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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO
340V,	 SMA-DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO-FINANCEIRO-DAF G

Al. Santos, 2356 - 4 2 andar - fone 851-0066 R.232/224

São Paulo, 14 de setembro	 de 19 94

Fo,tho  n
Ofício n.o 133/DAF G/94	 4' , do eo	 --de ••

Senhor Secretário

Em atenção à solicitação dessa Colenda Cama

ra, encaminhamos a Vossa Senhoria, para consulta, os proces

10,	
sos abaixo relacionados:

22-004.738-91*89	 29-003.312-92*13

24-000.554-92*08	 29-003.313-92*86

26-001.602-92*09	 29-003.962-92*69
• 27-005.839-92*59	 29-004.001-92*07

27-008.893-92*00	 31-002.484-92*55

29-000.895-92*67•2 	31-004.263-92*67

29-001.188-96*53	 38-002.040-92*62

29-001.610-92*50..7— 38-003.337-92*27

29-001.665-92*42 ,	38-004.373-92*26
%'29-002.626-92*26	 38-014.356-92*33

29-003.153-92*01‘\54-002.172-92*07
• 29-003.172-92*56//

Aproveitamos a 17ortunidade para apresentar

nossos protestos de consider-çã.

StRi.	 NÓ REGA	 çff.--
Departamento AOminist ativo-Financeiro

Diretora

Ao senhor

Vereador AURÉLIO NOMURA

Digníssimo 2 2 Secretário da

câmara Municipal de São Paulo

NESTA 
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO"ff

SECRETARIA MUNICIPAL DE ABASTECIMENTO 	 -
São Paulo, 02 de setembro de 1.994..,	 ...:.

• Ofício n° 1447/SEMABI8EC194

	

	 1
,

.	 Senhor Vereador

. COM os nossos cumprimentos, comparecemos à presença de Vossa
Excelência, para ao ensejo, passar às vossas mãos os expedientes anexos,

cópias de peças do Proc. n° 44-004.991-94 1'06, conforme solicitado.

Nesta oportunidade, reiteramos protestos de consideração e apreço.

IV .	 Atenciosamente,
'	 •	 . ',,-	 "27_ ylmcosTA FILHO	 ,,

• SECRETÁRIO MUNI

t
 AL DE ABASTECIMENTO

.	 ,

• .	 .

'	 •

Excelentíssimo Senhor

•
VEREADOR AURÉLIO NOMURA.	

.

AlC.Sr. Nilson	 -

• Câmara Municipal de São Paulo

São Paulo - Capital
TJL Flsm 0 1' m

,

,

•

1

,
,

i ,.	 ,.

' RECEPTOR : CAMARA MUN.S.PPULO PRESIDENCIA//SET.'02, 1994 10 : 25	 TPPNSMISSOR : •	 65 011 229
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Coordenadoria de Alimentaçao e Suprimento -CAS-G 	 168/94	 23.08.94

• .• , '	 DSSTIN ATAR To	 ASSUNTO

	

... .	 SEMAB-G/At., Chefe de Gabinete 	 Boletim de Ocorgè• .:.	 5 94  . 	 ,
......~.-...•

•
.	 # lk

• 1

	

;	 '	 ... 't	 09101°0

'
et 4.q9‘	 í.1.1.11t- 'Srk, Suely Tartuce Nahas,

t. 1 ."01 .n 	 Ar-,	 Ç,

	

1	 .	 ." #4

	.-»	 Comunicamos a "V.Sa. que em verificaç-. em nossos estoques
que az mercadorias apreendidas pela Delegacia de 'olíci	 .t . In ., ígr'segt°0-

	

.'..	
1 it.''	 iii°*1

a) 4 (quatro) caixas de choco -leco com 27 unidade' de 200 ml cada caixa, sendo 2
4.	 caixas com validade atá 01.09.94 e 2 caixas com validade at& 13.09.94.,

n "	 '1

•

	

.	 b) 1 (um) pacote de leite em pó integral da Nutricional com 1 Kg, data de fabrica
• ção 08.07.94.,

c) 1 (um) pacote de pó para pudim, sabor artificial morango, com 2Kg.s, com data 	 i

'	 de fabricação 12.05.94.-. .

	

-	 d) 1 (um) pacote de alimento achocolatado em pó Nutricional, com data de fabrica-
: ção 25.07.94..:.,

1e) 2 (duas) formas de bolo Fullmann, sabor chocolate, com data de fabricação -
04.08.94, e

-i,' f) 1 (um) pacote de pão Provenzal com 05 unidades, data de fabricação 03.08.94,

	

.1	 são mercadorias com data de fabricação e datas de validade idnticas ‘as existentes
ou recebidas e distribuidas de nossos armazns, confirmando-se tratar-se de merca-,,- dorías de nossa propriedade que estavam para serem distribuidas.

1 dek
•
	

.	Constatamos, outrossim, que o Senhor Airton Cardoso de Oliveira Filho 	
.

'-
•

,

. :. IP	
era motorista do veiculo n-9. 524, placa n-P- YF-2092, de propriedade de Jair Cardoso
de Oliveira, que estava prestando serviços para a empresa Transportes Tomaselli

-..
Ltda, que mantem contrato Corii -esta 'Secretaria Municipal de Abastecimento para exe-	 •....	 í

-	 cução de serviço de transporte de alimentos e produtos para as-dtversas unidades,
atendidas pela Secretaria (At. , • '4 r12 22/CAS/94).	 .

	

.	 ,..,
,.

a Atz.ncilokit: ,	 .. .,.'	 , - •	 """e„-~,-Ái/a,—2-- -~Nefflem--- =---'-'•
3- • *anda Vi "N as : • - da Silva

• Coo 6-,..4éra/CAS• .
Anexo: Boletim de Ocor-. rendia 17/5/94.

,•• ,	 Relação de Presença.., de Veio. e motoristas (11.08.94),

,	 -.	 .	 .. .	 ,	 .
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•
• •	 .

.	 ~um mNZZALI

Aagewria Jurldki

• Interessado: SEMAB -G -CAS	 uholAWO
•

Assunto	 : Averiguação Preliminamonatmo	 d29

1" 	 	
de I

I -DESPACH O:.	 .

1. Tendo em vista os elementos constantes
• do processo, determino seja processada i

Averiguação Preliminar, de que trata o art. 201 e parágrafos

da Lei 8989/79, observado o disposto nos arts. 11 e 12 do

• Decreto n9 27.178/88, com a redação dada pelo Decreto n9 28.
524/90, objetivando apurar eventual envolvimento de servidor
no furto da merenda escolar que estava sendo comercializada

• em Ibiúna.

2. Determino, outrossim, a apuração dares

ponsabilidade da empresa TransportesTo

. maselli, contratada pela Ata de R.P. n9 22/CAS/94, visto que
• o elemento envolvido é motorista de veículo que está prestan

do serviços para essa empresa.•

3. A Comissão terá o prazo de 20 (vinte)

dias para conclusão dos trabalhos.

:	 4. Publique-se.

•
5. A seguir, ã Comissão Processantes Perma

• -	 nente instituída pela Portaria n9 111/
"..

SEMAB -SEC/94.
,	 •

São Paulo, 26 de agosto de 1994

WALDEMAR COSTA FIERO
Secretário Municipal de
Abastecimento - SEMAB

• '

.	 .	 .	 ..	 •	 .	 •	 , .	 ..	 •	 •	 .

• .	 ,	 .	 .

'	 •y •	 n 	 •	 ,	 •••	 •	 •	 •

• • -u i*	 "	 •	 ';:•	 '	 ,	 .'":	 ,	 • 	 '"	 •••	 •	 •	 •••	 • 	 .•
• .	 :

• -	 ...	 A

ECEPTOF: rcovinRel MI IN S. FRIO PRES I DENC I A	 SET. 02 , 1994 10 : 25	 TRAI1FM I SSOR	 55 011 229 Er"•



	 .	 ..

•

	

NA* le.• 	

	

e.: - - C 	el.). 4.1• Pf s.
.	 .

,	 .

• •; • ; ,,, ET 02 ...: 94.. 10:8_,..0M5P_ .5EMP}3.-. GAP INETE £111229 6059 -•• • • • • • •tÇJ	

WAIDMAR COSIA  

. 	 •4	
t"Ç 1 1£,	 .	 440.11.,..~4.444-411444 Murta bt.sehrtuft. 4.14r...1. '	

__ 1114014.0_11,04141104111.1,101010100.: 1. 11109....rei 1, 40i•.,	 ••	 'dá Cará 4.9 P• •	 ommir• ili .4.1.4.1.4140w d. ......14. Ou k.1"1. Dl,'" ABASTECIMENTO	 ;54 ri is. 	4.. a 1. 41r• legãlar,..'	 '	 44744.fle. a.. .1...44.. Il• ..nalcol. 	 de* do .4.•
	 ...Cê 9991, f1191 .1, MAM. %%%%% 94 Co..**11. 49.411- eitt99‘1"I'l	 'f	 ‘.,414,	 .	 •4d. 'MI. dwhiorpm-omi.Omd. kl 4.41) tm ama. *Md.. 8.	 1111P •	 • - .•

`,	 •
.	 ,

'• •	 •	 k•klir.nennieo • 	  Sarkr•rod• P elar 1•444n •n••••	 11•Gtelffiti.	 E	 nulo 	 _-._ 	 • .„ • De RW44~ 11111140, 1110014 DINI, COO
dar 4.14. ia mono./ 1.0.1 • 1.4.1.... à. 11••• nn••••••	 . 	 4 k r 01 ameai..	 ,	 /0111••••••••,1~••149A/	 o'••	 aaaaaa dom.	 ,IV

 •
	 , •••••••n• 00 0~0 a=	 • •

44-lbst.444.4.4.4,-4~. Oth el4 141 PANCIMA 	  4.41p.•

."" . .	
"

.	 paot. ...401. •4• 44.1 a 	  •• opradadto 4. WitOlitt	 •	 0.11~11!DOE513.17A100 ' 	 39.:4,-....A •	 • os	 0.01141011111441,10404
Ak•~••••••••• ,	 ar-,4p44494ç d.. ale...;.. om •4.4444. 4.~.4.4 4.	 Dito~i.2cmin	 ,a	 ...,..., 999~4 • 4.90...1.4. da C..1.01• ...t.

