ESTADO DE MATO GROSSO

PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA
CNPJ: 01310499000104

Avenida Gaspar Dutra - 0000000 - Centro

Telefone 06635463100

gabinete@claudia.mt.gov.br

ORDEM DE PAGAMENTO N° 6577 Data do Pagamento: 31/07/2017
Ref. Processo N°: 0/0000
Ref. Empenho N°: 5808/2017 Tipo:  Global Data do Empenho: 26/07/2017 Ref. Apenso N°:
ORIGEM DOS RECURSOS
Dotagéo: 196 - 06.002.10.301.0032.2001-3.3.90.39.00.00
Orgao: 06 - SECRETARIA MUNICIAPAL DE SAUDE
Unidade Orgamentaria: 002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fungéo do Governo: 10 - SAUDE
Subfungao do Governo: 301 - ATENCAO BASICA
Programa: 0032 - APERFEICOAMENTO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS
Projeto\Atividade(A¢&o): 2001 - BLOCO |- ATENCAO BASICA
Elemento de Despesa: 339039000000 - Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica
Subelemento: 79 - SERVICO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL
Fonte de recurso: 0.1.02.000000 - Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Satde
RATIV

Valor do Empenho: 67.012,50

Saldo Anterior: 67.012,50

O.P. 001 Parcela: 67.012,50

Saldo a Pagar: 0,00

- Céd: 82203

CPF/CNPJ:  21.103.364/0001-77 Banco: 001 Agéncia: 1917-8 Conta: 000000010252 - 0
a quantia de: SESSENTA E SETE MIL E DOZE REAIS E CINQUENTA CENTAVOS
Proveniente de: VLR. QUE SE EMP. REF. A DESPESAS A SEREM EFETUADAS REL. A CONT. DE ENTIDADE DIREITO PRIVADO SEM FINS

LUCRATIVOS, POR MEIO TERMO DE PARCERIA, VISANDO A REALIZACAO DE SERVICOS DE INTERESSE PUBLICO, SEC.
MUN. SAUDE, CONCURSO DE PROJETOS 01/2017

Despesa paga com recurso da(s) conta(s):
Céd. Banco Descrigédo N° Conta Cheque/Doc Valor
081 001 PMC-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 5.374-0 3107 67.012,50

67.012,50

Recebi(emos) a importéncia acima mencionada constante da ordem supra, da qual passo(amos) a presente quitagéo.
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Prefeito(a) Secretario(a)

Pégina 1
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Banco do Brasil https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=756eb60a72b...

A336311621777766029
Transagdes Pendentes 31/07/2017 16:39:54

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome PMCFUNDOMUN SAUDE
Agéncia 5911-0

Conta corrente 5374-0

Creditado

Nome  ORGANIZACAO S C | TUPA

Ageéncia 1917-8

Conta corrente 10252-0

Valor 67.012,50

Data Nesta data

Assinada por JB518156 ANA PAULA F DIEL 31/07/2017 16:16:43

JB518158 ALTAMIR KURTEN 31/07/2017 16:39:54

Transagao efetuada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JB518158 ALTAMIR KURTEN.

L

Qliamir Y, .‘/?"‘ ton
~ preloito Municipal

1del 31/07/2017 15:39



ESTADO DE MATO GROSSO

Q PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA

¥ CNPJ: 01.310.499/0001-04

Avenida Gaspar Dutra , N° - Centro - CEP 78.540-000
Telefone: (66)3546-3100

__gabinete@claudia.mt.gov.br

Tipo do Empenho: 2 - Global

NOTA DE EMPENHO N°.: 5808/2017 Data de Contabilizagio: 26/07/2017
Competéncia: 07/2017

DESTINO DOS RECURSOS

Compl. ao Empenho: 0000000000 Licitag&o: Adiantamento: Nao

Pré-Empenho: 0000000000 Contrato: Obra: Subvencéo Social:

Processo: 0000000000 Convénio: Divida Fundada:

Apenso:

ORIGEM DOS RECURSOS

Recursos Orgamentarios: Crédito Orgamentério ou Suplementar

Dotagéo: 0196 - 06.002.10.301.0032.2001-3.3.90.39.00.00

Orgao: 06 - SECRETARIA MUNICIAPAL DE SAUDE

Unidade Orgamentaria: 002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fungéo de Governo: 10 - SAUDE

