CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTA DE

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-870 EMPENHO
CNPJ: 78.299.815/0001-00 1P VIA
Ndimero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Calegoria de Empenho
000700/2016 00001 Ordinario Comum
Orgago 01 PODER LEGISLATIVO
Unidede 01 Camara Municipal
Dotagéio 01 .031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |Corta 00031
Desdobramento 3390301700 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS !Coma 00040

Forte de Recursos 00001 Recursos do Tesouro (Descentralizado

S)

Credor 00438 NEWFLASH COPIADORA LTDA
Enderegc RUA DR OSWALDO CRUZ 804 CENTRO

CNPYSCPF 12.248.211/0001-27 Fone 3047-0022 Cidade APUCARANA
Lictacao Numero Solickagao Contrato Emissao Vencimento
Nao se Aplica 11/10/16 31/10/16
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
320.000,00 166.246, 66 170,00 166.076, 66
tem { Quart. | Especificagéo Yalor Unitério Valor Total
01 1] VALOR EMPENHO AO CREDOR ACIMA REF
FORNECIMENTO DE 01 UNID DE TONER
650 (TROCA 750) AO CUSTO UNIT DE
R$ 90,00 E 02 TONER HP 85 AO CUSTO
UNIT R$ 40,00 CONF PEDIDO EFETUADO
EM 10/10/2016. 170,00 170,00

Local da Ertrega

Declaramos que os [} Materiais Foram Entregues
[] ObraExecutada

Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

acima discriminada(a).

O Servicos Foram Prestados Autorizo 0 empenho da(s) despesa(s)

aY

Jéssica Daiane Angotti
Tesoureira

)rénador da Despesa %do«'
josé Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Presidente CRC 030502/0 PR

RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) aimportanciade { cento © setenta reaig*****xxFxkxkFxkkkkx %
%k ok ko k ok ok ok k ok ok k kK ok ok ok Kk k koK k k% Kk kK %k k% % % % % % % % % ) € pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitacéo.

Data { !

Represertada pelo Cheque n°

Credor

Data I

a ordem do banco




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970
CNPJ:; 78.299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDCR
12.248.211/0001-27 NEWFLASH COPIADORA LTDA
RUA DR OSWALDO CRUZ 804 CENTRO
Dados do Empenho
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
Nuimero do Empenho Data Func. |SubFunc{Prog.  |Proi/Ativ Elemento | Fonte Walor Original
000700/2016 1 11.10.16 01 31 1001 20013390301700( 0001 170,00

Dados da Liquidagdo

Numero: 25444 Data: 11.10.2016 Valor: 170,00
nf nr 000.003.986 serie 1
Deducdes Valor
Valor Liguido 170,00
Controle
Valor Empenho Despesa Liquidada Esta Liguidacdo Saldo a Liguidar
170,00 170,00 170,00 0,00
Programagdo Financeira
Data do Vencimento: 03.11.2016
Observacoes
Elaborado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro(amos) que recebi(emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome:
Documento:
Numero: Assinatura:
T éuu{()“ ‘
de A\"u\o

M A“‘de\ES‘DENTE



PEDIDO DE MATERIAIS DE EXPEDIENTE

QUANTIDADE PRODUTO DEPARTAMENTO
02 RECARGA TONER 85-A Almoxarifado
01 RECARGA 750 -~ (PAGANDO A | Almoxarifado
DIFERENCA DE R$ 20,00 - DO
TONER 650 P/ O 750)

Apucarana, 10 de outubro de 2016.

José Airton
PRss‘o):ec.?  do Araujo

Cliente: Zo o J
Data: /C /¢ RAG Fone:

Enderego:
Quant De .
scrigcdo -
Valor ' To
e nd l1 -L"‘_: (OCx \} " o U, P | ta'
SR A L
\ - U 2( W :
431D, =5l

Observagso: :

Assinatura



: CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTA DE

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP. 86802-970 EMPENHO
CNPJ: 78.299 .8150001-00 1* VIA
NUmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000705/2016 00001 Ordinario Comum
6rggo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Datagdo 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |C0'1'a 00031
Desdobramento 3390301700 MATERIAL DE PROCESSAMENTO DE DADOS |C°"‘a 00040

Forte de Recursos 00001 Recursos do Tesouro (Descentralizados)

Credor (00438 NEWFLASH COPIADORA LTDA
Enderego RUA DR OSWALDO CRUZ 804 CENTRO

CNPJsCPF 12.248.211/0001-27 Fone 3047-0022 Cidade APUCARANA
Lictacao Numero Solictacao Contrato Emisséo Vencimerto
Nao se Aplica 18/10/16 30/10/16
Valor Orgado Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
320.000,00 165.976, 66 210,00 165.766,66
tem | Quant. Es.pecificaqéo Valor Unitario Valor Total
01 1] VALOR EMPENHO AO CREDOR ACIMA REF
FORNECIEMNTO DE 03 TONER 35/36/85
NA CO R PRETA E 01 TONER 750 NA
COR PRETA CONF PEDIDO EFETUADO EM
18/10/2016. 210,00 210,00
Local da Entrega
210,00
a Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que os [[] Materiais Foram Entregues acina discriminada(a).

