
Número do Empenho

000674/2009
Ôrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidede01 Camara Municipa;L
Dotação01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301500 MATERIAL PARA FESTIVIDADES E HOMENAGEN
FontedeRecursos01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
CentroCívicoJoséOU_a Rosa- CEP:86802-970

CNPJ: 78.299.81 5.0001-00

NOTADE
EMPENHO
18VIA

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

C81egoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta 00007
Conta 00032

Credor 00194 INDUSTRIA GRAFICA CALUZ LTDA.
EndereçoAV. MUNHOZ DA ROCHA 1558 CENTRO
CNPJICPF 75.269.167/0001-51 Fone 3422-0392

ão Número SolicitaçãoControlo
D~spensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00

lem Quant. Especificação

01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,
REFERENTE FORNECIMENTO DE 350 CON
VITES A ESTA CASA DE LEIS, CONFOR
ME COMPROVANTE

Saldo Anterior

188.747,68

Vencimento

14/09/09
Saldo Atual

188.007,68

Valor Total

740,00 740,00

"-

Local da Entrega

Vaio,' iquido 740,00

assinatura:
nome:

Doia

o Serviços Foram Prestados

Declaramosque os O MateriaisForam Entregues

O Obra Ex ciada

Acham-se Conforme, ecebidos

Aciorizo o empenho da(s) clespesa(s)

acima discrtminada(a).

Doia~_I

Orden odor

Data
cargo

RECIIO

Declaro(amos) para os devidos fins,que recebi(emos) a importânciade (setecentos e quarenta reais * * * * * * * *** *

* * * * * * * * * ******* ***** * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e petaQU8IdoU(amos) plena e irrevegável quitação.

~2
/ Repres~adapeloChequenO~a ordemdobanco

Data.f::l..JJlV ()P .Credor

,
,-- --,--'---- ------



Gráfica Callegari FONE/FAX:
3422-0392

Indústria Gráfica CALUZ Ltda.
FONE:

3033-3392
E-maU: graficacallegari@yahoo.com.br

Inscr. no Mun. n°. 002500Avenida Munhoz da Rocha, 1558 - CEP 86800-010 - Apucarana - PR

FRETE POR CONTA PLACA DO VEicULO U, CNPJ I CPF
'-EMITENTE o2 - DESTINATÁRIO

MUNICfplO u, INSCRIÇÁO ESTADUAL

NÚMERO PESO BRUTO PESO llcUIDO

DADOS ADICIONAIS

CARIMBOS
IMPRESSOS TIPOGRÁFICOS

E OFF-SET

EM UMA OU MAIS CORES

EMPRESA OPTANTE
PELO

SIMPLES NACIONAL

DADOS DO PRODUTO

/,

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULODO ICMa

VALOR DO FRETE

NATUREZA DA OPERAÇÃO

VEN DAS
DESTINAT RIO I REMETENTE

NO I RAZÃO SOCIAL

~
EÇO

INSCR. EST. 00 SUBSTITUTO TRIBUTÁRIOCFOP
11

24/03/2010 ~
1.AVIA:

DEST EMETENTE

BAIRRO I DISTRITO pATA DA EMISSÃO

1'1 / q /lOO'i . ~

DAIA DA sAlDA I ENTRADA :
I I !

HORA DA SAlDA g.
CEP

INSCRiÇÃO ESTADUAL FONE I FAX

,

VALOR DO ICMa BASE DE cALCo DO ICMa SUBST. VALOR DO ICMa SUBSTITUiÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

DADOS ADICIONAIS
RESERVADOAO FISCO

VALOR DO SEGURO OUTRAS DESP. ACESSÓRIAS VALOR TOTAL 00 IPI

TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME I RAZÃO SOCIAL

ENDEREÇO

I

I

r
I

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78299 .815A1OO1-OO

Documento
Extra

Número do 00cumer40

000131/2009

TIpO de Documento

Extra-Ore
Conta

01821
Descrição da Conta Extra-Orçamentária

IoN.S.S. A REPASSAR RETIDO DE TERCEIROS

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor
Endereço
CNPJ/CPF 29.979.036/0192-40
licfeçõo

Nao se Aplica
Valor Orçado

IIMnero
Fone
Solicitação Controlo Vencimento

28/09/09
Saldo AtueiSoldo Marior

Item Quant. Espacificação
01 1 VALOR REFERENTE DESCONTO IoN.SoS,

DO EMPENHO N. 714/09 DE 28/09/09

Velor Total

203,93 203,93

Desconto
locel da Entrega

0,00

o Serviços Forem Prestedos
Declaremosque os O Materiais Forem Eríregues

O Obra ExeclA"""
Achem-se Conforme, Aceito e Recebidos

Valor Líquido 203,93

AlAorizoo """enho de(s) despese(s)
acima ofisCriminede(a).

Doia---1 I Dela

Dela I
cergo

assinatura:
nome:

REcmo

Declero(amos)peraosdevidosfms,querecebi(emos)aimporlânciade(duzentos e tres reais e noventa e ****
tres centavos* * ** * **** ** ** *****'1: ** * * * * * * *) e pejaqualdou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Represeríeda paio Cheque n°
Doia I I

a ordem do banco



-
3 -CÓDIGO DE 2402- MINISTÉ-IO DA PREvm:êNCIA SOCIAL -MPS PAGAMENTO

INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIÁRIA -SRP 4 - COMPErnNClA 09/2009

......, atllSOCM& GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL -GPS 5 -IDENTIFICAOOR 78.299.815/0001-00

I -NOME OU RAZÃO SOCIAL / FONE I ENDEREÇO
6 -VALOR 00 INSS 203,93C.N.P.J.78.299.81510001-OO

MUNICIPIO DE APUCARANA . CAMARA MUNICIPAL
PRACA PRESIDENTE KENNEDY SN

7-CENTRO
APUCARANA
PARANA 8-cep 86.800-280

2 - VENCIMENTO

I
20/10/2009 9 -VALOR OUTRAS 0,00(Uso exclusivo INSS) ENTIDADES

ATENÇÃO: É vedada a utilização de GPS para recolhimento de receita de valor inferior 10 -ATMlMULTA E 0,00
ao estipulado em resolução publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior JUROS

deverá ser adicionada à contribuição ou importância cotTespondente nos meses
203,93subsequentes, até que o tota] seja igual ou superior ao valor mínimo fixado. li -TOTAL

..

..z

I

~

f
1
l

AUTENT~AÇÃOBANCÁRU

185800000002-01103930270240-21127829981500-41101002009093-21

1111111111111111111111111111111111111111

~=:::::::.:::::-~--

http://www2.dataprev.gov.br/pls/sal/pr_sal2_contr_emis...IDJS_ consol
~.~.="=~lQL2009

~~2~=-__ __ ___



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico Jos~ Oliveira Rosa -CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

Documento
Extra

Número do Documento

000115/2009

Tipo de Documento

Extra-Ore
Conta

01821
Descrição da Conta Extra-Orç!llTler1lária

I.N.S.S. A REPASSAR RETIDO DE TERCEIROS

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor

Endereço

CNPJICPF 29.979.036/0192-40
Liclação

Dispensada

Fone
SoIiclação Contraio Vencimento

17/09/09
Saldo AtualSaldo Anterior

lem
01

(

Quant. Especificação
1 VALOR REFERENTE DESCONTO I.N.S.S.

DO EMPENHO N. 684/09 DE 17/09/2009

Valor ToIal

68,00 68,00

Desconto
Local da Entrega

0,00

o Serviços Foram Prest_s
Declaramos que os O h48teriais Foram Entregues

O Obro Exec
Acharn-se Conforme,

V~'or' i'l"il1o 68,00

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
ocima ciiscriminod8(o).

Data

assinatura:
nome:

RECIBO

Dectaro(amos) para os devidos fins,que recobl(emos) a importância de (sessenta e aito reais
* * * * * * * * *** *** * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Repre§Çntada pelo Cheque n°
Data ti I Oll.!!.f--.

10 o ordem do banco

- - ----



MINISTÉRIO DA PREVlD~NCIA SOCIAL -MPS
3 -CÓDIGO DE 2402

"', PAGAMENTO
rNSTITUTO NACIONAL 00 SEGURO SOCIAL - INSS
SECRET ARfA DA RECEITA PREVIDENCIÁRlA - SRP

4 -COMPETrnClA 09/2009

"""'1f-''' .... GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL -GPS
5 - IDENTIFICADOR 78.299.815/0001-00

1 - NOME OU RAZÃO SOCIAL I FONE I ENDEREÇO
6 - VALaR DO INSS 68,00C.N.P.J.78.299.815/0001..oo

MUNICIPIO DE APUCARANA - CAMARA MUNICIPAL
PRACA PRESlDENTE KENNEDY SN

7-CENTRO
APUCARANA
PARANA 8 -
cep 86.800-280

2 - VENClMENTO
~20/10/2009

9 -VALaR OUTRAS 0,00(U$Oexclusivo INSS) ENTIDADES

ATENÇÃO: É vedada a ~tilizaçãode GPS para recolhimento de receita de valor inferior IO -ATMlMULTA E 0,00
ao estipulado em resolL!Çâopubliçada pelo INSS. A receita.que resultar valor inferior JUROS

deverá ser adicionada à contribuição ou importância correspondente nos meses
68,00subsequentes. até que o total seja iguaj ou superior ao valor mlnimo fixado. II - TOTAL

~a,"UlO ae Contribuições -Guia da Previdência Social Page 1 of1

AUTENTICAÇÃO BANCARU

185880000000-81 168000270240-81 127829981500-41 101002009093-21

111111111111111111111111111111111111111111
~-------



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveiro Roso - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299 .815.0001-00

Documento
Extra

000121/2009

rlPo de Documento

Extra-Ore
Conto

01656
Descriçõo do conto Extro-Orçomentório

I.N.S.S. A REPASSAR RETIDO DE SERVIDORE

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor
Endereço

CNPJ/CPF 29.979.036/0192-40
LicloçÕO
Nao se Aplica

VeIor Orçado

Número
Fone
SoIicftoçoo Controlo Vencimento

24/09/09
Soldo AtuolSoldo Anterior

RemQuort. Especificoçõo
01 1 VALOR REFERENTE

DE PAGAMENTO DO
DE 2009

Velor Totol
DESCONTO EM FOLHA
MES DE SETEMBRO

11393,81 11.393,81

Desconto
Loco! do Entrego

0,00

Valor I í'1uído 11. 393, 81

o Serviços Forem Prestodos
Decloromosque os O MoterioisForem Entregues

O Obro Execulodo
Achem-se Conforme, A ecabidos

Aulorizo o empenho does) despeso(s)
ocimo cIscriminodo(o).