• ¡ataria mmto deft. 017$94447 .11AM , de.* afa1no 114.• 4,444.	 .	 •
_,	 .	 dl 0001,•01011414 • 44.44... 4.114 4.•*, • 0 1* 1.10'00- (4 20". '221 IN". ~2~420 XI. alial eireememe e. '. e• aun-". Firr'' 1 4.' •••••••" 04 2ffinkeD22, 2, 2~112 41~11

ai aa,,,„ aam, •• •••••,• ,,, y ,.	 • •b.,,j,,•/.. • •••it••••• mi~lio(4,411/~5, Mia ~1.14.111..4411... n• 4.1•1•• Illf. à '
'	 . • , /	 ••••• 0 *Ui r Ia Mwhai. Dr • mãe Daiket• ida pf• Ide =1:4 • ;FP' 11:17-0. fl 4' '. "?../..n.	 aiwujimily•D.	 .. •	 01400*. • '	 ' 14.1rdir 1 Ia laia • #1.144114, • wvnkfew , ama 11••••••	 ., ribt' •W èÁdrilif , e ,	 • as ema 04 pemertmeaerto ed.•	 •	 14kL10 k 1.171.401 • eirr 1 	 •	 ' ='• 11~I•dmiá. • eriobiák lo• ••4~ AI (-1 pá 1WD 411 44 • I •••••~ ' . i liroS •	 Au ,	 .• 1101•	

ado 4

040 0 •••• *40	 ....ire..~ 0.11a. 8, 4,4 lialtsie a Kevamo14.1• Na =0~ a

• .	
iv

• .	 Datkildlikaikefkm•	 km Ar elegi t.,),~4.9/••••heça~111 o' L.),	 ett.2a•SW,Át• ' • • • ••••••• INRI 001•141111 CI1L1Z. •	
.	 t	

••••• /.•#/•••n•IT•I/MakAge 14,41117.1 1141	 4.9011140 écii .	 11.tar1~ 111^~51••••••Daatutimafelli• ••••• n ••1amehelk 4a .4.4. do 10a 41444 1.4.14.99 4 0..	 • ,.. . . 4''*.""	 &Ã*: 	 pimrducw
.	

. irue=teritmaamm,muneenft~o~uktook:• .	 daytmou, 4. nor..* 140. &mim 4.. 4.. 4010mr1111 Uma •
Autrunc,Ao me Guia~ - Ill..T> • TIALcd • lu 141,H-11,* Mk- Ma X 	•.... etwirldliatime 4,44111nio..	 , ,	 X	 ip-mop.moo,dwoomm.com ,opt.ocic.pocap gay. at aj., ~iam	 te	 C41145~:4	 114MCIMAKINI	 1.1124 ;61MCHO Do 115~Ano DEU I hmm, 1. 114.4.94. • am.a*

Pdhnl•••4•001.2.d•liti*Nibak1.04144 oomel..likaila ia 4414t4 4. 4..1 '&41 1.0.14/44o 2440,111541~LILL	 ,• 49, g..e9	 049.9rptfraft fama 44 or.4.444 .441.. 44.44- .,) $0.4, 49 9,994, .94,9444, aa, ia 
, •	 •	 • r., .	

49	 m	 •Inf.	 0111000 4. 4,-,1, *MIMO, na b•libmi• MI ter 4, 100 is, grá.	 ikpardidi di Coent4 ga Mkikkkigk =CA	 -,	 0-40,40,400-100,40 1.914/44 ag 944 POWLOPUtiáita 	 •,
'r
	 • .4940411~4. 44 4444• 41• 4•.f 444. 1.4.11.... à ... 1111.4441""""4411•~"Inkileit-~41,‘
• D., •	 ••• zu is*• per ema L.., moll lã Fim. 1 n4• /WIRD	 ,...22..1"1.114• Li • . "Mi" • ~t axa aer.~ de 1d$4.41.11.	 11.44GCLÇCINCNTOG VIO70414.004 ta 1411/144/44

) •	 or*rw •• ..1.414,wit1m• •4~444.	 ii.d.~1. n ••••~ Da ught•IID á (4, pft1.• •••• ik (...,)
PD -•44.744,1,3•41-41316).~.~.1181.00 11/.01 WS 00	 Detna•09.91..***14404•1-.) ~0* 00•10. 0•*10004• L

	

	 C47444iffimcm7.4 9(1414.e.947.04. '	 •44i4it4 •••••••1•••IS aw ...4. 4. • 4.1 41714 .1. Al • 11~41/~14.1~04.1•1~.~r(,4
• t• .	 .0.0,. ... 4.9 4.9.44. t.a. par! OC7144 fac4 al. 1.4e41 -

1	 &latimo adotada*.
44-447,11”-•••••-••4042q• TAXIVAG et onio e.m.ton.o • c I*. 12,,*~L um,i4rammy."44.71Anim~guramar..44bAumultiPi ao Auc',4~~45	

i. 1,0115	 • Cai t Lál~ 442
• 04)411$4.0 I MIUA bm tet40. 4.2

• ,, ,,,i ,,r. ., ...d. •• tini 1•••• 1~1 Id... 	 nu ernww, li •A•A •,,,e, e, te tic,e.,40, gow "et Int ••	 i	 pl. Ikaa	 4 ~kW. C.0.9.1. P11 110.. •	 •	 1.0.1 144. poirocrato o... 14 •rdasOnclaa ade..daa.
44,499.4•4.4-Am44-91.0.404 70~1.4 DC 140 .44.90,441$4411 1„,_,...14fl;_,...."4" • 11$ 414,• '••••& alP, MI CCLENCIAL 1214 	 ~CUCO 4 OVA NAMitill DK ITU. 1.4

•.	 r	 rwaeta.714.4.4. 4. ramtm 14 *dm' UDU a. Av.kammlaol 34t. 1.9914.9...4411rUKU.
• 44. ido 41......943operrao 4.44 44 dr,~~40 4.1 •••ta- 1.41.14...y.d.~.~... 0 	•	 4. 944e	 .. amor. dAdDid De !DL. LUA

.
• t

	

	 0•00000110110011•••	 .44JW44/4.4 • NUM C44 .100. 404.4.
• r	 0•419,447•00•6-4x0.04 Toxierwil br 4114 Oauloniml toa, A=, ,,_ ..„__~",„, . 2~ 41*••••410 Arl~...~1.~

• 40,1...x1001s L0 'ant. a. •441 14414 lef A b P4•0 a• 14$ r ••• *.m. 011 .1. 12- 2•1.**~• 4404 Ak d. 12•41.e*.t. =	 .1.. *MC	 • Amai, PALLTIDC 4.7Da.	 •L	 • • •	 1•010, 100 1•0.0/DUPP 4 ••• •• *e ortal•• lau mácula* . 14 ViNalk • kiáki• é Wa• kl• kW 41• 44 i•pa wp ak• 	 00sono é aos 71••n••Ct.74 *0 •••.1111.• 733 •.

	

Alimiiiir iláb QMOdedielke• il• Alla~ • aybarideb. z. Amam	 •
• •.	

.d,.., .
•

.
• 1PC-.44.24.947.114-01*140104. 444.0talltrá gag a. 4~1. 14 00•00040,04.10,00000~,44 400 "44.4.4 40 • a. ~Ir . 10 peICIGA 1X4144114411 It LA.C440.CIN LIDA	 •..	

. 4.04.4140 • 44. 0444... 41.4••	 44.1 a•lwiuwi• mmowctil 1~140.d. ... A.4...... d. D•• •••••••••~1~•~1• 1•4,3	 .	 •,	 •	 4.049.474x41414.4.449 0. 	 4

	

..445' . aa.thst go 49 POMO	 , .'	 •.	 t	 • • LiaiaLL9C144.A05 10110.444 .	 •	 •	 ..	 .	 • •	 miram/. da 4, .1 42n144.414-4.*77 tm. cm1.4.mm ema • Porn 	 41411021140LS • COCKGEtAIXitIA IN ILL111114/4013 E .i•.• 41:-.n:.!1==:W9111U4,:ititifiig:Ilar./.1744- 11a 4.4.4, gulsull~ • ~1~4 -2120~2~SZ0222' 2•12221:12!"	 a. $4011 1, ODCDA DG JECA LTDA'

i	
•

•
.	 t	 ,

!
.R	

1.4 . tr• •••• n •••4••••• •• ••.,r• Ia ti•I 4444 •• mi.u• "24 "4" DIDe 0A, • lei 1.400 • VIV444/1 landi" re,.g. 1.4. 1..., , .. A.. zp.,	 0,ortao m.m. A. mm,	 d.n 4414141194445441111011941/3114.
'a"( I" •444 74" •	 "1

.4	

" ' .1040.711-41 •11 - 11100-11"94./1100."~TA 021.3222.4 S7111114- 	"TM%	

ameacca e lua MO, 4.4/* DC .41449. 4
4.11.	 a 74- 444.147.2 PALMEI	 100,
~IVO 4 f41.1. O& CA.TC1*. 4* .4~ Ou 40. ded144

1••	
4.-.4.4.331.4rmuni-erak.D011 14~44. ai DM IADLOillolltéta

	

LTD& n YAme mo. .1.••••••n cmaataasaa do .....nta . atm	 .1. Meai	 • nheeCtiCA PAÇO f 09CA:aw .',	 4.w4.0.1:k.did. A. ..flta .. 44.1 4174à 144411~9 a* Nu,.,...„. 2..... ,. ... 8,. L. t.„. ..8.i.,..,„,fió ... ...01.444. .9 arq. 11 44 1249A~ 33.911).3 4 41001X, 40	 .410d4CCO • AL- •1~1, ara/	 . •	 Nal. 	 .4 AREJO. neEma 4. ou .. maNas 1.1541. 11417 n 	 A.M.	 • 14-4.17,J07-2 gáLead	 117,74
- 44 Paraa••••++4. •41.1•••••• 	 •