Subfungéo de Governo: 301 - ATENCAO BASICA

Programa: 0032 - APERFEICOAMENTO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

Projeto/Atividade (Ag&o): 2.001 - BLOCO | - ATENCAO BASICA

Elemento de Despesa: 3.3.90.39 - Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica

Subelemento: 79 - SERVICO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL

Fonte de Recursos: 102000000 - Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Saude

Tipo de Despesa: 01.043 - SERV.PRESTADOS PESSOA JURIDICA

FAVORECIDO

Credor: 82203 - ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA CNPJ: 21.103.364/0001-77

Enderegco: AVENIDA DOS IMIGRANTES , n° 2495 - GRANJA DO TORTO Insc. Estadual:

Cidade: SORRISO Insc. Municipal:

N°. Banco: 001 N°. Agéncia: 1917-8 N°. Conta: 000000010252 - O Telefone:

Especificagdo da Despesa: ~ VLR. QUE SE EMP. REF. A DESPESAS A SEREM EFETUADAS REL. A CONT. DE
ENTIDADE DIREITO PRIVADO SEM FINS LUCRATIVOS, POR MEIO TERMO DE

PARCERIA, VISANDO A REALIZACAO DE SERVICOS DE INTERESSE PUBLICO, SEC.
MUN. SAUDE, CONCURSO DE PROJETOS 01/2017

QUADRO DEMONSTRATIVO

Saldo Anterior da Dotac&o: 1.039.898,73

Valor Empenhado: 67.012,50

Saldo Atual da Dotagao: 972.886,23

Valor por extenso: SESSENTA E SETE MIL E DOZE REAIS E CINQUENTA ko ok hokokokkdedook e

CENTAVOS***********'k**************************************************

*****************************'k****************************************

CONTABILIZACAO DA DESPESA
A despesa foi empenhada pela importancia de R$.67.012,50 conforme comprovantes.

CLAUDIA - MT, 26 de julho de 2017.

(' A
ADENOR BURILLE ~ ANAPAULA FELDHAUS DIEL ALTAMIR KURTEN

CONTADOR \\J Secretario(a) Prefeito(a)

CRC - PR 22117 "T" MT




PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA

CNPJ: 01.310.499/0001-04
Avenida Gaspar Dultra, S/N - Centro

Claudia - MT

CEP: 78540-000
http://claudia.mt.gov.br/ - Telefone: (66)3546-3100

Numero do
Documento

Nota Fiscal de Servigo
Eletronica - NFS-e

52

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA

HRERFRHRR

CNPJ: 21.103.364/0001-77

Inscrigdo Municipal: 33145

ACESSO AV. DOS IMIGRANTES, 2495 [SALA 02] - CENTRO - SORRISO-MT - CEP:78.890-000

Telefone: (66) 3544-6484

E-mail: financeirotupa@gmail.com

Identificagdo da Nota Fiscal Eletrénica

Natureza da Operagao
Imunidade

Data de Emissao da NFS-e
31/07/2017

Codigo de Verificagdo de Autenticidade
522a e1da d263 a870 f2ae a648 b97a d013

Numero do RPS

Data de Emisséo do RPS

Série do RPS

Numero da NFS-e Cancelada

Data de Emisséo da NFS-e Cancelada

Numero do Processo

Municipio de incidéncia

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site nfse. prefclaudia-mt.agilicloud com.br

Dados do Tomador de Servigos

CNPJ/CPF Inscrigao Estadual Nome ou Razao Social
01.310.499/0001-04 ISENTO MUNICIPIO DE CLAUDIA
Enderego Numero Complemento Bairro
AVENIDA GASPAR DUTRA S/IN CENTRO
Cida‘del UF CEP Telefone E-mail
CLAUDIA - MT 78.540-000 |6635463100 tributacao@claudia.mt.gov.br
Servigos Prestados
Atividade Economica Municipal Aliquota [ CNAE
94.99500-Atividades associativas ndo especificadas anteriormente 5,00 | 9499-500
Descrigéo do servigo Item LC 116/2003 | Quantidade Valor do Servigo Valor do Desconto | Valor Total
Execugéo do Projeto e Plano de Trabalho do Termo de Parceria 17.03 1 67.012,50 0,00 67.012,50
001/2017 no meés de julho de 2017, no Municipio de Claudia - MT -
Secretaria Municipal de Saude
Retengdes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF CSLL Outras Retengdes ISSQON
Resumo Geral
Valor Total dos Servigos Valor dos Descontos Valor das Retengdes | Valor Liquido Dedugao da Construgdc Cvil
67.012,50 | 0,00 0,00 67.012,50 0,00
Base de Calculo % da Aliquota Valor Total do ISSQN | % Abatimento [ ISSQN a Recolher ISSQN Retido?
67.012,50 5,00 3.350,63 ; 100,00 | 0,00 Nao