Doto---1---1_

Contodor

Doto

assMura:
nome:

RECIBO

Decloro(omos)poroosdevidosfins,querecebi(emos)oimportânciode(onze mil trezentos e noventa e tres **
reais e oitenta e um centavos************)epeloquoldou(omos)plenoeirrevegiivelquitoção.

Credor
Representodo pelo Cheque nO
Dato I I

,
o ordem do boncoDolo



Número do E~nho

000701/2009

Ô~o 01 PODER LEGISLATIVO
Unid.de 01 Camara Municipal
Dot.ção 01.031.0001.2.001.3190.13.00.00 OBRIGACOES PATRONAIS -
Desdobramenlo 3190130200 CONTRIBUICOES PREVIDENCIARIAS - INSS
Fo"'edeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Ce"'ro CívicoJosé 0Weir. ROsa . CEP: 86802.970

Ct.I'J: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

1"VIA

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Calegori. de Empenho

Comum
Recurso

INSS Conta
Co....

000
00022

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor
Endereço

CNPJICPF 29.979.036/0192-40
Licl.çóo
Nao se Aplica

V_ Orçado
765.380,00

Quant. Especi1icação
1 VALOR REFERENTE ENCARGOS SOCIAIS

PARTE EMPRESA DOS FUNCIONARIOS E-
FETIVOS RELATIVO AO MES DE
SETEMBRO DE 2009

Número
Fone
SoIiclaçao Vencimento

24/09/09
Saldo Atuei

434.094,64

Valor Total

Saldo A"'erior
442.205,75

Rem
01

8111,11 8.111,11

Local da E"'rega
Valor I íquidn 8.111,11

RECIBO

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O Materiais Foram E"'regues

O Obro ada
Acham-se Conforme o Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acimadiscri_o(.).

Delo-' I

DaI. I

assinatura:
nome:

Declaro(amos)par,osdevidosfins,querecebi(emos).importânciade(oito mil cento e onze reais e onze ***
centavos * * * * * ** * * * ** ***** *** * *** ** ** * ** * *) e pela qualdo~amos) plenae irrevegávelquitação.

Credor
Representada pelo Cheque nO
Dei. I I

o ordem do bonco



Número do Empenho

000702/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade01 Camara Municipal
Dct~01.031.0001.2.001.3190.13.00.00 OBRIGACOES PATRONAIS - INSS
Desdobramento 3190131000 CONTRIB.INSS-COMISS.NAO DET.CARGO EFET
Fontede Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
centro CívicoJosé OliveiraRosa - CEP: 86802-970

Ct.I'J: 78.299.815.0001-00

NOTA DE
EMPENHO

18 VIA

01001
Tipo do En1Jenho

Ordinario

Calegoria de En1:>enho

Comum
Recurso

Conta
Conta

000
00025

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor
Endereço
CNPJ/CPF 29.979.036/0192-40
Licitação

Nao se Aplica
Valor Orçado

765.380,00
Quant. Especificação

1 VALOR REFERENTE ENCARGOS SOCIAIS
DOS FUNCIONARIOS EM CARGOS EM CO
MISSAO RELATIVO AO MES DE SETEMBRO
DE 2009

Número
Fone
SoIicitaçao Contraio Vencimento

24/09/09
Saldo Atual

419.648,56
ValorTotal

Saldo Anterior
434.094,64

lem
01

14446,08 14.446,08

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O Materiais Foram Entregues

O Obra E
Acham-se Conforme,

V~lnr I íquidn 14.446,08
Local de Entrega

assinatura:
nome :

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima ciscriminada(a).

Dota-' Dota

Dota I I
cargo

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevldosfins,querecebi(emos)aimportãnciade(quatorze mil quatrocentos e quarenta e
seis reais e oito centavos**************)epeisqualdoo.(amos)plenae.revegávelqulaçáo.

Credor
Representada pelo Cheque nO
Dala I I

f? a ordemdo banco



NUmero do~ho

000703/2009
õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unid8de01 Camara Municipal
Dotação01. 031. 0001. 2.001. 3190.13.00.00 OBRIGACOES PATRONAIS - INSS
Desdobramento 3190130503 INSS - SUBSIDIOS DO PRESIDENTE DA CAMA
FontedeRecOJ'sos01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CIII'J: 78.299.81510001-00

NOTA DE
EMPENHO
18VIA

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

C5egoria de ~ho

Comum
Recurso

Conta
Conta

000
00023

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor

Endereço

CNPJ/CPF 29.979.036/0192-40
Ucilação
Nao se

/--,

Aplica
V%r Orçado

765.380,00
Quant. Especificoção

1 VALOR REFERENTE ENCARGOS SOCIAIS
PARTE EMPRESA, DO PRESIDENTE DES
TA CASA, RELATIVO AO MES DE SETEM
BRO DE 2009

Fone
SoIcitaçao

Saldo ...nterior

419.648,56
lem
01

2043,36 2.043,36

o Serviços Forem Prestados
Declaremos que os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executado
Ach,",,-se Conforme, e Recebidos

ViI'nr I i"uido 2.043,36
Local da Entrego

orlzo o empenho da(s) despesa(s)

ocima dlscriminada(o).

Dala

assi'latura :

nome:

Dala
cargo

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidosfins,querecebi(emos)aimporlânciade(dois mil e quarenta e tres reais e ***
trinta e seis centavos* ******************) e pe&8quel cIou(amos)plena e irrevegável (J.Iitação.

Credor
Representada pelo Cheque n°
Dolo--1 I

1 o ordem do banco



Número da Empenha

000704/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotoção01.031.0001.2.001.3190.13.00.00 OBRIGACOES PATRONAIS
Desdabrornerto 3190130504 INSS - SUBSIDIOS DOS VEREADORES
FontedeRecursas01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívica José OliveiraRoso -CEP: 86802-970

CIII'J: 78.299.81510001-00

01001

Tipa da E"""nho

Ordinario

NOTADE
EMPENHO
1"VIA

Cotegario de Empenha

Comum
Recurso

- INSS Conto 000
Carta 00024

00022 I.N.S.S - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIALCredor
Endereça
C~J/ryF 29.979.036/0192-40
Licitação

Nao se

Fone
Salicloçoa

Aplica
V%r Orçada

765.380,00
RemQuant. Especificoçáa
O~ 1 VALOR REFERENTE ENCARGOS SOCIAIS

PARTE EMPRESA, DOS VEREADORES, RE
OLATIVO AO MES DE SETEMBRO DE 2009

Salda Arteriar
417.605,20

13622,40 13.622,40

o Serviços F...orn Prestadas
Declaramosque as O Moteriais F...om Ertregues

O Obro Execoiado
Achom-se Confarm Recebidas

Valor ( íquido 13.622,40
Local do Ertrego

Autoriza a empenha do(s) despesa(s)
acimo cIscriminodo(o).

Dolo 1 Dota

COl1loClar

\

assinatura:
nome: Orden ar s sa

Dota 1---1
carga

RECIBO

Declara(amas) poro os cleYidasfins, que recetli(ernas) a irnpartânciade ( treze mil seiscentos e vinte e dois **
reais e quarenta centavos

* * * * ** * * * * * * *** *) e peloqual dao.(ornas) pleno e irrevegáve! quitação.

Credor
Representado pela Cheque n-
Doto---1 1

a ardem da banca



MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL ~~ BRAsIL - RFB

SEFIP8.40 TAB.23.0 DATA: 25/09/2009 HORA: 15:28:28

1 - NOME 1 TELEFONE 1 ENDEREÇO

CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

CTO CIVICO JOSE DE OLIV ROSA O

CENTRO

APUCARANA

(0043) 34207000

86800-970

PR

2 - VENCIMENTO

(USO EXCLUSIVO INSS)

ATENÇÃO É VEDADA A UTILIZAçAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO

DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUÇÃO

PUBLlCADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR

7' t VERÁ SER ADICIONADA A CONTRIBUIÇAoOU IMPORTÂNCIA

,RESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATÉ QUE O TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MÍNIMO FIXADO.

I
Bb8600004964

11
161602102400

U
21829981~OU:4

11
010020090991

GUIA DA PREVIDtNCIA SOCIAL - GPS

3 CÓDIGO DE PAGAMENTO 2402

4 COMPETtNCIA 09/2009

5 - IDENTIFICADOR 78.299.815/0001-00

6 VALOR DO INSS(+) 49.616,76

7

8

9 VLR OUTRAS ENTIDADE~

10 - ATUAL.MONETÁRIAI

JUROS/MULTA/(+)

11 VALOR ARRECADADO 49.616,76

12 - AUTENTICAÇÃO MECÂNICA

PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

0,00

0,00



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

NOTA DE
EMPENHO

1'VIA
Número do Empenho

000661/2009
Ôrgõo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotaçõo01.031.0001.2.001.3390.14.00.00 OlARIAS - PESSOAL CIVIL
Desdobramento 3390141400 OlARIAS NO PAIS
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00006
00027

00169 IVAN LUCIO GARCIACredor
Endereço

CNPJ/CPF 722.025.729-53

Licitação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

90.000,00

Item Quent. Especificação
01 1 VALOR REFERENTE 2 OlARIAS PARA

SUA VIAGEM A CURITIBA PARA PARTI
CIPAR DO TREINAMENTO SOBRE CONTRO
LE DE PATRIMONIO JUNTO AO TCEPR,-
NOS DIAS 09 E 10/092009

Contrato Vencimento

08/09/09
SaidoAtual

68.800,00

Valor Total

Número
Fone

Solicitação

Valor Unitário

Saldo Anterior

69.200,00

r
400,00 400,00

Local da Entrega
Valor líquido 400,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Acham-se Conforme, it Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

Data_' J D~

t
Contador

assinatura:

nome: Ordenador da Despesa

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de(quatrocentos reais
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) epelaqualdou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Repre~ntada pelo Cheque nO

Data...Li..tl./~
t" SIordem do banco C%.f



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
ESTADO DO PARANÁ

Centro Civico José de Oliveira Rosa s/n - CEP 86800-235 - Fone (43) 3420-7000 - Fax: 3420-7007
E-mail: cma-pr@uol.com.br - Site: www.cma.pr.gov.br

RELATÓRIO DE VIAGEM

Nome:

Por ser a expressãO da verd;uie declaro o presente, ciente das

responsabilidades civis e criminais no tOcMte àS diárias ora recebidas.