'•	 tm.......t. mwele • 00~ 4.14.14140 um .... O* wapro. '	 ~TIMO I noa eugt 4* N1414.‘ .99 4..1144144.	 43-409.947-414.4U-414C.944 TAIIIITAGI 4* *10PAULO/ 1.401	 Lb ~AIA COM. 4 zaraialkorea iN114, 9.1.4tr...* 44 wit
.7 .	 ta ranhataatfaaxio 44. pam44., dd tast oCR1.;0•41m4o. .4 44.m. a. 	t.ri.1 .0.4. e. aut. O. tup...9 .fler ..	 R. .444	 • 14144).a 1.‘1,00 -$.70.•.	 .1.1.94.. 194. Pa0/10404I/415 !rodo aw ',lote h roduaCv dm• • 	•	 •	roo. 44 .404.4,6404.41 114, 1071$441;711~14.3040,04471.1.414 	 .	 .2".... 6 ... .. .L..4.• *44.	 . C	 *maq. ,4..9m. aa *.a.41-44.4.275+444.27a.m cvIa4amo com •	 4 74n1141.45749 ~AN.	 9•4.415

• c.,t,,,. torn1.4 07, -G po11144441, .9 D.0.0 O. 14,4414.,	 1fo. 444..1npuonaci. w CI.. 41. te]. F•floado . rairácao.1
14.11V.	 • 44*.tmrci A o.oça ázme.lif..71..	

•
10 -04.4)»-.0rá-Liliw›.0010.mrt_otic,moLdx, trot.ue : • • A vi•••• 4•4 414•~4. •••••t.••••• ,,e,,,,..,...nu..,_•...e.2........• ', ,.,, ii .	 •	 ....	 é 74447-71,1 .6 IMLOWI	 arr.*.
PAULD/Go714,4. rwaataal.44444 da 1 .0.40 44 LM.; 1174 Ia. dd ° .W."'.' dl 4:21 ' 2 d.". .6d2dddrid. 66 d" . ". e!	 NtillMO 

• 
• MAS COMO DC MIQ1CNC DOS Andi7.11011y.d. 4.49,00-,40 9.4. ,,„ ~TA ~a r.omp 44 dacIdir, ADOL104hffirm44.441ffipm4otaçmo.

	

A...	 4 744047.,44.-7 40A491 . 	112.74
• Z	 aravidimclau ~oda*.	 roo. 44.004.477 .44.41 um. sarrilr.0144Peremenwire7x1.1a* 	 n0890	 • .90P..4, 44 faflottAs /Nardo A Anoso, PADO/ :,	 21-447 -74J-pyam-$0440. 1244G, Odi.V910. 403.00 097.0C lio 2,0,4 - 8	 ra00,4•44.9 - 61.. e. .0. X•ft••49 DROPACapt

• .	 /94c4f9.1uft. /e...1.41/8.4U do p0040 0. 4444 . 02.3 1.- 4. 1 mi.t. do. ma...num .404~0 mo pr....r ..

	

.. 00.40'	 4. Wang 	• 44 0* C haiWJXGE 114 0704
•

.	 .
. 18*calixado ma a. j4/4. 4074441/0447200 9.34 à* Nr0.40...... ti0144 0 P4I4444 4s CPA.1. 4.40. 001001a, 0 Tis. 0. ' • 11DC11C4 4 ww. *4441.444.4 tc #4,3 maura, 114	 .

. ...• ( .	
441A4ma.	 qua aitnt.a ommo cmcio 4. daeldir. acolho fit pl...0.. 2.544 .	 4.11.	 • 744447414.l 40L011	 110.1.

..A.	 i¥49/¡*.e. ... 	

-
• •	 ,...	 1.7.•••• - n(.4..40.44 -AM ofwir/$416c

a.. r
ita emk.)m..

4.SutDX/

	

163449. 4	 A.040, .	 .*	 ~ruo	 * 4Dozwe De Pokáritni 1.41194 . 1~00, doki
• • )...	 .	 49 'Sm, 4444 	i.	 lCR.	 •	 •'•

.
.	 4.4. O. ormmIdOmcimm ..ilha...	 • . 4000.01.14.6. .. 1. 94149 aw 400044. .1..004 dtddv 	11- INOW	 oz..' e Lanchas adimarotwe creu	 •.•• .
• :	 1	 69 -¥43.4.4r-4,4.1.9-41.0.Def rmunlac ne sie PAULD1441icita ' tini... 40 pf944~, 40000 ..5. 4~444414 44g4449110- • 	 41DC3£00 I PUA 401231110 NRATILZIPOIC, 111144

Y ,	 romatnateradfp.d. emulo de mémt 1/347 14o4144444 1.4 0ww çi. 4...1t.t..., 4. ... tl.t. . 4"' 4" • P.çí...t.. A.	 4,11.....	 .	 74-044.471-7 VALI*.	 072.74.	 ,
	 •.....: .. •• • . - - :k:	 g...,.t. 41... ... 4949. liado (.4.411.44.4.0 I.94# o* 141 4* 119112/711. ••••ra•fk O 4140~40 tua 00444. 11 • ir	 +Ogiva	 mme..4 De P*071C.4 244mte .. ~ff. fsi.

~Ia 1.9 a aol4c4taa14 ji 4.$ .44.4144 u....q....4444. 	 Dm a•tr•te ao 25.114/44. 4.9 a 4444354 0.1. 1419 0414.00	 • .
• 4.7-442.4474-14.1,3-404Soci, 44IA4I72500 . 405.4,5.4.4a4 4.4 n .0 24.13 4/10. o44$.01vand44o0a1a1 .enktitual aflv4lv44-44t04-	 4. Mede	 IAD 4 mia/. 04414*e9 01414 Ole.	 4. 414411..414 ao ponte do 41144 3447 104411u4o9 4. 04. 95. •.7'11441	

11074I0..1.4.

.9_..... dl 2..21....t .... .!-lf .nl, 	 1.~ et	 0011)440(440	 AP 0010044 DL $004444,$004444, 447
Iffeenta dm Padta/71~$1111 tendo aa viuta moa a amola 4.2.4"...... .. it..... .. ..C.6.2.n • .-•..6.d.td• . 0744a•	 4.44,d..,	 .

*4411' 444.147
4-444.7.$-4 441.9.. 	 4$4.44.

.	 .	

.	 .
.	 !	 44.4 kflcuora-á. 4494~	 u.

	

44. .9.414...	 .	 cie 48 74.49**.bált4.4. 4.	 .. 4-44.444040444-44.44404044 ••••• •••k• •• •	 .74.4 • A444.147 OW§ en MAPEL.AL geme C, 09.441. • ,	 ,	 .•	 41 -.91.)....4-94-sxwe_pot 0AK141.11 De tio .40,[9.9.1,414. 40017"44. 1.14 A00 d4 d... 4444 	 0744447 441* ° O.	 74-444.74247 400.44.	 4,22,7*
• ff.át../fr.49. 49 ~19 0.1d+ ?..,117.00 os	 h4444 Cac.14.. 1.0.4.. ..

	

.0. .01.2.0 d ..t.42". 42. ...10.7.. 44. .... ed..-	 . 0471.4	 MG 044m, 124 Ni g/it./e ¥419 94.17..494.	 .
• t•	 1.4. ..• 4.. ••• .94.0 á. 4...3.fld4m7Eyim4 taaa. .. .4., c..44 twroio,.. p.r. 4444 ~fru._ 2- 4.444040046 lat. 41,

. .6.0

	

. .-.240.444.0 .0. 4 4.04p .001444.da ...... * • do Oftcla 0,44.0 Da 70 tvioLld dloo 14i. .00447.... 44. trabalho*.	 4.00. •

 •	
DOUDO	 4444 .1*	

VALOR,	 1.2.44
" 44 01GC*0/TCLA C404144 1444.010 0W,• •	 494v94-00.94.	 ,k -o.r.jr3.49.47 k $170010 r2740 pá SILVA brOCA4$ • Nd.• •.

,	 •

	

mata$,41 da Abw•tvvtomaco, mo mov 4.4 •	 7- ~AC	 ••• C ACGT. e004C17C LIGA.
-.•-n
	 ••••••••-----•••••••	 1. O 4.4-atar.,.	 ,..„. ,.....

C*OC.C.Có 000 :MAC. 11400. ara..
• trihuitowe o** lha ..* co.4.4.14. Dar L.1, 4404 400 o

	

AhN.	 74,4,17.714.3 VALO,.	 1.12,711 •• 4.

	

	  w. fie.. 41701410 otal.14. 41.,911.r. 6(44'14 47.	 •-.	 •	 ,	
ESPORTES, LAZER E RECREAÇAO	 MOTO*	 .444.0 Oi f44 11C411 1004 A OAHT4, 44 110*ramo 444..1 do Baceliov 4. /044.4.or. Jr.* 40014acl.//4..'	

1U4

	

4A

A.M.	 74.047.7.11.0 VA4011, 	 122,74

• "'

	

.	 *13.81 II e /II, ...com& ..... Vew4oada naquela my.44.4.**-
,,

'	 •	
001740

•	 -i •	 margAri...10St EDUARDO mactury, ~EWA  "ri ,'„ . ‘T.,	 ...
• . •

.44 Domo pc M4014.0 w44 U4*//.424,4
.	

•

• ,, REVOGA& A 04r.i.41. ri 00 w ~04.4w.... ...4414..0.0 da	 D. 444* go.c.. INWIC4G404. 4.C.NO 4.. . r Irar- Roren
• •	 0000 Au 004.04-004.04- 004. 4*. ..	 a"P°&" IGkci°' 1411- "447- Co.44.40.1. emkor**4* a &abadie 00r.14444 1114m tóop4o,

•44 I014 .4 1

	

.	

NI, iam. P0.011 0 BacoXtav 4444 1470.4n414 12I440.4# 22 .	 74.441•450.7 UALOO. 	 2.40,44.	
..

