:

1.2. Justificativa:

| PRESTADOR DE SERVICO.

1.3. Detalhamento

REFERENTE AO PAGAMENTO A PRESTACAQO DE SERVICOS DE HOSPEDAGENS E FORNECIMENTO DE

ALIMENTACAO PARA ESTE ORGAO.
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3. EMPENHO

3.1. NE N° 3.2. Valor R$ 3.3. Data:

3.126,00

/ / Assinatura

f4. CONTROLADORIA

#4.1 Despesa liquidada de acordo com o artigo 63, da Lei . g
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MONE 7
PAULA CARDOSO LIMA - ME t SERIE - 1 0005°
. ¥ 1 SAIDA E ENTRADA
Rua Cel. Manoel Evaristo, 359 - Centro 13 V/IA - BRANCA - DEST/REMET
Sao Miguel do Tapuio - Piauf CNPJ: 22 VIA - VERDE - FIXA
s ) 16.737.335/0001-27 3 VIA - AMARELA - FISCO
- * ; ] - 42 VIA - AZUL - FISCO
NATUREZA DA OERAQAO CFOP INSC. ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO INSCRICAQC ESTADUAL o L
S an ool g 19.508 195-1 Data Limite Para Emisséo
30!01/2016
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DADOS DO PRODUTO
- CODIGO o L QUANTIDADE TiRo | VALORTOTAL  |AHauom
PRODUTO DISCRIMINACAQO DOS PRODUTOS FISCAL| TRIBUT UNID. VALOR UNI TS
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CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DF CALCULO DO ICMS SUBS. VALOR DO ICMS SUBSTITUIC;&O VALOR TOTAL DOS PRODUTOS !
Tk s % f’
e 3 k;é .? '“*’ M -gf;i Ké i
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TGTAL DO IPI VALCR TOTAL DA NOTA
::} f -**‘“&% ; o ?Wﬁ%
‘ D Jed 7.0 O
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS :
NOME 7 RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA PLACA DO VEICULO UF CNPJ /! CPF
1 -EMITENTE
2 - DESTINATARIO __—i “
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO JPESO LIQUIDO
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

Ferreira & Ferreira (Hélio Ferreira Nunes - MEE) - Rua Cel. Costa Araljo, 428 - Centro - Fone:
03 Blocos - SERIE 1-25X4 de 001 A 075 - N° DO PAIDF 234346 - N° de Controle 1000355001640 - N°

(86)3252-2964 - Insc. Est 19.445.633-1 - CNPJ 03.872.753/0001-85 - ABIGRAF 131
DA AIDF 1000355001641 - Em 30/01/2013 - VALIDO POR 03 ANOS A PARTIR DE 30/01/2013



PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ MIGUEL DO TAPUIO

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO
PRACA CORONEL MANOEL EVARISTO, N° 92 - CENTRO

1:

\_ SAOMIGUELDO /
CNPJ: 06716906000193 N | j/”
“CORRETT
Guia para Recolhimento de ISSQN de Nota Avulsa - 2014 |
Cadastro: 000011 Modulo: 5 Receita Principal: 18
Contribuinte: PAULA CARDOSO LIMA - ME CPF/CNPJ: 16737335000127 |
Endereco: CEL.MANOEL EVARISTO,359 Complemento: |
Bairro: CENTRO CEP: 64330000 |
Cidade: SAO MIGUEL DO TAPUIO UF: PI
Numero da Nota Data da Nota Valor do Servico ISSQN INSS IRRF Vencimento 5 é
7376 07/07/2014 3126,00 58,32 0,00 0,00 07/07/2014 i
Valor Original Corregéo Multa Juros Total a Pagar I
58,32 |
Itens Discriminacio dos Servicos Valor Alig.(Y)
00001 REFERENTE A SERVIGOS DE HOSPEDAGENS. 210.00 0
00002 | REFERENTE A SERVIGOS DE FORNECIMENTO DE ALIMENTACAO PARA ESTE ORGAO. A A ;$| 5 916.00 i 2
R A F N ) !
Maria 43 LjuY 5”‘9‘% Gl
ﬁ/@%w?% 1.7
CPE: 535 BRZ.ERA
Cdadigo de Baixa Veacimento
2.7904-1-1 07/07/2014 Cadastro: 000011 Modulo: 5 Receita Principal; 18
Valor Original Correcéo Muita Juros Total a Pagar
58,32 |