Apucarana, ~ de de 4:v P

---..-- -
-..



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro CívicoJosé OliveiraRosa -CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

Documento
Extra

000117/2009

Tipo de Documento

Extra-Ore
Conta

01651
Descrição da Conta Extra-Orçamentória

Pensao A1imenticia

Credor 00262 JANAINA RIBEIRO CILIAO GASPAROTTI
Endereço RUA RENE CAMARGO DE AZAMBUJAS 633 CENTRO
CNPJICPF 879.896.629-49 Fone
Licitação Número SoIic~açao Contraio
Nao se Aplica

Valor Orçado Saldo Anterior

Valor ToIal

(

Especilicação
VALOR REFERENTE
DE PAGAMENTO DO
DE 2009

DESCONTO EM FOLHA
MES DE SETEMBRO

lem Quant.
01

1162,50 1.162,50

Desconto
Local da Entrega

0,00

Villor I í'luído 1. 162, 50

o
Declaramos que os O

O
Acham-se Conl

Serviços Foram Prestados
Materiais Foram Entregues

a Executada

e c. o e Recebidos

Altorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima clscriminado(a).

Dala_I_1

Contador

Data

assinatura:
nome:

RECIBO

Declaro(amos)poraosdeviOOsms,querecebi(emos)airnpa1ânci8de(um mil cento e sessenta e dois reais e
cinquenta centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pet8qualdou(amos)plenae irrevegável qu~ação.

-
c~<>-

Credor
Representada pelo Cheque n"
Data I~

a ordem do banco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
CerUo Cívico José OUveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

Tiro de Documento

Extra-Ore000129/2009
Conta

04007
Descrição da Conta Extra-Orçamentária

FARMACIA SAO JOSE

00278 J. C. VI EIRA COM. DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA.Credor
Endereço
CIIJ'J/CPF 08.995.121/0001-22
Licitação

Nao se Aplica
Valor Orçado

Documento
Extra

Número
Fone ( 4 3 )
SoIic~açõo

Saldo Anterior

lem Quant.
01

Especificação
1 VALOR REFERENTE

DE PAGAMENTO DO
DE 2009 10,40

DESCONTO EM FOLHA
MES DE SETEMBRO

Desconto
Local da Entrega

Valor I i'll/ido

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Maleriais Foram Entregues

D Obra Execliada
Acharn-se Conforme, Aceito e Recebidos

Aliorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discrirni1ada(a).

Data_1---1 Data

assinatura:
nome:

Data
cargo

RECIBO

Vencnnerto
24/09/09

Saldo Atual

Valor Total

C atador

10,40

0,00

10,40

Declaro(amos) para os devidos fins, que receloi(emos) a Importãnclade (dez reais e quarenta centavos * * **** * * *

**** * * * * * * * * * * ** * * ** * ********* * * * * * * * * * * *) e peta qu81 dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Data _1---1_ Representada pelo Cheque n°
Data 1 1

a ordem do banco

- ---



(J'í fV\/T!J.,y (1I\.,u-rí Ct'PI>(l. 0(- A{J0UrílJ'r-J?(

REQUISiÇÃO DE MATERIAL (N? )
Seção Serviço

QUAN! UNIt\ DESCRIÇAO "'IDR

Total

/ / / /
si_I

Solicitado por Autorizado por Recebido por

Cód.15_230



NYrnero do Empenho

000696/2009
Õrgóo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade01 Camara Municipal
Dotação01. 031. 0001. 2.001. 3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL
Desdobramento 3390141400 DIARIAS NO PAIS
FonIedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro C...ico José Oiveira Rosa -CEP: 86802-970

CNPJ 78.299.815/0001-00

NOTADE
EMPENHO

1" VIA

01001
TIpO do Empenho

Ordinario

CoIegoria de Empenho

Comum

Recurso

Conta
Conta

00006
00027

00094 JOSE AIRTON DE ARAUJOCredor
Endereço

CNPJ/CPF 739.889.019-20
Liclação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

90.000,00

Rem Quant. Espec~icação
01 1 VALOR REFERENTE 2 DIARIAS PARA

SUA VIAGEM A CURITIBA PARA TRATAR
DE ASSUNTOS DE INTERESSE DESTA
MUNICIPALIDADE JUNTO A ASSEMBLEIA
LEGISLATIVA, DETRAN E HOSPITAL
EVANGELICO, NOS DIAS 23 E 24/09/09

Número
Fone
SoIiclaçóo Controlo Vencimento

23/09/09
Saldo Atual

67.800,00

ValorTotal

Saldo Anterior

68.200,00

400,00 400,00

Lu-..;al da Entrega
Valor I íquirJo 400,00

o Serviços Foram Prestados

Declaramos que os O Materiais Foram Entregues

O ObraExec a
Acham~seCon1orme,A ecebidos

Autorizo o empemo da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

Dala---1---1

Data_1---1_
sa

assinatura:

norne :

RECIBO

Dectaro(amos)para os devidos fins, que recel>i(emos)a importância de (quatrocentos reais
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qualdou(amos) plena e rrevegável quitação.

Credor
Representada pelo Cheque nO

Dala 3.JEV.Il.!L-.
a ordem do bonco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
ESTADO DO PARANÁ

Centro Cívico José de Oliveira Rosa s/n - CEP 86800-235 - Fone (43) 3420-7000 - Fax: 3420-7007
E-mail: cma-pr@uol.com.br - Site: www.cma.pr.gov.br

RELATÓRIO DE VIAGEM

Nome:

Destino da agem:

~ Período: De ~~ro9 até ~dI ()0'1

Por ser-a -eXpressão dá Ve!'iiadé declaro o presente, ciente das

responsabilidades civis e criminais no tocante as diárias ora recebidas.

Apucarana, ~ de

Cargo:

Responsável:

--.--------



CÂMARA MUNICIP AL DE APUCARANA
Cemro CívicoJosé OliveiraRosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.8151U001-00

NOTADE
EMPENHO

1. VIA

000660/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL
Desdobramemo 3390141400 DIARIAS NO PAIS
FomedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Número do Empenho Recurso

Coma
Coma

00006
00027

00168 JOSE MARCELO SOUZA DA SILVACredor
Endereço
CNPJICPF 626.228.709-49
Lic~ação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

90.000,00

Item Quent. Especificação
01 1 VALOR REFERENTE 2 DIARIAS PARA

SUA VBIAGEM A CURITIBA PARA TREI-
NAMENTO SOBRE CONTROLE DE PATRIMO
NIO NO TCEPR, NOS DIAS 09 E
10/09/2009

Comrato Vencimento
08/09/09

SaldoAtual
69.200,00

ValorTotal

Número
Fone
Soiic~ação

Valor Unitário

Saldo Anterior

69.600,00

400,00 400,00

Local da Emrega
Valor líquido 400,00

Data

o Serviços Foram Prestados
Declaramosque os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Acham.seConforme, it Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa ,C mador

I
i

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos tins, que recebi(emos) a importância de(quatrocentos reais
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pelaqualdou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Repre~ada'pelo Chequen°
Data...Li ru, I~

SIordemdo banco QíÇ



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
ESTADO DO PARANÁ

Centro Cívico José de Oliveira Rosa s/n - CEP 86800-235 - Fone (43) 3420-7000 - Fax: 3420-7007
E-mail: cma-pr@uoLcom.br - Site: www.cma.pLgov.br

RELATÓRIO DE VIAGEM

Nome:

Destino da Viagem:

Período:DeJb-;
~ 1lSi--atéj,Q}~ &;

Descrição e Exposição da Viagem: 1/L

Por ser à ex~ davC!!rdade declaro o presente, ciente das

responsabilidadescivis e criminais no tocanteasdiárias Orarecebidas.

Apucarana, íl2- de de

Cargo:

Responsável:

-- -- --



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815..0001-00

NOTADE
EMPENHO

1" VIA
Número do Empenho

000637/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301700 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum

Rec so

Conta
Conta

00007
00034

Credor 00013 J.R.COPIAS LTDA.
Endereço RUA DR. OSVALDO CRUZ 1514 CENTRO
CNPJICPF 03.052.410/0001-74
Licitação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

Item Quam. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE RECARGA DE 2 CARTUCHOS
A ESTA CAMARA MUNICIPAL, CONFORME
COMPROVANTE

Número

Fone

Solic~ação

Valor do Empenho
120,00

Valor Un~iirio

Vencimerto
28/08/09

Saldo Alual
193.440,28

Valor Total

Contrato

Saldo Anterior
193.560,28

120,00 120,00

Local da Entrega
Valor líquido 120,00

o .Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiais Foram Entregues

DObra ada

Acham-se Conform ecebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Dala ---1 Dat

assinatura:
nome:

Data I
cargo \

ontador

\

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de(cento e vinte reais * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * ***** * * *** * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegãvel quitação.

Credor
Representada pelo Cheque n°
Data I I

a ordem do banco

--- ---.--



Frete por Conta PLACA DO veiCULO UF CNPJI CPF

1. Emitente
2. Destinatário

MUNIClplO UF INSCR. ESTADUAL

NÚMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

INFORMAçOES COMPL.EMENTARES RESERVADO AO FISCO N° DE CONTROLE
DO FORMULÁRIO

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

OPYMASTER
J.R. CÓPIAS LTOA.

Suprimentos para Copiadoras,
Informática e Assistência Técnica

NOTA FISCAL MODELO 1

Qd SAlDA

O ENTRADA

003359

Rua Osório Ribas de Paula, 1.717
CEP 86.802-710 Vila Vitória

Fone/Fax (43) 3422-4564
Apucarana Paranã

1'V11%
REMETEN:t'e 1

D~S1INA1AA10

DATA LIMITE PARA
EMISSÃO

02/08/2010

Inscr. Est. do SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO

't 'tO VO
000 4o,QO

VAlOR DO FRETE VALOR DO SEGURO OUTRAS DESP. ACESSÓRIAS VALOR TOTAl DO IPI

CÁLCULO DO IMPOSTO

BASE DE CÁlCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE cALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST.

TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME I RAZAo SOCIAL

QUANTIDADE ESP~CIE MARCA

ENDEREÇO

DADOS ADICIONAIS

GRÁFICAAPAE -Assoe. de P. eA. Excep. de Califómla -Av. Getulio Vargas, 114 - Califómia - Pr. -Iose. 631.00490-58 - CNPJ 6092234110001-20 -10 Tis. 3.126 à 3.315- 25x5 -AICF. 21119222-60 - 0212009

NOTA FISCAL

003359



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oli_a Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

1"VIA

000675/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dma~001.031.0001.2.001.3390.14.00.00 OlARIAS - PESSOAL CIVIL

Desdobramento 3390141400 OlARIAS NO PAIS
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Número do Empenho Recurso

Conta
Conta

00006
00027

00138 JULIO CESAR RAVAZZI SANTOS

nem
01

(~

Credor

Endereço

CNPJ,ryF 240.151.489-91
Licftação
Dispensada por Limite

Valor Orçado
90.000,00

Quant. Especificação
1 VALOR REFERENTE A 2 OlARIAS PARA

SUA VIAGEM A CURITIBA, JUNTO AO
TCEPR, PARA TRATAR DE ASSUNTOS
RELATIVOS AO BALANCO DE 2008, NOS
DIAS 15 E 16/09/2009

Fone
Solicftação Contraio Vencimento

14/09/09
Saldo Atual

68.200,00

ValorTmal

Saldo Anterior
68.600,00

400,00 400,00

Local da Entrega
V"lor líquido 400,00

Data_'_'_ cargo
espesa

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiais Foram Entregues

D Olor ecWoda
o Recebidos

AItorizo o empenho da(s) despesa(s)
acimo discrimlnodo(a).

Data ---1---1

assinatura:
nome:

RECIBO

Dectaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) 8 importância de(qua trocentos reais * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * ***************** ** * * * * * * * * *) e pelaqualdou(amos)plena e irrevegével ql.ilação.

Credor
a ordem do banco

-------



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
ESTADO DO PARANÁ

Centro Cívíco José de Oliveira Rosa s/n - CEP 86800-235 - Fone (43) 3420-7000 - Fax: 3420-7007
E-maíl: cma-pr@uol.com.br - 5ite: www.cma.pr.gov.br

RELATÓRIO DE VIAGEM

Nome:

Descrição e Exposição da Viagem.:

Por ser.at:X~da verdade dechlrO o presente, ciente das

responsabilidades civis e criminais no tocante as diárias ora recebidas.

Cargo:

--



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP:86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO
1"VIA

I

000719/2009
Õrgõo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotaçõo 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390302400 MATERIAL PARA MANUTENCAO DE BENS IMOVE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
llÜrnero do Empenho Recurso

Conta

Conta
00007
00039

Credor 00389 L C RODRIGUES E RODRIGUES LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ 972 CENTRO
CNPJICPF 05.289.809/0001-07
lic~açõo
Dispensada por Limite

Valor Orçado
300.000,00

lem Quant. Especificação

01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,
REFERENTE FORNECIMENTO DE
REGISTRO, MANGUEIRA, BRACADEIRA A
ESTA CAMARA MUNICIPAL, CONFORME
COMPROVANTE

f'.kJmero
Fone 43
SoIic~açõo Vencimento

30/09/09

Saldo Atual
182.765,50

Valor Total

Saldo Anterior
182.811,50

46,00 46,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiois Foram Entregues

D Obra Exec da
Acham-se Conforme, ecebiclos

Valor I ;quido 46,00
Local da Entrega

Altorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Data 1
Data

Data

ntador

assinatura:
nome:

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de(quarenta e seis reais * * * * * * * * ** * ** * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegavel quiação.

Representada pelo Cheque n°
Data I I "

ordem do banco

---- -



NOTA FISCAL DE VENDA AO CONSUMIDOR
Série

D1 228,A

NAo VALE COMO RECIBO

MereadaJJte & C1a. Ltda.
RUA POIIbI Gl'I*8, 131.4 -

ApUtanU . PanDá . 1Pu. 63601125-84
- CNPJ 75 266 61J18ll1--41

5 u...50 161f.D1a 001 . 28013 .Iuf. fal838B2.2". 8/2008



Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho Calegoria de Empenho

000567/2009 01001 Ordinario Comum
Ôrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade01 Camara Municipal
Dotação01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO Conta
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE Conta

FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oüveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81511)001-00

NOTADE
EMPENHO
1"VIA

/
r

00007
00033

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
EndereçoRUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJICPF 77.994.804/0001-88
Lic~ação
Dispensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00

Item Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
SoIic~ação Contrato Vencimento

30/07/09
Saldo Atual

203.263,79
Valor Total

Saldo Anterior

203.297,03
Valor Unitário

33,24 33,24

Local da Entrega
Valor Líquido 33,24

Data Data

Contador

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Msteriais Foram Entregues

D Obra Executada
Acham-se Conforme, e ecebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)

acima discriminada( a).

assinatura:
nome:

Data
cargo

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de (trinta e tres reais e vinte e quatro c
entavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Data --1
Credor

Repre~ada pelo Cheque nO
Data t( I.EIJ 01 .

a ordem do banco F

------- ------



'"""~'I!I!NICIPAL DE APUCARAMA {) ""1B:199.815/0001-00
DATADA

"!'fflq 1201

''''''fIt' CENTROCIVICO JOSE DE OLIVEIRA ROSA "''''''é~W« IC.E.P.
8b.B(iO-2 DA"DA~20

""" A~UCARAHA 1'"""""(43)3420-]000 I'.'. /!r'mT\j"" _DA""""14:22

DESCRICAO DOS PRODUTOS ics T ! UI, c;'DE I QUANTIDADE I VALOR UNITARIO I ~)_;< I VALOR TOTAL LIQUIDO I ~clr\~

80RRACHA MERCUR SUPER 20 MERCUR 41 U
CADERNOUMI,. 8Xl CREDEAL PAISAGEM 1.0FL CREDEAL 41 U 100 399 3. 9
CANETAESF.PILOT BPGP-S.SR!P-I0R 1.0 AZUL PiLOT 41 U 300 360 10. (I
CANETAESF.PILOT 8P6P-S.6RIP-I0R 1.(1 PRETA PILOT 41 ~2

(.0 300 7. o
CANETAESF.PiLOT BP6P-S.SRIP-I0R 1.0 VERMELHAPILOT 1 300 300 10. v

BASE DEj'..J.tÇULODO ICMS

0.00
VAlOflOOICMS 0.0 BASE DE CÁLCULO ICMS SUBSTITUIÇÃO

0.0(1
VALORDO ICMS SUBSTITUICÃO VALOR TOTAL DOS PAODUTOSV. o 33.2

~~rleTE
0.00

VALQADOSEGURO

O.v
OUTRASDESPESAS ACESSÓRIAS

0.00
VALORTOTALDOIPI OTOTALDANCffA

Q. 33.2

Liberal Livraria e Papelaria Ltda.
RUA DR. OSNALDOCRUZ, 51v - CENTRO
APUCARANA-PR CEP: 3..3VO-720
FONE/FAX, (43)30>3-..33 143)3033-..33
li~ral@net21.co..br

NOTA FISCAL FATURA

D ~A[DA D ENTRADA

N.
NF.: ;)894B7
PA6: \!1/(;1

DESTINATÁRK)/REMETENTE

""7] .994.804/0001-88

""'~6~\!m8-50

t9VIA
DESTlNATÁRIO/

REMETENTE

DATA LIMITEPARA
EMISSÃO

18/08/2010

FATURA

DADOS DO PRODUTO

CÁLCULO DO IMPOSTO

TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS
NOMEI SOCIAL

ENDEREÇO

FRETE POR CONTA

1-EMITENTE
2-DESTINATÁAIO

MUNICIPK>

CAOOVECULO U.F C.N.P,J.(M,F,)IC,P.F

U,F INSCRIÇ ESTADUAL

NUMERO PESOSflUTO PESO L UIDO O.iií

RESERVADO AO ASCO
NII DE CONTROLE

DO FORMULÁRIO

143857
GAAFICAIP LTDA,.flODCELSOGAflCIACID.2222.JD,ANAELlSAII.CEP86188.000'FONE(43)3174-4000.CAM8 .PR,CNPJ 18.58672410001.56' I.EST.61102911.{16.6 'MOD.1-02/2(lQ9.AIDFN'21845362.84.PA.DATALlMITE:16106l2010



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico Jo.é mveira Ro.a - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho

Ordinario000656/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
De.dobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecurso. 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado)Exe

01001

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJICPF 77.994.804/0001-88
Licttação
Dispensada por Limite

Valor Orçado
300.000,00

Item Quant. Especi1icação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

NOTA DE
EMPENHO

l' VIA
Categoria de Empenho

Comum

Conto
Conto

00007
00033

Vencimento

03/09/09
Soldo Atual

192.009,19

Valor Total

Fone
SoIicttação ContratoNúmero

Saldo Anterior

192.075,39
Valor do Empenho

66,20
Valor Unttário

66,20 66,20

Local do Entrego
Valor Líquido 66,20

Declaramos que 0$
o Serviço. Foram Prestado.
D Materiais Foram Entregues
O Obro Executado

eito e Recebidos
Dato_I

Autorizo o empenho da(.) de.pe.a(.)
acima cliscriminada(a).

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa

Doto_1---1_
cargo

RECIBO

,

Decloro(amo.) pera o. devido. fin., que recebi(emo.) o importânciade( sessenta e seis reais e vinte centavos

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pelaqual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Dato ---1
Credor

---- -------

" o ordem do banco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho

Ordinario000643/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
Fonte de Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Qedor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJ/CPF 77.994.804/0001-88
Lic~ação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00
Item Quant. Especiticação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE FITA
CREPE, CONFORME COMPROVANTE

NOTA DE
EMPENHO

1aVIA
Categoria de Empenho

Comum

Conta
Conta

00007
00033

Vencimento
31/08/09

Saldo Atual
193.363,48

ValorTotal

Fone
Solic~ação ContratoNúmero

Saldo Anterior

193.402,28
Valor do Empenho

38,80
Valor UMório

38,80 38,80

Local da Entrega
Valor líquido 38,80

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Acham-se Conforme, A itoe Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

assinatura:

nome: Ordenador da Despesa

cargo
Data 1 1_

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidosfins,querecebi(emos)aimporlânciade(trinta e oito reais e oitenta centavos

* * * * * ** * *** * ** * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Representada pelo Cheque nO

Data I ICredor
a ordem do banco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José OHveira Rosa - CEP: 86802-970

CllPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

1" VIA
Número cio Empenho

000626/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo cio Empenho

Ordinario

CoIegoria de Empenho

Comum

Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Qeclor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJ/CPF 77.994.804/0001-88
Licitação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

item Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
Solicitação Controlo

Saldo Alierior

193.661,44

(

36,26 36,26

Local da Entrega
Valor líquido 36,26

o Serviços Foram Prestados

Declaramos que os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executada

Acham-se Conforme,
.

e Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesais)

acima discriminada(a).