• 4404'44431.4404'44431.a 	
.

	

.	 .

	

.	 ..
11¥. Co. dai. ti. 44. •a4vidada. m. 30.9-44-	 .	 ~Ivo	 VIEMO. ou Egrotaho Dm Min gméltortgo

• i	 •	 •	 :

	

%A/11$03440744°
	 •
' / 7	 .	 •. - .	

.	 1W-6012.1•••••••••r4lig• 1.4. 44~ suo *1*.**ts• 001.0 • 4* -000.514 -****0 - "Md. 1/12322 4433144-1444Wr2•7224,2" '.. W.014 	• 4440 te 04.40*t 4.40. L104 Mi	 •

	

0010 4- . 1. à wt.ta daa laton•••am e 4414...5 .11.4e	 ~circ. atuá LDIO DM 27$ • .	 . ,

'
	 •	 ' :	 ..f.	

'.' 401 do rowwwt.. .4~040 • ....leão 4. .49,7....1fl .14.	 .
-. ' • ....	 ..P40*. Dá„.7. 'Md.. d* 44.4:0044.4:004Q	 „.' t** 000004404- 'I° "..'"t"' WIEVAL1d4 o 466".°6'. Ild 82'-21, $4441404440 *é DOA 4. 7,01.44. 	. •	 .	

4.4.	 749

	

mormo	
,141.447i 441.44. 	 422.74

'ALTA De CédlEIWA MC 44410C.442 1144 mata ,*Ma**40 w P014-.... '.....4.114I Nagld ..., e . 4.0.  de ,13*•••••, • "	

Pdê&La
n

	

kno	

e 04
." • ••.:,... 	 44..onto dd Um.d.ataa.C4acdctomalm. ~ata ionrwto,... 444 	 t..../....4 -• 1. Á 9$.9t9 999 i•fpaap•Dcia..	 w 404 daria .5.14	 ...	 . .	 .

144700 mil* 4744.044. ~Mora. .. ..... m4I. 4. 4)9 Of, 10, 	 481141 41444~404 de, peadahto. .9.414aro MatateAR 	 ,1 "" 1104	 O1.400 '40"141» "4**"•. .-	 • .	 ,	 44 a ...e... 41447.4m 444 .... 44.s.t.441 •••.•,-..ttm:/kim. . d. 1m$41.1.	 gsmeacce 4 MOA 404401 EL CANUALOO, 203	 .
'.".,	 . ••~ d....... d. 14r...01n • noa 1...... 4b..44.44. Em,	 44-0.4.444-04.17 - 4e04AMC11174 AMOSACIUMCM talha.	 ,.	 ' 1.-li..	 • 14-04.~ 44044*.., 4,t4441.444.

•

í	
/	

AQTDAW • tt ma cago et w/Ditne moa 444114019404	 •	 •	 m414. st 49 494 44.4144/110. 000 • mova 0.444.1e dada ~ta 	 44.*D1-$54.24.41 n MINIzi CAETPLOCCD7.0714.1111 MAI. . o-	
.	 . i:,	 •	 4.4 Al...401110„ 4...ç. d Omrtart.e. ar f44¥,44. ...991/4m4••	44-004.401-14.44 - 9.4 4.11.113 02.0.4-1114. . 	- •. .	 ,	 .	 ..

'	 - -• 44• ~Mi	 • 41C44. 114/10.3.41, a.90,404 Dom aiwpaur '.	 .	 • tok 4 44.4,9, 4.4 ...itt.e.4 11.4 ifltr009.1... Ima. L.i lit..	 lai:/1/4. 1 w.. •••••••••.., ••4 48-k • 4014 the I••• 	 4.... ,-4,..)- 4. 1 0401.• da. DaLaarmapEae ii ama eamaLat 4.1.
040044444(444 40 10400, memal.4éro ~MD* Pà 1Dra1	

ILIOCIICCO .0 MIJA ZADN114170 •- 4004.14010, &IML

	

A.M.	 ,. o 44-4144.444-1 V44.04.	 71W.7.
~TN •• pedido Salcia.l. •	 4.0419D a 0487* 044 LAUDO De intima. Re *0470.4.0 •109000.00•10.001 á. A 4144, ... ¥1....s.. xemn•aur	 .

	

4 04.51.5.~.(maraele uni £3 444404	 0 1~4 4340410, Can. OC *lin. C 1C4. CIO..	 41,44.*Aa0 amf* o 99.41..491.1749, dw 1......0.1404 .woor.1....,
'	 ruxecno .4 IMA CO. 44449 reaa DL ~liou. 5242

•
• 1....... . ~tramara, mo va.or 0m* i.eamr.oflO,op (.../shoe	 .44.443.411)-44.41 - wat...i.D. 114.XL/DAD ~MU& TREVIIAD- .. . -	 4...0,	 • o 70-440 -1.17.4 444841. . 1,02,74

. r.	 .

0. do 0000, muras:ze • .010.0 0, 0,0à4à* mo 22244:::1 '1: - 614e2:trit",.141;!',4

..4,4.4.4.9	 44..9.	 4* . 4.01.0 w Itan(.r & 444)4,04-0.04.4. 	 1. Paym mo0 mlownoto. cmonaolmMinciadoa mo 1.4.0oata , ACRA.	 8444,V0	 7 4144440 *4.110 40 rs•••••••••• .4.4 Cf Cemurs
•-.' tonem dr rt. 44,

7	

**ri 4$4.440m414 . ..Ida.. 4m. 41u>rnnid 401.4. 4.4414. 00 A...... a La•c••••D:o 40 000 £4.4404112.0,r£4.4404112.0,ra.,i.441 44

	

a	 ,l4090. 72 ma Lua 10.A401114, 140. .4104 	14. Ai 310. 4. 5.4.~ . 1›~1.1, Nac . 400444408*. • 14 4 9 . B•	 1 4

	

OPE	 .0. C Com. De 00017, 195* PC 0040 LIDA• ,	 *o mima, dada mala lat 01.400104, c... a Portaria 414	 tanDolvilmnew me. atual. latorwaa.a da AdmIalatraçao. 	 ausrateo g Au ~a.* 404444. 487 .

1.	

444794. ..t..t4.4. .t 101 li 44.,9R. 4.4 ra .144.,4044 da	 4.1••	 • 74'+17472.4 DALI.. 	 1173.74.,	 44/.
.	

•

dna Mie ...., a.aduflg . 14 ...mem .01.0.401,, 0040.4.~ ...	 C'..)"G'")* l ' I *I". A** "r".."&" * ." 4~1 ).41	 14411114	 e FALTA Dr P.Orf.04.17[4. comum loOmnr0 Col .'	 ••• mota ...• •••••n•>.	 .94.. .9~.9,.. do propwat., dotha24.43. nedlafaeó. •	 14 -PDO.WYD -94~.! **CU. à ruik 4o, •1••••••• e•D•t.•••••, 	 40 4.10i.1.	 4 a.w.4. COA. ar &ume",i	 44. Reme.	 .fl pr...404, finfiatre • 4.092. se. 444¥ da f.....n.. ..	 if-a04.117-0**5* " ME" .22.2.~ 	idj• "Vá ' O	 gin40$44 • 4. az. rias 41~.14. 495• L401 103.4011 - PANITIOX44 171441 ILIDA .,.	 tfno• O* C.OrmO4 Cdmadh.n41 84~ 44* • mán4m.à4 f,../...	 44	
00:10.0.1

. .	
.14	

A.O.	 , 4 74n940.414-2 V.h0. *	 .1111,191,..•
• .	 .... a prowtoçhn d900010.4 .1 4-000.. .1étrIrna, atar	 404;10 td	 pá MAL OCIANDOZÉ1 agitaalltOO .	 .49194,9	 • abp44.0 De rialica. ing1C4 . 1047r, roas •

,	 440*.4 444 g. 41.0. 4402-CenAT. 4 %RU% 7444 4~01110'	 ar 1r.1.k. A V.NPO. .
r	 1v 	 41.. 914• -	 74)4131 mamo 04875118 • 4.7. 375.147.1.141 . 2440.Cia. 	 44, 4,04	 . 4.4440441.44 moerei Ufa.• .., 	 4j.7 4f.40-44,7••••• ••11	 .

	

10, 4 . A . if . doa .2....... 1.4-44*'	 1814444084449.-344,4	 o	 .	 £1400444444 4 5440 COMO. dd*Clcm Of 0.440.- 4444	 .. .• .	 1... de .4.,....0, PROCRIEI • 9~910 d. anu d. tapena.	 PGRTA$11 Prattili	 N.W.	 a 74.4.47,1141.414044_44.*	 144.74
..	 ir eavOr qk f...r....44 4.4914 .4041749)470... •••• • amam . 	 M01414. . a ort como pe banam 4G4 twl# 4/00 Mesa •• •	 ..', '4401.. dm werolim mm

-. '" . i	
notar.* eaftrárom, IrenIerr. At. dia	 471JEGMAO.4(4,14 -0 9CCALT..214NONIGtral Rfal.7•215•C1"-7"	 -'	 .	 R.P. 1.10•41 ~Ida ,

14. 41£41.Y77-44,4-0€0, a, I. ,,,,,,, 0,,,..4~.. ,,,,..., . .43 a••• •• n •Crabaaça..• .••• Dm *IN eon•réla•• ••••n laIs. •	 14+ .44•111 .. ... tz,...,......le-MA.,..1112X4~1.4z, .1.10" .