Observagoes

Informag&es Complementares

Protocolo de Entrega da Nota Fiscal Eletronica

Natureza da Operagéo
Imunidade

31/07/2017

Data de Emissao da NFS-e

Cadigo de Verificagdo de Autenticidade
522a e1da d263 a870 f2ae a648 b97a d013

Nota Fiscal de Servigo
Eletrénica - NFS-e

T AN SR

Data

Recebi(emos) de ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA todos os servigos relacionados nesta
Nota Fiscal de Servigo Eletronica

Nome e numero do CPF do Recebedor

Consuite a autenticidade deste documento acessando o site nfse.prefclaudia-mt.agilicloud.com.br
Agili - Software para Area Publica - www.agili.com.br




ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA
CNPJ 21.103.364/0001-77

CLAUDIA-MT
DEMOSTRATIVO DE FATURAMENTO - SECRETARIA DE SAUDE

JULHO 2017

EMPRESA

~ WK SAUDE SERVICOS MEDICOS

SOCIEDADE SIMPLES - CNPJ
26.973.050/0001-49 MEDICOS 25.830,00 6.457,50 32.287,50
CAMILO ROCHA NASCIMENTO - ME
CNPJ 26.126.968/0001-52 MEDICOS 27.780,00 6.945,00 34.725,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00




ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA

AVENIDA DOS IMIGRANTES, N. 2495, SALA 02, CENTRO
CEP: 78.890-000 - Sorriso - Mato Grosso
Tel. (66) 3544-6484

CNPJ: 21.103.364/0001-77

FATURA
PARCEIRO Prestagao de Servigos
Orgao : PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA-MT 1 20
Endereco : Av. Gaspar Dutra, Centro
Cidade: CLAUDIA Estado: MT Data: 31/07/2017
CNPJ: 01.310.499/0001-04
Telefone: (66) 3546-3100 10 via
| DESCRIGAO . Valor k|

EXECUCAO DO TERMO DE PARCERIA N°001/2017 67.012,50

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

TOTAL 67.012,50
Base para retencéo INSS Valor Total
0,00

Sorriso - MT, 31 de Julho de 2017




ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA
CNPJ 21.103.364/0001-77

CLAUDIA-MT
DEMOSTRATIVO DE FATURAMENTO - SECRETARIA DE SAUDE

JULHO 2017

WK SAUDE SERVIGOS MEDICOS
SOCIEDADE SIMPLES - CNPJ
26.973.050/0001-49 MEDICOS 25.830,00 6.457,50 32.287,50
CAMILO ROCHA NASCIMENTO - ME

CNPJ 26.126.968/0001-52 MEDICOS 27.780,00 6.945,00 34.725,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00




PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA

CNPJ: 01.310.499/0001-04
Avenida Gaspar Dultra, S/N - Centro

Claudia - MT
CEP: 78540-000

http://claudia.mt.gov.br/ - Telefone: (66)3546-3100

Numero do
Documento

Nota Fiscal de Servigo
Eletrnica - NFS-e
Avulsa

1075

WK SAUDE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES

KRR

CNPJ: 26.973.050/0001-49

Inscrigao Municipal: 0

Rua TOCANTINS, 1577 - CIDADE NOVA - Lucas do Rio Verde-MT - CEP:78.455-000

Telefone: (65) 3549-1904

E-mail: ferraz_kk@hotmail.com

Identificagdo da Nota Fiscal Eletronica Avulsa

Natureza da Operagéo
Exigivel

Data de Emiss&o da NFS-e

31/07/2017

Cadigo de Verificagdo de Autenticidade
d7e6 a926 3a2d a709 af1b c53e ab4d 54cb

Numero do RPS

Data de Emisséo do RPS

Série do RPS

Numero da NFS-e Cancelada

Data de Emisséo da NFS-e Cancelada

Numero do Processo

Municipio de incidéncia
Claudia - MT

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site nfse. prefclaudia-mt.agilicloud.com.br