Doia---1---1_

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa

Doia
cargo

RECIBO

Declaro(amos) para os deviclos fins, que recebi(emos) a importância de ( trinta e seis reais e vinte e seis ***
centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(smos) plena e irrevegável quitação.

Qedor
Representada pelo Cheque n°
Doia I I

a ordem do bancoDoia

L



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CIIFJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

1" VIA
Número do Empenho

000583/2009
Ôrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
fonte de Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum

Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Oedor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.

Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJICPf 77.994.804/0001-88
Lic~ação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

Item Quant. Especiticação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE ENVELO
PES E PAPEL SULFIT A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
Solic~ação

Valor Unitário

Vencimento
06/08/09

Saldo Atual
200.193,85

Valor Total

Saldo Anterior
200.327,57

133,72 133,72

Local da Entrega
Valor Líquido 133,72

Data I

o Serviços foram Prestados
Declaramos que os O Materiais forem Entregues

O Obra Execut_
Acham-se Conforme. it e Recebidos

ALtorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

assinatura:
nome: ordenador da Despesa Contador

Data
cargo

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidosflns,querecebi(emos)aimportânciade(cento e trinta e tres reais e setenta
e dois centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * ** * * * * * * *) e pela qual dou(amos) ptena e irrevegável quitação.

Credor
Representada pelo Cheque n°
Data I I

e ordem do banco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa -CEP: 86802-970

CNPJ 78.299.815.(1001-00

NOTADE
EMPENHO

1"VIA
Número do Empenho

000602/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

CoIegoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
C~J/ryF 77.994.804/0001-88
Licitação
Dispensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00

Item Quem. Especificação

01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,
REFERENTE FORNECIMENTO DE PAPEL
SULFIT A-4 E CDs A ESTA CAMARA MU
NICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Fone
SoIic~ação

Valor do Empeniho

191,00
Valor Unlário

Vencimento

17/08/09
Saldo Atual

196.428,40

ValorTotal

Contraio

Saldo Anterior

196.619,40

I

191,00 191,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executada

Acham-se Conforme, Ac. e Recebidos

Valor líquido 191,00
Local da Entrega

Autorizo o empeniho da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

Dala---1---1_

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa Contador

Dala
cargo

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidostins,querecebi(emos)aimportânciade( cento e noventa e um reais************

* ** * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e peta qual cIou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Representada pelo Cheque nO
Dala 1 1

a ordem do bancoDala_I



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa -CEP 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTA DE
EMPENHO

18 VIA

Número do Empenho

000592/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação01. 031. 0001. 2 _ 001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
EndereçoRUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJICPF 77.994.804/0001-88
Liclação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

lem Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE PASTAS
CLASSIFICADORAS A ESTA CAMARA MU
NICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
Solicitação Contrato

Saldo Anterior

197.390,32
Saldo Atual

197.354,52

Valor Total

35,80 35,80

Local da Entrega
Valor Líquido

o Serviços Foram Prestados
Declaramosque os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Acham-se Conforme,Ac. e ecebidos

Autorizo o empenho de(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

Data D

35,80

assinatura:
nome: Ordenador de Despesa Contador

Data-'-'_
cargo

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidosfins,querecebi(emos)almporlânciade(trinta e cinco reais e oitenta *******
centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * ** * * *) e pelaquatdol(amos)plenae irrevegável quitação.

Credor
Representada pelo Cheque n°
Data I I

Data-,-,_



IlÜmero do Empenro

000614/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
Fonte de Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro CívicoJosé OiveiraRosa - CEP:86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO
1"VIA

01001
Tipo do Empenro

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO
CNPJICPF 77.994.804/0001-88
Liciação

Dispensada por Limite
ValorOrçado

300.000,00
Rem Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
SoIicRação Contrato Vencimento

21/08/09
S8Ido Atual

195.575,82

ValorTotal

Saldo Anterior

195.597,81

21,99 21,99

o Serviços Foram Prestados
Declaramosque os O Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Acham-seConforme, Ac . o Recebidos

Valor líquido 21,99
Local da Entrega

Autorizo o empenho d8(s) despesa(s)
acima discriminad8(o).

Dfl.a 1_1 Dfl.a

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa Contador

RECIBO

Declaro(amos)paraosdevidosfins,querecebi(emos)aimporlânciade( vinte e um reais e noventa e nove ****
centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * ****** * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
RepresentadapeloChequen°~o ordemdobanco
Data I I



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815.()OO1-00

Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho

Ordinario000501/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO

CNPJICPF 77.994.804/0001-88
Lic~ação
Dispensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00

ttem Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

NOTA DE
EMPENHO

1aVIA
Categoria de Empenho

Comum

Conta
Conta

00007
00033

Vencimento

09/07/09
Saldo Atual

210.831,28
Valor Total

Fone
Soldação ContraioNúmero

Saldo Anterior
210.991,06

Valor do Empenho
159,78

Valor Un~ário

159,78 159,78

Local da Entrega
Valor líquido 159,78

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Maleriais Foram Entregues

DObra ecutada

Acham-se Conforme eO e Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Data _I

assinatura:

nome: Ordenador da Despesa

Data_1_1_
cargo

RECIBO

Dat

Contador

Declaro(amos)paraosdevidosfins,querecebi(emos)aimportânciade(cento e cinquenta e nove reais e *****
setenta e aito centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pelaqual dou(amos)plena e irrevegável quitação.

Representada pelo Cheque nO
Data 1 1Credor

- ------
_.' -~ ~

a ordem do banco



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico Jo.é OIiveiro Ro.o - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

NOTADE
EMPENHO

1aVIA
Número do Empenho

000493/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotoção 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
De.dobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecurso. 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum

Recurso

Conto
Conto

00007
00033

Rem
01

("

Credor 00024 LIBERAL LIVRARIA E PAPELARIA LTDA.
Endereço RUA OSVALDO CRUZ CENTRO

CNPJ'CPF 77.994.804/0001-88
LicRação
Dispensada por Limite

Valor Orçado
300.000,00

Quent. Especificação

1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,
REFERENTE FORNECIMENTO DE PASTAS
CATALOGO A ESTA CAMARA MUNICIPAL
CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone
SolicRação

Valor Unitário

Saldo Atual
211. 713,11

Valor Totol

Saldo Anterior
211. 751, 81

38,70 38,70

local de Entrego
Valor Líquido 38,70

Doto Doto

D Serviço. Forom Prestodo.
Declaromo. que o. O Moteri... Foram Entregue.

O Ob cutado
Acham-se Conform, it e Recebidos

Autorizo o empenho do(.) de.pe.o(.)
acima discriminada(a).

assinatura:

nome: Ordenador da Despesa Contador

RECIBO

Declaro(amo.)poroo.devido.fin',querecebi(emo,)oimportânciade(trinta e oito reais e setenta centavos
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor

Repre.entada pelo Cheque nO

Doto_'_'_'
o ordem do banco



OESCRICAO DOS PRODUTOS !cSTI JrJIC~~,E: QUANTIDADE i '/ALGR UNITARIO IrsEE';CI VALOR TOTAL LIQUIDO I :~h\~

PASIA CATALOGO CREPEL OfI~O C/50 PLASTICOS INCORPAST 04 UN 3.0 12.9 38.70 o
GRAMPOGRAMPEADOR26/6 C 5000 CRAP DOURAOOIRPEl 04 UN 2.0 4.9 9.98 o
PAPELESP.FILIP.LINHO BRA o 180{50 FILIPERSON 04 UN 2.0 11.9 23.80 o
PAPELSULf.A-4 210X297 OFFICECO LEIION 75G 500 FL GOROINHOICX 0104 CX 2.0 126.0 m.oo o
ENVELOPESACO FORONI 162X229 OUROFORONI (pc 1001 04 PC 1.0 9.7 9.72 o
RARCADOR FABER CO RARKER CO{OVO MEOIA PR fABER CASTELL O. UN

4:~
2.5 10.36 o

PASTA CLASSIF.MOLA ESP.PLAS .1021 CINZA POLYCART 04 UN 20. 1.7 35.80 o
CD"-'~VAVEL 700 MB80MN52XP S/ENV. NULTILASERMULTILASER(PT I OOU PI 1.0 64.0 64.00 o
PAf >ULF.A-. 210X297 fANACOPY75GR500 FLS FANACOPYfcx 101 04 cx Ij 125.0 125.00 o
PORIA CLIPS CANETA E PAPEL ACRIMET 940 AZUL ACRIMEI 04 UN 1. 10.. 10.49 o
PORTACLIPS CANETAS E PAPEL OELLO 3005-H CRISIAL DELLO O. UN 1. 11.5 11.50 o
ARQUIVO MORIO TILIBRA IILIBRA 04 UN 20:~ 2.5 51.80 o
fIlA DUREXADERE710 45X45 IR ADERE(PC 041 04 PC 1. L~ 7.30 o
FilA CREPEADERETAPEFIX 427 IBX50 ADERE(PC 16) 04 PC

I:~
31.~ 31.50 o

ALMOFADACARIMBO PILOI N.3 AZUL PILOT O. UN 1. 13.9 13.90 o
ALMOFADACARIMBO PILOT N.3 PftETA PILOT O. UN I:~

13.9 13.90 o
REGISTRADORAI CNIES OFICIO PRETO LL 1001 CHIES 04 UN 1. 12.5 12.50 O

Liberai Livraria e Papeiaria Ltda.
RUA ANTONIO JOSE DE OLIVEIRA. 293 - BARRAfUNDA
APUCARANA-PR CEP: 86.800-490
fONE/FAX: (43)3033-6733 1.313033-6733
líbera12tnet21.coI.br

NOTA FISCAL FATURA

Q SAíDA D ENTRADA
NF.: 041212
PAG: 01101

1°VIA
DESTINATÁRIO!

REMETENTE

DATA LIMITE PARA
EMISSÃO

18/08/2010

C.N.P.J.