	

.	 .• g	 . Ama ..,........4... 04414-140a	 ,...1., 4. w/tm 4. 1000. 	 * 

	

A.K.	 é 74 .44*.714 -á 4M4CA.	 412.7*
ma 40410 da ~rama 0404.1(4 e44404.1444 ama ii,,,,,,,,,, .4.so04$*1~77.	 •	 3474p0 • Na& cosa lie witurwe 444 0442I0*104

• Z'	 4,141, .444 s •. 	 .444 •• .040444* .. 4*144444 .144.4. d i I. * .. M 4 t•,, $4,,...7 .4. ~It. a f	  .4 fulaf¥44.11E4144•
,...., -40.0. Ato dm m.r, rpfatApauff.	 17. 40041.	 • .........0.14TIL 78141020.4 1.700 444ovOtiçada am	 de &ó 45.14.

carta .11440.4) 4, 4841~ da 0044.40.130el0044.40.13044.~.. ....	 , m.,..rmo m v*,
D.C.h.
	  .NONILD ka4130 11 rommCm• 14.4. .0	

guDdeopm a yd. EME, 140.2(198 DC 044O404. 754

• F84C3.
T10.1,41010 rav1(ata d. 44,9.44). .0/futre 5,..... "........4.	 ..i,.... 4 „„ 4... ,...... d., .. u.). ,,.. ...... ...i.	 A.M.	 4 xm.447.,20 -4 (044.44.d•	 (22.74,	 .

• 4* •,...t.	 116:1/111 PA.	 •14004.4."-.0.eowil	 d.,,	
O

,,,,,,	 m4101140A44400*td *410414.1~141LA 00.40. 'MICTO C444 .• .	 1••al
1	 o.. '"" 'h" *,-.. *•••• ~ 1~ 0"24.1•• •• • •"0'81 • 0. '1"J"	 . ...,..., . ......... 444141 4E400 TOk110. a	 fl

	

P.	 il.	
4 LIXE (4.4,t9 4 •.10t LIDAO . .4141)4100 Ga Catárho 44.4.44444443 00319 *4.s0000 • • •-•,.	 z,é.~.,....., ,,,.. 4**,,,,,oad.,* ar wo12 ke.....41, *vita	 .4. 00.4EN.E.E40 4 dy k1,4 QL vASCOsCrLOS. 1.470•4•0 •••• • 00,111.04" ma mm. 490*. .24. 44.000,404,VI.-„..

• •
•	 ..11.840, *Atro MG raw.nthla x4 p..1..i. 4 ,..4 a'.4*" .", 	F94 po,to,,,, *nuora • v:go . n• d4e • ""' n4.-ow,,ttf.tf4.	 0.m.	 • 7 .4 .440.6 ,04-X O.$6.04	 01,05

L.	 no d'a 47.010 44, 44 4i/00 44r. 0 w..ç. .001.4e de4.6"	 .	 MOTIVO	 • rlom/4111 GWTQl4LANAN DL 004a447 NO Mar::••-a.k.f. 6
, • t.:"Iftzet	 A.4.1, 000001I4* em Immfoulm041,4“ e. • vt....44;2° ~de."'	 (1101KCIL DD 00	 •

ei •• 4448 9,4444 9 9.4.4* a, 4*,,•7411.04-,17. a. A 00.1-	 WraiwIrobt JULCAXINTO	 411. ~	 4.074.074,447.41me	 4 .4‘9*. 444 E ICST• LUPA
• '	 shin AM.A ...... v* asum as of4.10.0•,eta.. 	C"C~mc" 9* 571$4 - fW .r.,,".."4"9"-•••"' ~440 4	 t.A5‘.4co I. (IA DO COAXOLACRO. 2714

'	 •
,	 0,4420000 40 troo.' )x• ......,,,,,.... Dr VI 021200 7..0 4.44*	 A.A.	 • 4.4-inG..1.4.4 44044O11 	 193,74
.

	

- 
1.0.41XXIA4	

sanem- 0*e1.14 d. 4, 0,1 0747. 14000448148;a; 	  4 474A1 •	 00104*	 4 MOI r9.44 40 1410.I .4 4474 54-2414000..	 4441149 o 44~mm440 im 040o9 po 401 . SAnkiCeoPtit Coes-riu	 A.K.	 • 74 -444~4 .5 VALO..	 $77.4.
• .	 ',

i
MA DF 19411944759 MA, 4911cisa a 44.4419. 4. akopo*.4911743-PC.C4.4 . 4	 .b~ 21.... 11£9.347T* .2d2.7.•......"-	 ta a* -	 .	 11 1	 1	 Á	,roGod. dratetInló *o mroLvae4 C IAM' o por mos	 0 00073	 4 .0044. 04 4..1 74... 31100014 • .442*, fula

.	 '• r.• N.^ ....4.1 .. r.r. ' WI. ...." • *7.,**,4*,' ."*!: ç '''	 440 mm•I•mmtml. 3.40414 *4 **corroo... dl lakent Impam.	 Da	 .'.	 41,i0...a..4 cor n.o/ .Y. 4.k ... á: . á oor 1. 4, 4211 .t. '. -	 „. „t4,1„ 4414	 t	 , 4„„ 7.,,,ó,	 ao. A941	 • mC44.0144 MUITA l't

	

,p0._. p• a	 5 OX	 144C0CC4 4 IN vemtt4.40 401.4.444. 04• •
i	

„.: a, t.......,...* .04,r-41 ta tre. n.e • 40	 3. ,

	

4 m.., * ..	 44.4. 777 / 571CA,II.NYICA LIMA.. d Cv.iow00 Afiábopou ac./car 1,74,440.414.f 44A094.• .....:d 'ONX.4 f[4717.4 te C44 . - * *.4 4o ... k .. 0 ... ti..	 a

	

9 :4044 44 uni.. 11çl..... halt.11tada, 44../m**4...1%10 0.0	 . Wind	 a AA1 00.0 oc minum 4050 G.4411.410i• 1, w $4 4* op...are ta 1/7., arv oo . t .0 d . :. *.a., ...IA.	 •,	 4 . *O Are., 43 d., 1.41 4.414192 cog Altaraçowa lotredocl-	 •
‘	 •	 t

t
147 0.18O1m4 daeldlodb

I	
. 4.4.%.4.4 14 .. 4 Z„rt44„tw 04 .79.45.. e ..... ve*a. dol.	 atel4far D•D4•DiD•19 9..9yrr e A •	 .11* 

w 
,I.z.o.,., 'coçar& .1. 01WWItifi ....a,k,..	 '!.. - -	 ..,- •

• P4.	
Rt. mgr

*471444 . 44.41.44n..	 40 4* raa 411.0 01411 4.1.44 84	
4 44LRGA¥T1L 4.0.. 1,01.

tmotouCCO r MOA 0411 ,4111. Dr triVtsi.p., pio l
.	 - \	 ••	 CIO* a..4.. • i 	 	 na '444

	

•K. o.. .4..1.4.4 "6"" d6	 •	 tone60r0h1e4 prue.for o. 47¥.10p44 ci. 4440444103,44
• •••0-	 4..$4.	 4 44-way,diy-d U.4.1.0	 44.7,74

1 	
.0141.17. .	 te •••$••, *pç* pildai, 04 .104001 arra* 14*11114440,. 	 .	 me1184	 • mmd 9944 44 wItti44.4 344 1441747.498

1	
...

	

.	 .	 .

• ' \	 1	

•
-	 •	 .	 .	 .	 -

..	

•

• - •	 •	 - •	 •	 •	 •,	 •
	 •	 .	 .	 ..	 •	 .	 .• •	 .	 .

•

.	 .	 •	 ...	 -	 ..	 •	 ,	 .	 .	 .	 .	 .
• •	 •• .	 . .	 •	 „	 ..	 •	 •	 • .	 ,	 .	 ..	 ,	 .• .	 .	 •	 .	 .	 •	 •	 .	 •	 ..	 ..	 •	 .	 .	 -	 .	 .	 •

•.	 .•.	 •	 '• •• ,•-':,	 .	 •	 .	 ,	 .	 , • .	 •	 .	 • ,	 •	 •.	 •	 ..	 .	 •	 .	 .	 ,	 .	 .	 ..	 .	 .	 .	 -• .	 „	 .• •	 ,.	 ,•	 . •	 .	 ,	 •	 ,	 •	 •,	 .	 .	 ..	 .	 . •,	 . •	 • •	 .	 ,	 ,	 -	 ,	 •..	 .	 ,	 .	 .	 ..•	 •• .., .	 .._..	 •	 .	 .
• •	 • .	 ..	 ..• •	 •	 ,,,	 ,.	 t •	 ..",	 ••••	 ....,.1.••••••	 ,	 ,	 ••••	 ,	 .	 ,	 ,,	 ..,•••	 •„	 •:,..	 ,	 ..	 •	 • ,	 -	 .•	 ,,	 .	 •••	 ••	 .4 .	 .	 . 	7,	 •, • .	 ..	 , . 0	 ...

• . ..„
,	 ' •	 ..,, 4 1 .•:, ,„. , ',...:, ... ; - • ••	 ...• .••• ,	 .•-	 , . ...•	 '...:::	 : .. ,'' .•	 • :	 ••.	 ---...„•• '• .. ' •...•••• •-• 	 .	 .

.	 .	 •	 -	 •	 •	 •	 ..•	 ••	 .	 •	 .

	

.	 ,,	 •	 •	 ••	 •	 •	 ,	 •• .	 .	 •	 •	 ,	 • •	 .	 .	 .	 .	 •	 ,	 .	 •,	 •	 •	 .	 .	 .	 .	 .	 .	 .	 .	 •	 • .	 .	 .	 .	 .	 ,	 .	 •	 .'	 ,	 • •	 .	 •,	 •	 •.,• •	 .	 .	 .	 ,_	 .	 ..	 .	 •	 .	 .,	 •	 •

'7-'ECEPTOR : CAMARA MUN. S. PAULO PRES I DENC I A SET. 02, 1994 10 : 25	 TRANSMISSOR :	 55 011 229 6Pr
.	 .



-	 ..

.	 •.	 .

.ET 02 ' 94 10 : 29 PPSE S.E tieB-GAB I NETE 011 229 6059:-. .:: . ...e- , , • :.. : - . , ' ... ..: • :- . • , •-- ,.. ,. • - . • , - ' :- ; 'F' . 7- : 	.

L'-'' 	 PREFEITURA DO MUNICfPIO DE SÃO PAULO

	

4MV51*,,,j,	 .
.	 4fgoVill SECRETARIA MUNICIPAL DE ABASTECIMENTO

' . ''''4015V

.. .	 .
i

j • .