[J Obra Executada

Aok Cond efo e Recebidos > '
R KWW A

. o ) @enador da Despesa —Céntdgor
Jessice Diane Angottl Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECIBO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) aimportanciade (duzentos e dez reaig*** ¥ * ¥k xkkkF k& *
Fohkkkkkkhkkhdkhkkdkkdokkkkokkkkokkkkkkkxkk%** %) e pela qual dou(amos) plena e irrevegével quitagéo.

Data 1 Representada pelo Chegue n° a ordem do banco
Credor Data ___/___/




' CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-870
CNPJ: 78.298.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
) EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
12.248.211/0001-27 NEWFLASH COPIADORA LTDA
RUA DR OSWALDO CRUZ 804 CENTRO
Dados do Empenho
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
Numero do Empenho Data Func. |SubFunc{Prog. |{Proj/Ativ Elemento | Fonte Walor Original
000705/2016 1 18.10.16 01 31 1001 20013390301700] 0001 210,00
Dados da Liquidagdo
Numero: 25451 |Data 18,10.2016 | Valor 210,00
nf nr 000.003.986 serie 1
Deducdes Valor
Valor Liquido 210,00
Controle
Valor Empenho Despesa Liguidada Esta Liquidacdo Saldo a Liquidar
210,00 210,00 210,00 0,00
Programacao Financeira
Data do Vencimento: 03.11.2016
Observagdes
Elaborado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro(amos) que recebi(emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome :
Documento: .
Numero: Assinatura: O
1\{\})&‘/
(»J

RES



PEDIDO DE MATERIAIS DE EXPEDIENTE

QUANTIDADE PRODUTO DEPARTAMENTO
03 RECARGA TONER 85-A Almoxarifado
01 RECARGA 750 Almoxarifado

Apucarana, 18 de outubro de 2016.

N
| )

Jos4 Alrton Déco de Araujo
PRESIDENTE

 “Assinatura




RECEBEMOS DE NEWFLASH COPIADORA [7DA 08 PROD

FOSSERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISUAL INDICADA AC LADO

NF-e

N®000.003.986

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOK

SERIE: 1

@5Za%E0 NEWFLASH COPIADORA LTDA

Rua Miguel Simiao, 453 - Sala 03 - Centro, Apucarana, PR - CEP:
86800260 - Fone/Fax: 4330470022

DANFE

IFFiscal IEletrénica

[D [(‘n/\vs DE ACESSO ]

4116 1012 2482 1100 0127 5500 1000 0039 8610 0305 2009
Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-¢ www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site
da Scfaz Autorizadora

Documento Auxiliar da Nota l

0 - Entrada
i - Saida
N°¢ 000.003.986
SERIE: 1

Pagina 1 de 1

CONTROLE DO FISCO

L R

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

Venda 141160171589549 - 29/10/2016 09:05
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIB CNP}
9052653859 12.248.211/0001-27

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMIURAZAO SIX1A] UNPHCPF DATA DA EMISSAO
Camara Municipal de Apucarana 78.299.815/0001-00 | 29/10/2016
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
Centro Civico José de Oliveira Rosa, 25A - Centro 86800-235
MUNICIPIO FONI/FAN UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADA/SAIDA
|Apucarana 34207000 PR
FATURA
[PAGAMFN IO A VISTA ]
CALCULO DO INPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTQS
0,00 0,00 0,00 0,00 380,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSURIAS VALOR DO P} VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 380,00 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAQ SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPLCPF
0 - Emitente
ENDERECO MUNICHIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARUA NUMERACAD PESO SRUTO PESC L]QUIDO
\
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
IGO0 DESCRICAD DO PRUDLUTOSERVICO NUM/SGi (&Y Crov NI QT VLR UNIT VIR TOTAL BC ICMS VLR ICM% VLR. IPt ?él{/% All'g?
in33 Toner HP 35/36/85A 81439923 ERIPA ui 5,000 10,0000 200,00 0,00 0,00
1004 foner Brother 720 750:780 84439923 {25 5405 Lt 2.0000 40,0000 180,00 0,00 0,00