DESTINATÁRIO/REMETENTE
NOME I RAZÃO SOCIAL

INSCR ESTADUAL 00 SUBSTITUTO TRIBUTÁRIO INSCR A UAL:

C.N.P,J./C.P.F OATA DA eM&SSAo

FATURA

ENDEREÇO

MUNICPIO

DADOS DO PRODUTO

CÁLCULO DO IMPOSTO

BAS ~ÁLCULOOOICMS VALQRDOICMS BASE DE CUlQICMSSUBSTITUIÇÃO VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

VALOR 00 FRETE VALOR 00 SEGURO OUTAASDESPESASACE IAS VALOA TOTAL 00 IPi

TRANSPORTADOR IVOLUMES TRANSPORTADOS
NOMEI RAlA(} SOCIAL

ENDEREço

FRETE POR CONTA

1-EMITENTE
2-DESTINATARIO

MUNIC 10

PLACADO VE CULO U.F. C,N.P,J (M,F.) ICP.F

U.F INSCRIÇ ESTADUAL

QUANTIDADE ESPCIE NUMERO PESO BRUTO PESOL UIDO

0.00 0.00
DADOS ADICIONAIS

RESEAVADO AO FISCO
N2 DE CONTROLE

DO FORMULÁRIO
VENDEDOR .."g
CONDICOE
COMPRAD
u* ENPu, NAO 142836

GRAFIGAIP LTOA,' ROO, CELSO GARCIACID,2222.jD.ANA ELISA 11. CEP 86188.000' FONE 1431 3174..4000. CAMB -PR.CNPJ78.586.7241OOO1.56'I.EST.6110291HI6.6.00014.141.001a147,OOO'MOO,1'0212009'AIOFN'21845382-54-PR.OAULlUITE1BI08I2010

-------- - -.-------



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveir. Ros. - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

NOTA DE
EMPENHO

13VIA
Númerodo Empenho

000665/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dot.ção 01.031.0001.2.001.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL
Desdobr.mento 3390141400 DIARIAS NO PAIS
Fonte de Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Empenho

Ordinario

Calegoria de Empenho

Comum

Recurso

Conta
Conta

00006
00027

00338 MARCOS ANTONIO MARTINSOedor
Endereço
CNPJICPF 979.609.189-53
Lic~ação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

90.000,00

RemQuant. Especificação
01 1 VALOR REFERENTE A 1 DIARIAS PARA

SUA VIAGEM A CURITIBA PARA TRATAR
DE ASSUNTOS DE INTERESSE DESTA MU
NICIPALIDADE JUNTO A SECRETARIA
DE MEIO AMBIENTE, NO DIA
10/09/2009

Número
fone
Solic~ação

Valor Unitário

Vencimento
10/09/09

Saldo Atual
68.600,00

Valor Total

Saldo Anterior
68.800,00

/

200,00 200,00

o
Declaramos queos O

O
Acham-se Conform ,

Valor Líquido 200,00
Local da Entrega

os Foram Prestados
.

oram Entregues
ec ada

o Recebidos

Autorizo o empenho da(s) despes.(s)
acima discriminada(a).

Dala _I

assinatura:

nome: Ordenador da Despesa Contador

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de(duzentos reais
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

epres\WIada pelo Chequen"
Dala -Li Li O Y .

a ordem do banco

-- --- ----



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
ESTADO DO PARANÁ

Centro Civico José de Oliveira Rosa s/n - CEP 86800-235 - Fone (43) 3420-7000 - Fax: 3420-7007
E-mail: cma-pr@uol.com.br - Site: www.cma.pr.gov.br

RELATÓRIO DE VIAGEM

Nome:

Destino da Viagem:

Período: De 15J~daté 1fiJ~ oC/,
Descrição e Exposição da Viagem:

Por ser.a cicpres$ioda ~ declaro o presente, ciente das

responsabilidadescivis e crimínais no tocante as diáriason! recebidas.

Apucarana, ltí de

Responsável:

--- - - -- --



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oüveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81511)001-00

NOTADE
EMPENHO

1aVIA
Número do Empenho

000652/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390:502400 MATERIAL PARA MANUTENCAO DE BENS IMOVE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00039

Credor 00208 MAURICIO NUNES PINTO CHAVEIRO
Endereço RUA CORIFEU DE AZEVEDO MARQUES 47 CENTRO
CNPJ'CPF 05.823.924/OOO1-01 Fone 3422-9025
Licitação Número Solicitação Contrato
Dispensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00

Item Quem. Especificaçáo
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE COPIAS
DE CHAVES A ESTA CAMARA MUNICIPAL
CONFORME COMPROVANTE

Saldo Anterior
192.921,50

Valor do Empenho

50,00

Valor Un~ário

Vencimento

02/09/09
Saldo Atual

192.871,50

ValorTotal

50,00 50,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Materiais Foram Entregues

O Obra Executada
Ach&m-se Conforme,Aceit ec bidos

Valor líquido 50,00
Local da Entrega

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

assinatura:
nome:

Ordensdor da Despesa

Data_'_'_ cargo

Data_'_'_

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins,

*******************
s)aimportânciade(cinquenta reais * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Repres9niadweJo Cheque n°
Data_2:-' r , 09 .

"if aordemdobanco Q;r

--



~IJ &IIAVEIf smlÇOl
Mauricio Nunes Pinto Chaveiro

Autos,_. eorm.etc.
CoI(43)991311092.Fone (43) 3422.-

RuaCcrllou__~. 41.Apucor8ne- PR

CNPJICPf05.823.112410001.01 Inocr.Mun. 008931

/f'R..Wlil'W.pCt'"I'l~ <8J0.41.1512-RIa CItnf,1M
~- . ~1 fO.FaI3:lff.1«1O

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS

Série'A'

2075
Nal da Opor.: ProsIaçIo da 5eMçoo

CUENTE

Ao(s)Sr.(s)

End

CId EstadoJ:,

Gráfica e Editora A Gráfica LIda
(43)3426-2288 ~ Apucarana

- Pr
Av<Gov. Roberto da Silveira, 901

CNPJ: 06.197.9681ooQ1-36 .IE: 90304812-30-

C5TIs NF Prestaçao de Serviços - 50x3 - 1851 a 2100
SF "~o'53/09 de 06K1212009-

Não vale como recibo

Valor dos Ser'Iiço6 R$ I,,
I,,,,,,,
I
I

li

Tola!destaNcIsR$ §, O. .co



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oü""ira Rosa - CEP: 86802-970

CIIJ>J:78.299.815.0001-00

NOTADE
EMPENHO

18 VIA

000676/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.33.00.00 PASSAGENS E DESPESAS
Desdobramento 3390339901 OUTRAS DESPESAS DE LOCOMOCAO
Fontede Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categorio de Empenho

Comum
Número do Empenho Recurso

COM LO Conta 00008
Conta 00078

Credor 00062 MAURO BERTOLI
Endereço CORREIO DE FREITAS
CNPJICPF 521.621.769-04
Licttação
Dispensada por Limite

Valor Orçado

50.000,00

lem Quant. Especificação

01 1 REEMBOLSO EFETUADO A PRESIDENTE
DESTA CASA, REFERENTE DESPESAS C/
SUA LOCOMOCAO, CONFORME COMPROVAN
TES EM ANEXO

Numero
Fone
Solicitação Vencimento

16/09/09
SaldoAtual

48.660,07
VaiorTotal

Saldo Anterior
48.922,39

262,32 262,32

o Serviços Foram Prestados
Declaramosque os O M81:eriaisForam Entregues

O Obro Executada
Acham-seConforme e Recebidos

I

Vala, t í'luírJo 262,32
Local da Entrego

A14orizoo empenha do(s) despesa(s)
ocimo discrirninado(a).

Dato I Data

assinatura:
nome:

Data---1---1_ car90

I ontador

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recel>i(emos) o importância de ( duzentos e sessenta e dois reais e ***
trinta e dois centavos * ** * * * * * * * * * * * * * * *

*) e pelo qual cIoI.(arnos) plena e irrevegóvel quitação.

Credor
Representado pelo Cheque nO
Data --Z1~ {Jt .

o ordem do bancoDIII.

~-------_._-_.- -----



NOTA FISCAl . N!!
/xX) O --""0 ~na

XX SArDA ENTRADA- 034027
1

~DAOPEftAÇÃ

,....
Dl'TJ ,.

'IOMEI SOCIAL

~
~ 0'/'mA IW1ClM..

~
ENDEREÇO

34,271 1,459

:g QCSCRIÇÁODOS8ER\11ÇOSPRESTIpJS

VALOAOOSERV.

0.00
0:00

> VALOA DO ISS

VALOA00 ICMS

0,00
IlASECÁ!.CDOICMSSueST

0,00
VALOAOO~SsueST_

0,00
VALOR TOTAL DOS PROOuTOS

0.:>,00

VALQRDO SEGUOO OUTRASDESP,ACESSónIAS VAU)I1 TOTAL 00 IPI

'F<E'H..CO'<T~

1.E~ITENTE
2-DESTINAT

MU'IlclPlO

PlACA DO VE{CULO

2EER 1477
U,F CNP.J,IC.P.F.

PR 78.299.815/0001-00

B.Re1enç~ I
V.Retffid<>I
N>~. . .

~ t.ru.Jl:.1"I

u lTill3: 1;;
C"'IXA: PFt:tRJg FROTA:

o FtJCA: [ffi 14
.. Pn/n-I8d.I'm...v_

RESERVADOAOFI8CO

0.:>.00
9:00

U,F INseRI OESTA.DUAl

FI< Ig;:}ffO

~

OOANTlDADE PEsoLloulDO

SlJffiT. TRIRIT,*IA
DEClBO 5141/01
RlOO ,*T. 455

RECEBEMOS DE PATRICIA DA/ANY LEOBET. OS PRQD. E I ou SERViçoS CONSTANTES DESTA N. FISCAL

DA.TADORECE~MENTO IDENTIFrc..o,ÇAQEASSlNATURADOAECEBI;DOR

15/09/2f:t'fi

NOTA RSCAL

N' 03<1027



-
""'" ""'~J'

, RESEflVAOON:lf!SCO

V.Reten~ IOO: 834
f'I.K.A: lfl7 WnUI TRIlUTIVUA

I 1G't...: ~51
AmA: ART. 55

i
tJímt;
IID6: 1
CAIXA: REJt:
FID!f: <i,4-.

NOTA FISCAL N!! I
SAlDA O ENTRADA. ... .

AvenidaSouzaNa.-,s,2855 - Sabará -Fone: (42) 3221-4556'
CEP: é4062-000 - Ponta Grossa - Paraná .

C.N,PJ.'IIJ'.

08.331.55410001-&

l'

5656

000o

L

I

049704

Pagi!lat'A 1
OesTlNATÁRIO/

REMETENTE

DATA UMfTE PARA
EMISSÃO. 13.08..21>10



ven~,a ouza aves, - a ar . one: 7- 55 ~i.VIA

CEP: 84062-000 . Ponta Grossa - Paraná CJ"-"J.M.F
08.331,554/0001-83

DESTINA.TÁRIOl
REMETENTE

W\llJm:ZAO"'~.