. 1'	 Rumes= pe OCORRÊNCIA MC 08 1 SEMAB'G.AJ/94
,

.•
.	 •• .	 .• .

•.	 •	 .
.	 .

• ...	 1.	 Natureza da C)carrência: Peculato	 1..,	 ....	 ,.:	 Doto; .15.08.94	 Hora: 17:00 he
,•

.	 L*Gol: Rue Seis I ng 16- C.D.H. - Conjunto Santa Lucia.	 ,
Hora da Com ueicao80: 17:00 hs;, .:	 •	 ., .	 -	 -.,

:
. •	 swiridoe Re5pon55vel péla Com nicação: JehOvandá Villas Boas da Silva

•
i
1	 Registro Funciono': 	 .

t, • j....

•	
Loto40: Coordenadoria de Alimentação e Suprimentos

1. • 	 Locai de Trobelho: Av. zaki Narshi, n9 600	 .
..	 _	 • ._	 _	 ..
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.. .	 i Apurar eventual envolvimento de servidor no furto da Merenda Escolar
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	 que estava sendo comercializada em Ibilana e apuração da responsabilida
-de da empresa Transportes Tomaselli, tendo em vista que o elemento eri

- , As	 2 volvido é motorista de veículo que presta serviços para essa empresa,
£ contratada pela Ata de R.P. n 42 22/CAS/94..'... . e,	 .o.
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i	 Maria Luiza Reale C.P. Duarte
,,-•	 1,	 ,	 Presidente de Averiguação Pre —
•
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. ,* A	 ;	 liminar
p: OBSERVA CÁ° : Se neoessdrio, çontinuor no verso onde também poderão ser.onotodos os propostos

'1	 4n0-01e	 e/ou providências cobivels. 	 .
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.	 .
'.	 rolha de InformaçNo no

... 4

J	
do proceur,o no._	 	 ---ém----/ 	/_	 .#.1 .5 4' • 	

4	 .. ,
.	 .	 •	 .• , Faia 11.•	 44 Pr/6•1

• "TEMO DE ABBENTAD si"	 de 1.-V1,,,	 !.	 ,.	 .

Awiç _tr.I.UtAk-------- dias dé .21..gAst.a.	 de 1994, n-. Alf.sessoria
...lurdica da Secretaria Munici p al de fiíb:a5tacimonto, co1Ipr41eccu o (w)

.	 Senhor (a)	 -arallaWSIMIL -.VILLAS- ..ECIAS-Z.k.:6,11"........ _____ ,.._ , p ortador da
:

	

	 Cídula de Identidade 'R.a. no. 4,4.02,..4à4, Resistro Funcional no.•. .
_6212.„203,2,QQ1 lotado em:aumaasju, exercendo o carsolfunção de
COOrdenador II 	  • , residente e 'domiciliadoluar__zuiz_Gonzaga.,. -Eezmandes_da_Costa_4,,:_n9._Eia_r_, -13)Linto..-Aoai das- C 7- 11 7 P,.-q	 .. 	 ....- • 	

CIENTIFICADO DOS MOTIVOS DE SUA CONVOCAÇ40, 'AS PERGUNTAS RESPONDEU:•:	 QUE, CAS 2 i Divisão Tecnica Adm. da Merenda Escolar envia a CAS 3 asc) -.	
guias de carga (de programação) , quantidade que vai a cada escola , etc,,
QUE, quando chega em CAS 3 é transformado em Guia de Carga para Distri-
buição, QUE, cada carga é colocada na Plataforma de CAS, ai então é pas-
sada para cada caminhão, .de acordo com a condição de distribuição, 	 --,
essa carga , na plataforma é conferida pelo conferente funcionário de.,
CAS 3- juntamente com o motorista conferindo, QUE, ao sair ao passar

• pela Portaria de CAS - 3 , é novamente conferida por uma equipe que
H	 ,
1	 fica na Portaria , e o motorísta , sae . com uma copia das ' cargas que vão,.

• • ser conferidas pelas Unidades;QUE, chegando nas Unidades com a guia e, ..	 ::	 • a carga é feita a entrega dos produtos, nestas guias são apostos os..
í	 carimbos*e assinaturas dos responsáveis pelo recebimento nas Unidades,

1
1

	

	 QUE, estas guias retornam para Cas 3 no mesmo dia ou as vezes no dia
r3  seguinte , para serem procedidas verificaçaes , se houve alguma ocorren-

-;	 cia ou se foi recebido normalmente,QUE, as guias de, carga do motorista1
I. 41	 Airton, foram verificadas pela Coordenadoria ( Setor Responsável pela

1 • . Distribuição,e Controle de Transporte), não sendo constatada nenhuma.

1 irregularidade, estando as mesmas carimbadas e assinadas pelas devidas
. .	 Unidades que receberam os referidos produtos,Diante disso , o que nos,.

,leva a crer é que retirava a mercadoria no caminhão e as Unidades não_-1	 tenham percebido no recebimento.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-----•.•	 ••.	 NADA MAIS DISSE NEM LHE FOIVUNT-.2, RAZ4O PELA OUAL, ENCERRA-.	
SE O PRESENTE TERMO QUE VA/ ASSI 'JO -'El.. 11 DEPOENTE E PELA COMISSO.
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULQ
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o -	 MEMORANDO

	 .........—=,................................,..	
•, g j	 REMETENTE	 X 13PERIINC.1 A	 DATA

,
' ; 1	 8EMAB.G/AJ

1	
243 	 30/08/94

	  ,	 - —
MUSTINATAXIO	 ASSUNTO

8EMAS.CAS	 Convocação	 •

Sra. Coordenadora

,

	

	 Solicitamos o comparecimento à Assessoria Jurídica
desta Secretaria, no dia 01/09/94, a fim de prestar esclarecimen

•

. 	 .,....1410
tos sobre o RO nQ 08/SEMAB.G/AJ/94, as pessoas abaixo relaciona-

'. 111Vr),	 das:

- As 9:0t horas, o Sr. Airton Cardoso de Oliveira Filho, motoris-
-	 ta autônomo, prestador de serviço à Transportadora Tomaselli Ltda,•

e(motoristado veículo n 42 524 placa YF -2092);
•

. .	 , 9.30 horas. Representante da empresa Transportadora Tomaselli,
*	 Ltda,

.'	 Sem mais,

Mpk cie
Mar a Luiza Reale C. P. Duarte 	 (-3 (X

_ • (-. 1	 Presidente da Comissão de 	
. . t .\ (k

,	 -

-', r".\0•	 ...-5'	 117• Averiguação Preliminar 	
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PREFEITURA DÓ MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

MEMORANDC
REM ST01'4113,	 RBFEMINCIA	 DATA

SEMAB.G/AJ	 _	 	 243 	 30/09/94-	 „

	

- ,	 	----- •
TINATARIO	 ASSUNTO-

SEMAB.CAS	 Convocação
....—~~911.0áI1141
rea.
	 -

Sra. Coordenadora

.

	

	 Solicitamos 0 comparecimento à Assessoria Jurídica

desta SecretarL:, no dia 01/09/94, a fim de prestar esclarecímen

tos sobre o RQ nQ 08/SEMAB.G/AJ/94, as pessoas abaiuo relaciona-.
das:

• - às 9:01) horas, o Sr. Airton Cardoso de Oliveira Pilho . motoris-

ta autônomo, prestador de serviço ã Transportadori- Womaselli Ltda,

	

": • 1,	 (motoristado veículo nO 524 placa YF-2092);

• • •	 - às 9.30 horas, Representante da empresa Tran2?ortudora Tomaselli
• •.,	 .	 .

Ltda.
• •	 '

•

Sem mais,

. :	 •	 ,

C49 r"),1/4....LCLA-kt,

	

.	 Mar a Luiza Reale C. P. Duarte

Presidente da Comissão de"
Averiguação Preliminar

"
Em•resa Trans • •rtadora Tomaselli Ltda.

Para ciõne a -

• •	 .	 S.P.30.08.*4
.	 .	 .

,

JEBO /' IA VI 	 BOAS DA SILVA

	

-	 Coorden.•era de F.MAB CAS G.
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de 19	
!

• .	
"TERMO DE ASSENTADA" ,. 	 400

j 

Aou ....11I11.--- ______ dias de SAtesibi--o-. 	  de i994 , ne	 4sess.,oría
i	 jurídica da getretaria Munici pal de Abautecimento, compareceu o (a)
!
i	 Senhor (e)	 EQSE1EI1W-COUW.J.NO=SLASELL1 	 , portador da

Cédula  de Identidade R.G.: no, 	 ------ Registro Funcional no.
	  lotado em _. 	 , euercendo o car goifunç go de. .

residente e domiciliado_M-124ã_Uagideirita4
-21._=_JULte...13a_=_4irro..Racaemliu.,-..São.~.141._ 	 	 . 	  .

.	 • CIENTIFICADO DOS MOTIVOS DE SUA CONVOCAÇÃO,. 5 PERGUNTAS RCWONDEU:, .
.	 _ QUE, a declarante é sócia, representante legal da Transportes Tomaselli
.	 - Ltda, QUE, a empresa tomou conhecimento dos fatos através do noticiário:	 1

da imprensa e quando foi procurar apurar o ocorrido com o denunciado
::: 00	 Airton Cardoso de Oliveira Filho, este já não mais compareceu ao ser-
.: go	 viço, QUE, referido senhor trata-se de motorista autonomo, e indagan-

do as pessoas que cuidam diretamente da expedição de nossos caminhões ,
.	 foi informado ao declarante que todas as mercadorias foram entregues.	 ..	 ,

J	 nos seus destinos e que os comprovantes de entrega sempre retornaram
-.	 aos motoristas,QUE, não tem outros conhecimentos do fatO em si, QUE,. ..	 o declarante quiz consignar que a empresa tem pleno conhecimento de

suas responsabilidades contratuais, não querendo se esquivar de maneira
, ;	 nenhuma de sua responsabilidade.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.-.	 .