Dados do Tomador de Servigos

CNPJ/CPF
21.103.364/0001-77

Inscrigao Estadual

Nome ou Razéo Social

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA

Enderego Numero Complemento Bairro
Acesso AV. DOS IMIGRANTES 2495 SALA 02 CENTRO
Cidade / UF CEP Telefone E-mail
Sorriso - MT 78.890-000 |6635446484 financeirotupa@gmail.com
Servigos Prestados
Alividade Econémica Municipal Lo PO A BT —__ TAiiquota oo O N R i T
86.30503-Atividade médica ambulatorial restrita a consultas 5,00/03
Descrigao do servigo tem LC 116/2003 Ouanuuaue"'r\/?al"d«'db Servigo Valor do Desconto | Valor Total
SERVICOS MEDICOS REF. O MES JULHO/2017. 4.01 1| 25.830,00 0,00 25.830,00
Retengdes de Impostos
PIS COFINS INSS IRRF [CSLL | Outras Relengdes ISSQN
Resumo Geral
Valor Total dos Servigos Valor dos Descontos Valor das Retengdes | Valor Liquido Dedugao da Construgao Civil
25.830,00 0,00 0,00 25.830,00 0,00
Base de Calculo % da Aliquota Valor Total do ISSQN % Abatimento ISSQN a Recolher ISSQN Retido?
25.830,00 5,00 1.291,50 0,00 1.291,50 Nao |

Observagdes

Informagées Complementares

Protocolo de Entrega da Nota Fiscal Eletrénica Avulsa

Natureza da Operagao
Exigivel

Data de Emisséo da NFS-e
31/07/2017

Codigo de Verificagdo de Autenticidade
d7e6 a926 3a2d a709 aflb c53e a64d 54cb

Nota Fiscal de Servigo
Eletronica - NFS-e
Avulsa

Data

Recebi(emos) de WK SAUDE SERVICOS MEDICOS SOCIEDADE SIMPLES todos os servigos relacionados
nesta Nota Fiscal de Servigo Eletrénica Avulsa

S

Nome e numero

do CPF do Recebedor

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site nfse.prefclaudia-mt.agilicloud.com.br
Agili - Software para Area Publica - www agili com.br



PREFEITURA MU

NICIPAL DE SANTA RITA DO TRIVELATO

CNPJ: 04.205.596/0001-17
Av. Flavio Luis, 2202 - Centro

Namero do
Documento

Nota Fiscal de Servico

CEP:78.453-000
Telefone:

CNPJ: 26.126.968/0001-52
RUA R MARTA KRINDGES, 2.434 - JARDIM MOROCO - SANTA RITA DO TRIVELATO-MT -

Santa Rita do Trivelato - MT Eletronica - NFS-e
CEP: 78453-000

www.santaritadotrivelato.mt.gov.br - Telefone: (65) 3529-6161 16
CAMILO ROCHA NASCIMENTO - ME Contribuinte
MEU DOUTOR CLINICA MEDICA Optante pelo

Inscrigdo Municipal: 5939

E-mail: kamilorocha@hotmail.com

Simples Nacional

Identificagao da Nota Fiscal Eletrénica

W _

Natureza da Operagdo

Exigivel

Data de Emisséo da NFS-e

Cadigo de \/eriﬁcagég de Aﬁtéﬁﬁcidadé ;

27/07/2017 6486 dbeb 433f a75b 3f8b 30ec de25 cb2e

Numero do RPS

Data de Emisséo do RPS

Série do RPS

Numero da NFS-e Cancelada

Data de Emisséo da NFS-e Cancelada

Numero do Processo

Municipio de incidéncia
CLAUDIA - MT

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site nfse.prefsantaritadotrivelato-mt.agilicloud.com.br

Dados do Tomador de Servigos

f . Y e iy TR

Nome ou Razéo Social

CNPJ/CPF Inscrigdo Estadual
21.103.364/0001-77 OSC INSTITUTO TUPA
Enderego Numero Complemento Bairro
RUA AV DOS IMIGRANTES N SN 2495 CENTRO
Cidade / UF CEP Telefone E-mail
SORRISO - MT 78.890-000
Servigos Prestados -,j"_: fe e itk Sl o R
Alividade Econémica Municipal Aliquota — [CNAE
8610102-ATIVIDADES DE ATENDIMENTO EM PRONTO-SOCORRO E UNIDADES HOSPITALARES PARA 5,00 |8610-102
ATENDIMENTO A URGENCIAS
Descrigdo do servigo i Item LC 116/2003 | Quantidade | Valor do Servigo Valor do Desconto | Valor Total
REFERENTE A SERVICOS MEDICOS REALIZADOS NO MUNICIPIO 4.01 1 27.780,00 0,00 27.780,00
DE CLAUDIA- MT NO MES DE JULHO DE 2017.