!

CFQP

!

INSCRESfOO&U8&1TI!JeUfi.mQ INSÇf>,IÇAoE&T4OIJ<'L
o.o.'AI-1MITI!NJU,

\eIDA . 5656 90388778-84 ft1IfIsJoO,~Wft10

NOMEIM2NJSQQ.OL Cl'll'Jlcn o.o.r",w.fllllSSM>

I CIM\'A IUIICIF~ OC ~(OOOOOO ) 78.299 .815/000HJO 1511J11'2fXfi

~'''''
!II.IfIfIOIPIST/IITO

I
-bA"ij;~!~~

iI 1511J11'2fXfi

I ~!
F'ONI;/F,JJc

I"'
INSCllIçIU:>ESTNJI.W. - "''''''07:36

2 l'WXl CMJm 5656 100 L 43,51 1.37 tlJ,O 18,C

I
8

I

I
MSEtlEc.o.lt:'JLOOO!CMS

O,C(
VAl.G«OOIGMS ~,~ ÇUlQUOlCWl&\ll!l&l VN,{)l\OOICUS.9I.IM ;uIÇJ\ VALORTQ\M.DOSPROOlIrOS

0,00 0,00 O,G(1 60,00

8 V/WJllOO1'!'ETE vAl.OI\oo~eGlII1O OlIrllAStlESl>EfiAS~ ~N..MTOTI\LOOII'\ V,I,U>II.TOTM.WlIKI'A

5
Wo..~ I fWJ.Q $OCW

60,00

J I

fl\f:KroFIC(fIr~

O 1

MAOO"","
"'

C,~.P)_IC.l'_f.
!.EV\'Et(IE
1.~rA/IKJ

~,~- I-wn ""
IIN9C/IIÇAOESf/IDI..W.

I ~"""'" .1' ~1-- -'" ,_.,'" ,_u'"oo

(í:r;t;~ 100; 10'00
I'II'S,WVMJO"VFIS(;Q

fVCA: OOasrrTIJ!!? tJ IRIM!>RIA

i
O

I
I<M...: ~511/01
~FROTA: RIC1'!3 !>RT. ~55 8 O
I'IJT.:

I
~I I1tNS: 1

CAIXA: !iEOC
O

rn:Nf: ! O.

I
006544

NOTA FISCAL

A 'd S N 2855 S b á F (42) 322 4
gSAfDA

6
o ENTRADA F'aoina

,.

-~-----_.._---



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

l' VIA
Número do Empenho

000664/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390302800 MATERIAL DE PROTECAO E SEGURANCA
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00042

Credor 00046 MAX INFORMATICA LTDA.
Endereço PRACA INTERVENTOR MANOEL RIBAS
CNPJ'CPF 02.054.085/0001-16
Lic~ação

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

Item Quent. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE PECAS
PARA MANUTENCAO DAS CAMERAS DE
SEGURANCA, CONFORME COMPROVANTE

Saldo Anterior

191. 735,44

Valor Un~ário

Saldo Atual
190.115,44

Valor Total

1620,00 1.620,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O Materiais Foram Entregues

D Obra Executada
Acham-se Conforme I o Recebidos

Valor líquido 1.620,00
Loca' da Entrega

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)

acima discriminada(a).

Data 1_'_ Data

assinatura:

nome:
Ordenador da Despesa o ador

Data 1_'_ cargo

RfCIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) SI importância de(um mi 1 sei scentos e vinte reais
* * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) epelaqual dou(amos) plena e irrevegável quitação.

Credor
Representada 111'10Cheque n"
Data IQ f>iJ2+-

a ordem do banco

------



QUANT. DESCRIÇAO DOS PRODUTOS SIT. UNID. ALIQ.
VALOR UNITÁRIO VALOR TOTALTRIB. ICMS

01 ?lACA CAh\l(l.A lb CAm 1=1" ~40 pc. ~O,OO ~O,OO
c4 mirJI CA~A cc'" I 3~L 1/1. IA~ ~":,I4T Pé l~~o 'f3(Ú1U

-

-

BASE DE CALCULO DO ICMS

I
VALOR DO ICMS

I
BASE DE CALCULD DO ICMS SUBST.

I
VAlOR DO ICMS SUBST.

Ii,7T~;~R~S

TRASPORTADOR/VOLUMESTRASPQRTADOS
NOME I RAZAO SOCIAL ..... por Conta

DI
PLACA DO ...CULO ". CNPJ/"Pr

1. Emltent.
2- De8tln8Ürlo

ENDEREço MUNICiPIO UF INSCR. ESTADUAL

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NÚMeRO

I
PESO BRUTO PESO UQUIDO

Suprimentos - Equipamentos
Assistência Técnica - Softwares - Redes

NOTA FISCAL M-1

IX! SAlDA

Fone/Fax (43) 3423-4532
www.maxcomoutadores.com.br

Praça Interventor Manoel Ribas, s/n - Centronorte
ShoppingCenterLojaA3 -CEP 86.800-720 - Apucarana- Pr

o ENTRADA

C.N.P.J.lCPF

02.054.085/0001-16 I
"VIA

DESTINATÁRIO
Ra::Mll::I~

10 INSCRiÇÃO ESTADUAL

90.142.497-77 DATA LIMITE PARA
EMISSÃO

07/04/2010f T
NOME I RAZÃO SOCIAL

C4mPrf-A
ENDEREÇO

0"1
DATAEN

HORADASAlDA

'-OR DO FRETE VAlOR DO SEGURO OUTRAS DESP. ACESSOfUAS VALOR TOTAL DO IPI

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPlEMENTARES RESERVADO AO FISCO

EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAo GERA CREDITO

N. PARTES .RAr,CA LTDA. .APLlCARANA -PR .FONE:: 143} 3422-3181 - CNPJ 07.344.NVOOO1-31 IN5CR EST. 9O.337.~
_

Oi TLS Z5 X 5 48 U7611 2200 -AUT.1881t572-16 . 01/1012008

-~
,~ ~

~ - --
~.~



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00

Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho

Ordinario000658/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390302600 MATERIAL ELETRICO E ELETRONICO
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Credor 00286 MAZIEIRO E BEJE LTDA ME
Endereço RUA OSORIO RIBAS DE PAULA 422 CENTRO
CNPJICPF 03.592.764/0001-01 Fone
Licitação Número So~citaçao

Dispensada por Limite
Valor Orçado

300.000,00

Item Quent. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE UM CABO
USB A ESTA CAMARA MUNICIPAL, CON
FORME COMPROVANTE

NOTA DE
EMPENHO

1"VIA
CoIegorio de Empenho

Comum

Conto
Conto

00007
00041

Controlo

Saldo Anterior

191.837,24
Valor do Empenho

10,00
Valor Unitário

Soldo Atual
191.827,24

Valor Total

10,00 10,00

Local do Entrego
Valor Líquido 10,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os D Mmeriais Foram Entregues

O Obr Executado
Acham-se Contar ce o e Recebidos

Autorizo o empenho do(s) despeso(s)

acima ctiscriminada(a).

assinatura:
nome: Ordenador da Despesa

RECIBO

Dolo

(

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) a importância de (dez reais
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pelaqualdou(amos) plena e irrevegável quitação.

Doto J J Represa0ll!> pelo Cheque n°
Dolo_lfZ_-'~CredDr

----

3 '7J oordemdobanco Q;t:



Mazlero e Seje Lida.
.SuPrtmetitos:'EiM~;';~';tÓs
::

" Âsslstl"êlaTdcnic:a',
,. ;""

.
:$4ftW.~,s'~.:R~~,

,.;

FONI!lFAX (43) 3422-4105
www.maxcomputadores.com.br

Rua Doutor Oswaldo Cruz, 544 - Centro
CEP88.800-720 Apucarana. Paranil

;ÍilS~A"Ó.!! ~DI'AO'ÇONSO""DOR :;SÉR!E,rHD,''';.

90.204.440-00 '3308

IImo.S,

End

EsL 7/ ~,



;-
/

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Cenlro Cívico José m.eira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO

18 VIA

Número do Empenho

000681/2009
Ôrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unid_ 01 Camara Municipal
Dotoção 01. 031. 0001.2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
Fontede Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categorio de Empenho

Comum
Recll'so

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00280 M. B. COSTA E CIA. LTDA.
Endereço RUA PONTA GROSSA 1285 1285 CENTRO
CNPJICPF 72.360.324/0001-41 Fone 3422-1114
Liclação Solicitação Contrato
Dispensada por Limite

Valor Orçado

300.000,00
lem Quont. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Saldo Anlerior
187.612,83

Vencimerto
17/09/09

SaldoAtual
187.532,63

ValorTotal

80,20 80,20

o
Declaramos que os O

O
Acham-se Conf

ViJlfJr I í'llJidfJ 80,20
Local da Entrego

Serviços Foram Prestados
Materiais Foram Entregues

o ExeclAado

elo e Recebidos

AlAorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminocla(.).

Doto_I~ Doi.

Contador

assinatura:
nome:

RECIBO

Dec;aro(.mos)par. os deYidosfins,que recebi(emos). importânciade (ai tenta reais e vinte centavos
* * * * * * **

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pelaqualdol(amos) plena e irrevegável quitação.

Representoda pelo CheqUe nO
DataJU_mJ oP

o ordem do banco

- ---



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveir. Ros. -CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTA DE
EMPENHO

1"VIA
Número do Empenho

000548/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unid'de 01 Camara Municipal
Dot.ção 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO

Desdobr.mento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001
Tipo do Empenho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum
Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00280 M. B. COSTA E CIA. LTDA.
Endereço RUA PONTA GROSSA 1285 1285 CENTRO
CNPJ'CPF 72.360.324/0001-41 Fone 3422-1114
Lic~'ção Número Solic~.ção Contraio
Dispensada por Limite

V.lor Orç.do
300.000,00

ttem Quent. Especificação

01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,
REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS MDE EXPEDIENTE A ESTA CAMARA
MUNICIPAL, CONFORME COMPROVANTE

Saldo Anterior
203.663,60

S.ldo Alu.1
203.621,00

Valor Tot.1Valor Unitário

(

42,60 42,60

Loc'l d. Entreg.
Valor líquido 42,60

DaI._,_,_ Dai.