Autenticagao Mecanica-Ficha de Compensacao ISS VARIAVEL 58,32
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15/08/2014 - BANCC DO BRASIL - 09:33:25
114101141 SEGUNDA VIA 0005
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIBNTE: PSM TAPUIO 06716%06000193

AGENCIA: 1141-X CONTA : 4.238-2
DATA DA TRANSFERENCIA 15/08/2014
NR. DOCUMENTO 661.141.000.006.580
VALOR TOTAL 3.067,80

*4xkxx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PAULA CARDOSO LIMA

AGENCIA: 1141-X CONTA : 6.580-3
NR. DOCUMENTO 661.141.000.004.238
NR.AUTENTICACAO 9.C4B.69B.B15.A22.3D2
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CPE: 535.982.883-87
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15/08/2014 -  BANCO DO BRASIL - 09:33:25

114301141 SEGUNDA VIA 0006
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: PSM TAPUIO 06716S506000193

AGENCIA.: 1141-X CONTA: 4.238~2
DATA DA TRANSFERENCIA 15/08/2014
NR. DOCUMENTO 661.141.000.012.978
VALOR TOTAL _ 58,32

*AFHAX  TRANSFERIDOC PARA:
CLIENTE: P S M T TRIB MUNICIPAIS

AGENCIA: 1141-X CONTA ; 12.978-X
NR. DOCUMENTO 661.141.000.004.238
NR.,.AUTENTICACAQD 8.L1E9.42E . DID.1F7.489
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CPF: 052.685.256-91
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PREFEITURA DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

PRACA MANOEL EVARISTO PAIVA

06716906/0001-93 Exercicio: 2014

ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 47
ORDEM DE PAGAMENTO 07022
DATA: 15/08/2014 VENCTO: 31/12/2014 PAGTO : 15/08/2014
Credor..: PAULA CARDOSO LIMA - ME CNPJ/CPF: 16.737.335/0001-27 Cod: 1489
Fndereco: RUA: CEL. MANOEL EVARISTO
Cidade . .: SAC MIGUEL DO TAPUIO CEP:

Discriminacao..:
VALOR CORRESPONDENTE A PRESTACAQ DE SERVICO DE HOSPEDAGENS DE TECNICOS A SERVICO DA PREFEITUR
A MUNICIPAL DE SAO MIGUEIL DO TAPUIO-PI.

Valor 3.126,00

(Lrés mil, cento e vinte e seils reais)
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DESCONTOS

Ficha Codigo Descricao Valor

6 | 1113.05.02.00 } imposto sobre Servicos Qualquer Natureza-Pessoa Juridica | R$ 58,20
Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 3.126,00
EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR DESCONTO LIQUIDO
704017/1 020200 04.122.0005.2040.0000 3.3.80.38.00 ° R$3.126,00 R$ 58,20 R$ 3.067,80
TOTAL . . . . RS 3.126,00 RS 58,20 RS 3.067,80
Despesa Ligquida: . . . . . . . RS 3.067,80

ORDEM DE PAGAMENTO  PAGUF-SE . R IT

JOSE uNcoLN"i‘; "
PREFEITC { UNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Chegue | valor RS
| 4.238 | TRANSF | R$ 3.067,80
TOTAL. . . RS 3.067,80

Despesa paga em 15/08/2014 Com ©0s recursos acima discriminados
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MARIA DA CRUZ PEREIR
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RECIBO: Recebl (emos) o valor constante deste(s) Empenho (s)

Ass:
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