Retengdes de Impostos

Ay

INSS

o Ouira; Retengdes

PIS COFINS
180,57 833,40

Resumo Geral ™ =30 T i iy Tl e
Valor Total dos Servigos Valor dos Descontos Valor das Retengdes

27.780,00 0,00 3.097,47 24.682,53 0,00
Base de Calculo % da Aliquota Valor Total do ISSQN % Abatimento ISSQN a Recolher ISSQN Retido?

27.780,00 5,00 1.389,00 0,00 1.389,00 Sim
Observagbes

Informagées Complementares

Protocolo de Entrega da Nota Fiscal Eletronica

Natureza da Operagéo
Exigivel

Data derE-missa‘o da‘NFS~é \A‘Cédi.gc; de V;ﬁﬁé;;QIAQXOiéntic:}dade :
27/07/2017 6486 dbeb 433f a75b 3f8b 30ec de25 cb2e

Nota Fiscal de Servigo
Eletrnica - NFS-e

Recebi(emos) de CAMILO ROCHA NASCIMENTO - ME todos os servigos relacionados nesta Nota Fiscal de

Servigo Eletronica
NI e [y
Data

Nome e nimero do CPF do Recebedor

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site nfse.prefsantaritadotrivelato-mt.agilicloud.com.br

Agili - Software para Area Publica - www.agili.com.br
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SOMENTE PARA USO INTERNO Assinatura e Matricula




E=3

+= —-——
| PREFEITURA MUNICIPAL DE CLAUDIA |
| Avenida Gaspar Dutra v |
| Centro MT-78540.000 |
| CNPJ: 01.310.499.0001.04
e et e —— +
REQUISICAO DE COMPRAS/SERVICOS Nz, 4529/2017
+ e e e e e e e e e e e e e +
| Empresa..: 00082203 - ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL INSTITUTO TUPA |
| Fantasia.: INSTITUTO TUPA |
| Enderego.: AVENIDA DOS IMIGRANTES Nr.: 2495
| Cidade...: SORRISO UF: MT
| Cnpj/Cpf.: 21.103.364/0001-77 Inscr. Estadual:
| Org/Unid.: 06 SECRETARIA MUNICIAPAL DE SAUDE |
I |
| Aplicacao dos Materiais / Servicos |
| [CONTRATACAO DE SERVICOS POR MEIO DE PARCERIA 01/2017 DA SECRETARIA DE SAUDE 11
[ 11
m——— + + + + + +
| Quantidade | Medida | Codigo | Discriminagao | Valor Unitario | Valor Total |
| 1,0000 | UNIDADE | 12615 | SERVICOS DE TERCEIROS- PESSOA JURIDICA | 67.012,5000 | 67.012,5000
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| I | | | I it
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | t |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | I | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
1 | | | | t |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | I | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
I | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | : |
| | | | | |
| | | | /> | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
| | | | | | |
I | | | | | |
| | | | | | |
+ - + + + + +
| VAL 0,00 SUBTOTAL --> 67.012,50 |
+ ==
| VALOR TOTAL DO DESCONTO --> TOTAL --> 67.012,50 |
+ -———+
| Documento: Protocolo Ate: 26/07/2017 Recebe em: 26/07/2017
| PEDIDO.....: 00001554/2017 LICITACAO: 00000/0000 MODALIDADE: PRE-EMPENHO: 00000/0000
| Dotacao....: A Elemento: Elemento desconhecido

+

| Favor enviar a 2° via da N.F. com os Materiais Pedidos
|OBS: As NOTAS FISCAIS deverao ser emitidas por Secretaria

CLAUDIA , 26 de Julho de 2017.

f—————————

|
|
|
|
|
|

—