Cont.dor

D Serv"os ForamPrest.dos
Declaramosque os O Materiais Foram Entregues

D Obra cut.d.
Acham-se Conforme, Recebidos

Autorizo o empenho d.(s) despes.(s)
acima discriminada(a).

assinatura:

nome: Ordenador da De S8

Dai._1_'_ c.rgo

RECIBO

Deciaro(.mos)por.osdevidoslins,querecebl(emos).imporlânci.de(quarenta e dois reais e sessenta *****
centavos * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) epelaqual dou(amos) plena e irrevegável qu~ação.

Representada pelo Cheque n°
Dai. _'---1_.

a ordem do banco

--- ---- -- --- ---



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

Número do Empenho Recurso Tipo do Empenho

Ordinario000547/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
FontedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Credor 00280 M. B. COSTA E CIA. LTDA.
Endereço RUA PONTA GROSSA 1285 1285 CENTRO
CNPJ'CPF 72.360.324/0001-41 Fone 3422-1114
Liciação Soliciação Contrato
Dispensada por Limite

Valor Orçado
300.000,00

lem Quant. Especificoção
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE MATERI
AIS DE EXPEDIENTE CONFORME COMPRO
VANTE

Valor do Empenho
17,90

Valor Uniário

Saldo Anterior
203.681,50

17,90

Local do Entrego
Valor Líquido

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O Moteriois Foram Entregues

O Obro Executado
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

Autorizo o empenho do(s) despeso(s)

acima discriminada( a).

assinatura:
nome:

cargo
Dato --1_'_

RECIBO

NOTADE
EMPENHO

1" VIA
Categoria de Empenho

Comum

Conto
Conta

00007
00033

Saldo Atual
203.663,60

Valor Total

17,90

17,90

Doto

Declaro(amos) poro os devidos fins, que recebi(emos) o importância de (dezessete reais e noventa centavos
* * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *) e pela qual dou(amos) ptena e irrevegóvel quitação.

Representado pelo Cheque n°
Dato _'--1_.

o ordem do banco



~.RAZÃOSOCIAL

~" ~;1
CNPJ I CNPF DATADA EMISSÃO

.... ~_. h Ih ~IA
. 'A ~.;.:) ní.1JCI

-';'R~9!J,
., L lfJ. R -/

.
BAIRRO I DISTRITO

I

CEP DATA SAlDA I ENTRADA

....,. /I'}/, - f n.~"~.oq
~IPIO

.<; I

FONEI FAX

tn"
INSCRiÇÃO ESTAOUAL HORA DA SAlDA

"üA"/2/T. .
DADlIs DO PRODUTO

CÓOIGO DESCRiÇÃO DOS PRODUTOS SIT. UNID QUANT. VALOR UNITÁRIO VALOR TOTAL
ALIQ.

PRODUTO ~TRIB. ICMS

<"""'AI .I ~j7J1.-'7- d, /Jq 4A1-L.
,

//J NI .,,, /::f1 m
----' -

:/b/v; n;;. 1.,(.- fi;r;.i'--' Lh L.J. /)1 I' V; j, I~J":
O /" t--

/

\
\

I
/ .

/
/

CENTRAL Papelaria e Presentes NOTA FISCAL M 000387
M. B. Costa e Cia. Ltda.

Rua Ponta Grossa, 1285 . A P U C A R A N A - Paraná
CEP 86800-030 Fone 43 34221114

o SAlDA O ENTRADA

NATU

I

CNPJ I CNPF

72360324/0001-41

Inscr.Est. do SUBSTITUTOTRIBUTÁRIO INSCRIÇÃO ESTADUAL

63606004-66

,. VIA
OESTINATARIO

CFOP

DESTINATÁRIO I REMETENTE

DATA LIMITE PARA
EMISSÃO

13/1012010

CÁLCULO DO IMPOSTO
p~ .

DE cALCULODO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE cALClLO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBSTTTUIÇÃO

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO OUTRAS DESP. ACESSÓRIAS VALOR TOTAL DO IPI

TRANSPORTADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME I RAZÃO SOCIAL

ENDEREÇO

FRETE PI CONTA PlACA DO VEicuLO UF CNPJ I CNPF
1 - EMITENTE O
2. DESTINATÁRIO

MUNIClplO UF INSCRiÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE ESP~CIE MARCA NÚMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

DADOS ADICIONAIS

RESERVADO AO FISCO

Mercadaate
"

Cla. Ltda. - Rua Ponta Grossa, 1324 - Apuearana. Pr. . IDser.63601I25-84 - CNPJ 75266 619/1-41 - 2 tIu25. Mod. I . 000378 . OIN~" _ AIDF24082292-20 - 4'2009



CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Cívico José Oliveira Rosa -CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81511)001-00

NOTADE
EMPENHO
18VIA

000670/2009
Órgão 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotação 01. 031. 0001. 2.001. 3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO
Desdobramento 3390301600 MATERIAL DE EXPEDIENTE
Fonte de Recursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

01001

Tipo do Emperho

Ordinario

Categoria de Empenho

Comum

Número do Empenho Recurso

Conta
Conta

00007
00033

Credor 00387 MIX COMERCIO DE CHAVES E ACESSORIOS LTDA.
Endereço PRACA RUI BARBOSA 576 CENTRO

CNPJ/CPF 10.777.071/0001-59 Fone 3423-0498
Liclação Número So6citação

Dispensada por Limite
V_ Orç_ Saldo Anterior

300.000,00 189.402,82

item Quant. Especificação
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE FORNECIMENTO DE 2 CARIM
r' BOS A ESTA CAMARA MUNICIPAL, CON

FORME COMPROVANTE 48,00

Vencimento
11/09/09

Saldo Atual
189.354,82

Valor Total

48,00

Local da Entrega
Valor Líquido 48,00

o Serviços Foram Prestados
Declaramos que os O MateriaisForam Eriregues

O Obra xecLtada
Acham-se Conforme o e Recebidos

ALtorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminado(a).

Data I I

Data

assinatura:
nome: dor

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins,que recebi(emos) aimpatânciade(quarenta e ai to reais
* * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * ******* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *** ***) e pelaquafdou(amos)plenae irrevegável quitação.

Data {1'uit~ a ordem do banco



90482510-70

10.777.071/0001-59

Nota Fiscal de Venda ao Consumidor

Fones: (43) 3423-0498/9114-2619
Praça Rui Sarbosa, 576 . Centro. CEP66600.700. Apuc"an. . PR

Série "D-1"

0113
de

limo Sr.

AGRADECEMOS A PREFERÊNCIA
NÃO VALE COMO RECIBO

www.pr.gov.br/proconpr - 0800.41-1612 - Rua Alameda Cabral, 184
Centro -Curitiba I PR - CEP 80410.210. Fax: (4113219.1400

Gtifica. CaUe{lari - !/ld. G.rj1ica.CALUZ ltdl. - Av. Munho2 da Rocha, 155f1- Apllcarltla: . Inacriçio 6J6006~.24
CNPJ 7S.26Q.167tQOOt.SI. 010 talões OOOMIa 000.5001:3 - Série «0-1_. AlOf n" Z6219112-ZIi. 01lZ009
DOCUMENTO EMITIDO POR M!CROEMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAl.



Número do Empenho

000692/2009
Õrgão 01 PODER LEGISLATIVO
lJnid_ 01 Camara Municipal
Dotação01.031.0001.2.001.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRO
~srnmr~o 3390394900 PRODUCOES JORNALISTICAS
FmtedeRecursos 01001 Recurso do Tesouro (descentralizado) Exe

CÂMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro CívicoJosé OliveiraRosa -CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.81510001-00

NOTADE
EMPENHO
1"VIA

r

01001
TIpo do Empenho

Ordinario

Clllegorio de Empenho

Comum
Recurso

Conto 00010
Conto 00087

Credor 00336 MULTITV - CANAL 15
~~o RUA IRMA ELEOTERIA 483 CENTRO
CNPJICPF 09.245.269/0001-02
Uclação

Dispensada por Limite
Valor

450.000,00

Rem Quont. Especificoção
01 1 PAGAMENTO EFETUADO A FIRMA ACIMA,

REFERENTE SERVICOS DE CAPTACAO E
EDICAO DE VEDEO REF. HOMENAGEM AO
ARCEBISPO DE CASCAVEL, OCORRIDO NO
DIA 17/09/09, CONFORME COMPROVANTE

Número
Fone 3422-5884
Solicitação Controlo Vencimento

22/09/09
Soldo Aluol

90.997,08
Votor Total

Soldo Antetior
91.697,08

700,00 700,00

~c"'romos que os

Vdlor líquido 700,00
Local do Entrego

Autorizo o empenho do(s) despeso(s)
acima discriminodo(o).

Dolo---1 I

Dolo I I v

assinatura:
nome:

RECIBO

Declaro(amos)para os devidos fns. querecebi(emos) a importância de(setecentos reais * * **** * **** ** * *** * * * * *
* * * * * *** * * * * * * * ***** * * * * * * * * * * **** * * * * * * *) e pela qualdou(amos) plena e irrevegável quitação.

Representado pelo Cheque nO
Dolo I I

o ordem do banco

~ - -- -- -----------



TI TV

Fone: (43)3422-5884
Rua Irmã Eleotérea, 483 .CEPo 86.800-300

Apucarana . PR

Ao(s) Sr.(s)
...

C L

Endere4;o_~__

Inscr. Es't.

Fone ~__ Cidade
Inscr. C.N.P.J./ CPF

NoIa Fiscal de ServiÇ!!
Série "A"

l- via (bnaea) ~ Clle8te

z- -na ( ). CoatalPOllhde
3- ria (verde) ~ Fln

0041

CANAL 15 APUCARANA COMUNICAÇÃO LTDA.
Inscriçiio no C.N.P.J. 09.245.%69/0001-01
Inacrição E.tadual
Inscrição no Munic~pio na 12376
Natureea da Operação -PRESTAÇAO DE SERVIÇOS

Condições de PagamentO

Data de Emissão ~ / 0'1 I 200<1
E N T E

n'

Qulnt. D..crl~1o do Senri~.

GRÁFICA E EOITORAAGRÁFICA LIDA. (43)3.c26-2288 -APUCARANA - PR
CNPJ:06.197.968IOOOJ_36 -1E:900048IZ.30. a3TLSS0X3

-
NOTAFlSCAL

PRESTAÇÃO DE SERVIçoS OO}A I50
{

AU'fN" SF IS9!03
_

27/()3Jt)Jj
- NÃo

VALE COMO RECIBO.

'r1--

71(.

Valor dos Serviços

Total desta Nota

----------
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