CALCULO DO 1SSQN

INSCRICAO MUNICIPAL

14783

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSON

VALOR DO 1SSQN

DADOS ADICIONAIS

[inrol MACOES COMPLEMENTARES

RESEKVADO AQ FISCO



http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal

BANCO DO BRASIL | 001-9 | 00190.00009 01727.326009 10811.468171 7 69700000038000

Local de Pagamento Vencimento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 06/11/2016
Beneficiario Agéncia/Cédigo do Beneficidrio
VIDE CAMPO SACADOR / AVALISTA ABAIXO 3409-6 / 100120-5
Data de Emissao Nurmero ao Documento Espccie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Numero
29/10/2016 3986 DM N 29/10/2016 17273260010811468
Uso do Banco Carteira Espécie Quantigade Valor (=) Valor do Documento

17 R$ 1 380,00 380,00
Instrugdes (Texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto / Abatimento
APOS 06/11/2016, COBRAR MULTA DE R$ 7,60 .
APOS 06/11/2016, COBRAR MORA DE RS 0,25 AO DIA. (-) Outras Dedugdes

(+) Mora/Muita

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA CPF/CNPJ: 78299815000100

C. CIVL. JOSE DE OLi. ROSA, 25A - CENTRO
86800-235 - APUCARANA - PR

Sacador: 12248211000127 - NEWFLASH COPIADORA LTDA

Autenticagdo no verso / Recibo do sacado

BANCO DO BRASIL | 001-9 | 00190.00009 01727.326009 10811.468171 7 69700000038000
Local de Pagamento Vencimento:
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 06/11/2016
Beneficiario Agéncia/Codigo do Beneficidrio
VIDE CAMPO SACADOR / AVALISTA ABAIXO 3409-6 / 100120-5
Data de Emissao Numero do Documento Espécie Documento. |Aceite Data Processamento Nosso Numero
29/10/2016 3986 DM N 29/10/2016 17273260010811468
Usa do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
17 RS 1 380,00 380,00
Instrugdes’ (Texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto / Abatimento
APQS 06/11/2016, COBRAR MULTA DE R$ 7,60
APOS 06/11/2016, COBRAR MORA DE R$ 0,25 AO DIA. (-) Qutras Dedugbes
(+) Mora/Multas
e o A AL P AT Y € 477 STt St o
7 SRR fcg,\r:'%;-h
Wi Sl (+) Outros Acréscimos
DATA 0\1 / 1 \ _/\ L (=) Valor Cobrado
Pagador: CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA CPF/CNPJ:  78299815000100

C. CIVI. JOSE DE OLi. ROSA, 25A - CENTRO
86800-235 - APUCARANA - PR

Sacador: 12248211000127 - NEWFLASH COPIADORA | TDA Céd. baixa

~ LIMINRORANCIORANN,

BANCO DO BRASIL | 001-9

Beneficiario Agéncia/Codigo Beneficidrio Molivos de nao entregar (Para uso da empresa entregadora)
VIDE CAMPO SACADOR / AVALISTA ABAIXO 3409-6 / 100120-
- = ( ) Mudou-se ( ) Ausente { )} Nao existe no indicado

Pagador Nosso Nomero
CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA 17273260010811468 |( ) Recusado ( ) Nao procurado ( ) Enderego insuficiente
Venci . ESPEci i . .

encimento N. do Documento Espécie lQuantldade Vaior ( ) Desconhecido () Falecido () Outros (anotar no verso)
06/11/2016 3986 __Q_M ] 1 380,00
Recebiiemos) o bloquetoftituto Data Assinatura Data Entregador

com as caracteristicas acima |2911 0/2016




Internet:::BankinG----CAIXA

ldel

CAIXA

Comprovante de pagamento de boleto
Via Internet Banking CAIXA

Nome:

CAM MUN DE APUCARANA

Conta de débito: 0379 /006 /00000001-0

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto.processa

Representacdo numérica do cédigo de barras:

00190.00009 01727.326009 10811.468171 7 69700000038000

Identificagdo da

Data do vencimento: 06/11/2016
Nome do banco: BANCO DO BRASIL S/A
Valor (R$): 380,00

NEWFLASH COPIADORA

operagao:
Data de débito: 04/11/2016
Data/hora da operacdo: 04/11/2016 17:20:39

Cédigo da operacdo: 00595623
Chave de seguranca: L6$WSJ§fR7FXFLEU

Operagao realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

José Alton Deco de Arsujo

PRESIDENTE
TESOUREIRA

Jéssica Daiane Angotti

04/11/2016 17:37
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