_ .
/

.4,

.1 *

.1 e	 •	 .	
•

1
._

NADA MAIS DISSE NEM LHE FOI PERGUNTADO, RAU° PELA OUAL, ENCERRA-
SE O PRESENTE TERMO QUE VAI ASSINADO PELO DEPOENTE E PELA COMISSO.

_

,	 (----"‘ .
I	 .	 _,(À1?

DEPOENTE	 .
ROSEMEI- COLACINO TOMASELLI

1	 .	 .
 /
	 •

4111r.//
.	 .	 .	 .	 • .

.	 .
• .	 .	 .	 .,

,--•.,,,	 •	 .	 ..	 .	 .
.	 	 .	 .CARLib"RO: RTO GOMES - 	35.918

‘	
_	 •
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._-______________L_ , 
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PREFEITURA DO . MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

,:rv-,- 5 s.	 ....,•! , 41,,mtv ,,,..	 ESCIWITARIAIRUXICIPAL bt ABASTECIMENTO
• •	 •	 •,e.g.,:.::::rt:.-	 ',1	 •,	 ...	 .,,	 ..... ,

MENIORANDe, ,..','.....=,	 •	 .	 •.	 ,	 ,
	 ......_______-_ 	.	 •	 s..., „	 (.. ..'; REMETENTE	 .	 REFERENCIA	 DATA.,	 .,	 .

,
. ,

	

246194	 31.08.94 ,	 ---,	 ...

DESTINATÁRIO	 ,	 ASSUNTO.	 .	 :

CAS-3 P.** 44 -004.991 -94*06 .•	
.

.	 ...	 ...	 .
• •

.	 ..	 .

.,, • •	 ÈAS_-_1	
.
-.	 •	 •,..:

Sra. Coordenadora•••.:	 '

..„ ....,	 ,	 •
..,..;	 Solicitarias a gentileza de V.Sa.,em encaminharocopias reprogra -..

,.,	 ficas das guias de carga do motorista AIRTON CARDOSO DE OLIVEIRA FILBO,
.	 prestador de serviços a TRANSPORTADORA TOMASELLI LTDA., a fim de instruir

'....± •	
o P. A. /12 44-004.991-94*(36, R. O. n2 08/SEMAB-G.A.J./94. 	 .

	

Sem mais, agradecemos antecipadamente. 	 ..	 '.::....	 .
, .	 )irdilteCte C130,a2).,	

• .

.... *:3-1 .	 MARIA LUIZA R. C. P. DUARTE
Presidente da Comienao Proceemante Permanente

.•	 4
dto.. 022 -DGNI • de Averiguaçao Preliminar'

• .	
.

..	 .	 ..	 ..	 ..	 .	 ,	 •	 •	 ..	 •	 •	 •	 ..-

• -	
,
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO
'

MEMORANDO
-	 11.13METENTB	 IttintRliNCJA	 DATA

„ •
SEMAB G Aj	 247	 01/09/94

• ,
insTiNATAR10	 ASSUNTO

CAS	 R O n0 08/SEMAB.G/AJ/94

Sra Coordenadora
.1

-

Solicitamos a gentileza de V.Sa. no sentido de

encaminhar, com a maxima urgência. relação dos funcionarios de CAS-
.„

	

	 3e responsaveis pela conferencia na Plataforma de CAS e da equipe

da Portaria dessa D. Coordenadoria.

Sem mais,

Agradecemos antecipadamente.

fLQck C/P

MARIA LUIZA REALE CARDOZO P.DUARTE

Presidente da Comissão Perma-

nente Processante de Averi-

guação Preliminar
—t

SEMAB.G/AJ
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P4I-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

10221
jE L'AiLI0	 E91105	 PSQUISA	 CDE DADOS ADASTRAIS	 11210
DESCRICA02 PF12

- ETIQUETA 	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

40	
29-001.180-90-53
ENDER. N

BAIRRO ------	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.
05/04/90	 07/07/921	 I0	 ASSUNTO 520101 I...ICTACAO 

X. -

I	 - DATA -	
LOCALIZACAO	 ATUAL

10 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO	 I
I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I

10	
1

I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	
I
I

I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

110	
I

I	
I

BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 'TELEFONE I
I CERQUEIRA CESAR	 09200 AS 12200 E i3200 AS 17200	 803-1931 .	 I

°lb - - ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 MENSAGENS	
- X

( 290011089053 )(	 /	 )(	 ) PF11.2 PESQUISA ETRRAMITACOES

40

9
.=10 PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/940...0.	 TELA SJ091.105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 11210237
-
(%Alli	

DESCRICA02 PF1.2
E	 - ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
oz	 27-005.839-92-59D

ENDER. 2

2• 

110	 BAIRRO ------	 TELEFONE	 COE). DOCUMENTO	 DT.IN1CIO	 DT.ENCERR.
oo 30/07/92	 04/11/934o ASSUNTO 610001 PAGAMENTO - NOTA DE EMPENHOÉ e
0o LOCALIZACAO	 ATUAL	 '' X..
.:(	 1	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO	 i
o

I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I

1	 i
n I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 I
2..,	 I OLEOSA	 AL SANTOS N. 2356	 !o	 .
0z	 1„

I	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 .'
'CAI> I CERQUEIRA CESAR	 09200 AS 12200 E 13200 AS 17200	 003-1931 .
ui
w *"d - ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 MENSAGENS',JAILo new	 ( 270058399259 )(	 /	 )(	 ) PF1.12 PESQUISA DE TRAMITACOES,
D
a

! 00
#il . sr \ 'MI\

o:	 0 ..;	 ,,,,w
O

'v( •	
'ÀS•t"*."-	 _.	 ,,,-.0.)

xt

‘55:;"5:":5-"
§0111
g
'4-
s.

00
%,
N .

10
I
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IP111.—SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS 	 14/09/94

//	

1
TELA'SJ091105
:) E S C R 1: CÃO :: P I :: ' I. :.?

ENDE—

R. ET: QUE A	 N-T —	 . DEP :

AS:I. SA DE DADOS CADASTRAIS

TELEFONE	 Sol:).. DOC:::	 DT.

O INTER ESSADO

	

INICIO	

1.1.r.0925

	

DT.ENCERR.	
1

1

	

,	 ASSUNTO

/	

LOCAL I Z AC AO	 A TUAL	 -*

	

I 	 UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO
I

I
I

	

4:	
1
I NOME DO RESPONSAE LV	 NA UNIDADE	 ENDEECRO DA UNIDADE

	

	
I
I

	

1	 I

	

I	 I

	

I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 1

	

I	 I

4A111 **— ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —
( 130000779(D10 )(	 /	 )(	 ) ETIQUETA INVALIDA

10
E

.9 110O PMSP—SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
t,	 TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 11 09n25o
E DESCRICAOn PF1.2

	

40	 - ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
oo

§) •	
ENDER.

TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.ã
'-à;
Li
2 G	

ASS U NTO
a.

	LOCAL I Z. ACA O	 A TUAL	 -u

N

i,2 41 I	 — DATA —	 — UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO ----- I

	

1	 1

	

1	 1
1 NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDEREÇO DA UNIDADE	 1§40

	

I	 I
o
o I	 I

5'

o

•
> I ---- BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENT 	 ELEF

	

O	 TONE	 I

	

I	 I
),(-, •

	

*.	 -*
o

("40	 — ETIQUETA —	 --CAPA/EX. •- MENSAGENS
jrc 	( 290044919258 )(	 /	 )(	 ) ETIQUETA INVALIDA
'd.

,

'4A0
0

e -áial	 .n.
4 .' " •

;-̀7 e	 li,
1 00	

,. .

(4	 Ob

R10	 .../ ......cc
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W
TELA SJ0911.05	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 1 O g 54 g 55
D E S C R I C A O g PF1.2

— ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

40	
29-002.626-92-26
ENDER. N

TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

40

	

	
29/05/92	 15/01/93

ASSUNTO 520101 LICITACAO

41	
*-
I	 — DATA —

LOCALIZACAO	 ATUAL
UN—	 IDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	

*
I

I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF—G	 PAGAMENTO	 I

40	
1
I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	

I
I

I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

40	
1	 1
1	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO -	 TELEFONE	 I	 I
I CERQU•IRA CESAR	 091:00 AS 1.2 g 00 E 13 g 00 AS 17:00	 083-1931 .	 I

40	
* -

— ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 MENSAGENS•*
( 290(326269226 )(	 /	 )(	 ) PF1.1 g PESQUISA DE TRAMITACOES

4011
PMSP—SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

40 DESCRICA0g PF12
TELA SJ0911.05	 ESPQUISA DE DADOS CAADSTRAIS	 1.0g55g51

— ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADOo
.=110	

29-003.153-92-01
ENDER. go

K
CO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

',(>0110	
02/07/92	 11/01/93

.a:	 ASSUNTO 610100 PAGAMENTOo
Z
D

ã * -	 LOC AL I 2: A C A O	 ATUAL----	 *
g •	 I	 — DATA —	 — UNIDADE —	 S I GL. A DA ti N ID A D E	 DESPACHO	 I0oO I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF—G	 PAGAMENTO	 Ia
0 1	 I
Ê 411 I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 I
d

2	 I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

' 41111	.1.::1.1.	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 I
Z	 I CERQUEIRA CESAR	 09g00 AS 12:00 E 13 g 00 AS 17 g 00	 803-1931 .	 I.x
o *-	 *
'0111
ã	 — ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 MENSAGENS
o
cf,	 ( 290031539201 )( 	 /	 )(	 ) PEJA: PESQUISA DE TRAMITACOES
o.,
cOlIP
>
c7)
Do

°1110	
‘Aahemi	 áll

I. é
0:	 de GLZ3
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g
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40
rik-silA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

	

40	
TELA .1J091105
DESCRICAO: PF12	

nsoulsA DE DADOS CADA	 42STRAIS	 10:53: 

- ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

	

40	
30-004.370-92-26

ENDER.
• BAIRRO ------	 TELEFONE	 Coo. DOCUMENTO	 Dr..INICIO	 DT.ENCERR.

	

41	 ASSUN10 520101 LiCITACAO	
13/03/92	 11/09/92

	

40	
* .

DATA -	
LOCALIZACAO	 AruAL

1	 • • UNIDADE -	 Sj•LA DA UNIDADE
*

DESPACHO ----- 1
I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 DOCUMENTAL	 I

	

40	
I
1 NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 --------- ENDER ECO DA UNIDADE	

1
I

1 CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

	

40	
I	 1
1 ---- BAIRRO ------- ---- HORARIO DE A1UNDSMEN10 	 TELEFONE	 I
I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 083-193i

	

40	
.) -

- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.O.L. -	 MENSAGENS	
3(

( 300(343739226 )(	 /	 )(	 ) PEJA: PESQUISA DE TRAMITACOES

40
E
D
.2
O.

2 •O PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:54:41o

E DESCRICAO: PF12tnD ETIQUETA • 	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
2
o 29-001.665-92-42
0

ENDER. :
'âill4 UA 1 PRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 1)1.INIC10	 DT.ENCERR.
0

07/04/92	 15/01/93

	

84,	
ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

w..
x,	 LOCAL IZ ACAO	 ATUAL	 xg
I	 - DA1A -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO ----- I
1	 13/09/94	 15-4o-000-o	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I

2	 i	 1	 I
'g I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 I

	

W	 1 CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I
o
o I	 I
o>
usai

	

2.1.	
I	 BAIRRO
1 CERQUEIRA CESAR	 AS

HORARI O DE ATEND I MENTO
09:00	 1 2:00 E 13:00 AS i7:00	 003-19 1""	

I
1ox.	 3é-	 .x.

o

	

gálb	 - ETIQUETA - .	 - CAPA/EX. -	 - S.O.L. -	 MENSAGENS
< nu'	 ( 290016659242 )(	 /	 )(	 ) PU 11: PESQUISA DE TRAMITACOES
<..

c% • '
-- # .

	

; ik	 k hen en i °O i4 frt
,t	 a ler	 4 e o ..L!'- )

éJ

iz
-s

'',71 00,
N

40
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40 PighP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94•
.T.irA 9J091t05	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10::50:52

• DESCWICAO:: PF12
- ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

54-- o o ;.:). „ J.7 .3-92- (37

G
E ND E l', „ ::

13 È.1.3: RRO - ----	 TE I.. 1::: 1::. o iq E: 	 COD.	 DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.
21•07/92	 31/05/93

•
ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

3(--	 I.. O C A 1... :1: z A c A O 	 A .1. u A 1...

• 1	 - DATA - UNI
I	 13/09/94	

-	 DADE -

	

15-40-000-0	
SIGLA DA UNIDADE
DAF-G	 PAGAME=PAC;" ----- 1I

40	
I NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDER ECO DA UNIDADE	 1:
I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 1
:1:	 I.

•
:1	 BAIRRO ORARIO
I c ER QUE: :1: R A C 1::: s AR	 AS

H	 DE AT E N D Im E NTO

	

09200	 1.2n00 E 13 :: 00 AS 17:00 	
083-19r..E..FONE	 I

.1:

40 *-	 *
- ETIQUETA	 ÂPÁ/I X	 C Q f	 MENSAGENS

• Ilk	 ( 540021739207 )(	 /	 )(	 ) PF11: PESQUISA DE TRAMIIACOES

• PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
• ELA 9J0911.05	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10::50N52

o
PF12

.=40	
DESCRICAO::

o_	 - ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADOOmtCO	 5 4 -- (3 02 ,, 17'3-9 .:?..... 07
Ou'
OikE

E:ND E:R
• B A 1: R R O - -- ------ 	 't E I.. E: 1:-. o NE: 	 COE)„	 DOCUMENTO	 DT „ INICIO	 DT.ENCERR.

oz	 21107/92	 31/05/93D
2

•
ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

g 
.,
O
o 3k ••	 L OCALIZACAO	 ATUAL	 X"40

I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO ----- 1
Ê410
. 1	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-0	 PAGAMENTO	 I
o

I	 IE

5 AKIlk
o IIIF	

T NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE..	 ENDEREÇO DA UNIDADE	 I
I CLEUSA	 AL SANTOS N „ 2356	 :c
J.	 J:

o I ---- BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE	 I •
“111 --1ã	 I CERQUEIRA CESAR	 09:100 AS 12200 E 13::00 AS 17::00 	 803-1931 .0
z	 .3ç -	 •)(

o

•	
-•• ETIQUETA --- CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 MENSAGENS

> ( 290011009053 )(	 /	 )(	 ) PF:tí g PESQUISA DE TRAMITACOES
rá
3U
Ui ah
O 111.U)D
<IO

a.<1 •	 ,	 ii" ,
Ci.fda itil	 tri/0
cn	 ,4%,,	 41....ta.

f
A)	 -tfré 4 I° 1
-.-,
.
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"i •
{:s

141
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110



	

40	
PMSP—SMA	 CONTROLE E •ERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
'11)A SJ 05? 1105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10256:07
VMCRICAO: PF12

	

40	
.	 --: ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
29-003.172-92-56

ENDER.

	

40	
BAIRRO ------	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO

02/07/92	
DT.ENCERR.
15/01/93

ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

	

40	 *-	 LOCAL IZ AC AO	 A TUAL	 *
I	 — DATA —	 — UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I

•
1	 13/09/94
I	

15•40•000-0	 DAF—G	 PAGAMENTO	 I
I

1 NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 --------- ENDERECO DA UNIDADE	 I

	

40	
1 CLEUSA
1	

AL SANTOS N. 2356	 1
I

I	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE ----- 1

	

40	
1 CERQUEIRA CESAR
*-	

09200 AS 12200 E 13:00 AS 17:00	 803-1931 .	 I
-*

—

111

ETIQUETA - CAPA/EX.

	

4,	 ( 290031729256 )(
—	 —

/	 )(	
MENSAGENS

) PF11: PESQUISA DE TRAMITAGOES

i
PMSP—SMA
TELA SJ091105	

CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS
P	 DEESQUISA	 DADOS CADASTRAIS	

14/09/94
40 10:56:46

2 DESCRICA02 PFi2Pz._ — ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
.9110O 29-003.312-92-13

ENDER.o
E BAIRRO ------	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

13/07/92	 12/01/93
R

	

0,	
ASSUNTO 520101 LICITACAO ,E

2 *	 LOCAL IZACAO	 ATUAL	 -2
1	 - DATA —	 — UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I
I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF—G	 PAGAMENTO	 I

{J4115..	 1	 1
.1 o	 I NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 Iu

I CIFUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I
I	 I

2	 I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE ----- I
'í'

	

840	
I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 803-1931 .	 1
*-	 -*

oo — ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 MENSAGENS
o .
>

	

gl,	
( 290033129213 )(	 /	 )(	 ) MA: PESQUISA DE TRAMITACOES

§...
x
'J

,

• 1110 kfiallio
....**2..: L.

.	 _,

,
e 410,--,
s.

.
%10,
N

40



,

O	 TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:57:11
WWCRICAO: PF12
'II" - ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

40	
.29-603.313-92-86
ENDER. :

BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

O 13/07/92	 15/01/93
ASSUNTO 520101 LICITACAO

dl	
*-
I	 - DATA -	

LOCALIZACAO	 ATUAL
- UNIDADE -

	

	 SIGLA DA UNIDADE
9.:.

DESPACHO ----- I
1	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I

e	
1
1 NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	

I
I

I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

1110	
1	 .	 I
I•BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 1
I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 883•1931 .	 I

II	
*-

• ETIQUETA -	 • CAPA/EX• -	 - S.Q.L. -	 MENSAGENS	
-*

	

:110	( 290033139286 )(	 /	 )(	 ) PEJA: PESQUISA DE TRAMITACOES4 

O PMPS•SMA CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
PESQUISA DE DADOS CADASTRAISTELA 5J091 ias J. o ::57:'37

DESCRICAO: PF12	 1
o
 I
	 ••.II	 - ETQUETA	 N DE APA	 E D IC	 NOMO NTERESSADO
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K	 ENDER. g
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oz	 ASSUNTO 610100 PAGAMENTOD
2

E 410	 * -	 LOC AL IZ ACAO	 ATUAL	 *
o
O 1	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO ----- I<
O 1	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I
6' 110

1	 1
.c, 1 NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 1..

I LLEUSH	 AL SANTOS N. 2356	 I
d.e ..

1	 I
z	 I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO ---- ----- TELEFONE ----- I.x
o I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 1200 E 1300 AS 17:00 	 883-1931 .	 IJ, dl2 le,	

* "	 " *O
o
z	 — ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 --------- MENSAGENS

( 290016109250 )(	 /	 )(	 ) PFii: PESQUISA DE TRAMITACOES
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PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS 	 14/09/94
4,	 TELA 3J091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:59'454

DESCRICAO:: PF12

	

- ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO ------------
• 29-003.962-92-69

ENDER.
BAIRRO ------	 TELEFONE	 CO D. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

• 14/08/92	 18/02/93 1
ASSUNTO 520101 LICITACAO

• *"	 1. o cs, PI I. i: 2Y. A C Á O	 ATUAL.	 •*
I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO ----- 1
I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I

• I	 I
1 NOME GO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE ---------- 1
,ICLEUSA	 AL sANros N. 2256	 Ieor	 I
I ---- BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO ---- ----- TELEFONE	 I
I CERQUEIRA CESAR	 09N00 AS :12“00 E 13::00 AS 17200 	 883-1931 .	 1

10 *	 *
O — ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 --------- MENSAGENS ----------
4	 ( 290039629269 )(	 /	 )(	 ) PFii:: PESQUISA DE TRAMITACOES..
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< PMSP•SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/940
Lâ 	 TELA 5J091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 11::00z05
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z
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u I13/09/94	 15-40-000- .
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• NOW' 00 RF 9P0M 9pW1 NA UNIDADE= 11, 1. 	 NOM E: . ,	 ......,	 ,	 --------- ENDERECO DA UNIDADE 	 I‹

x<	 I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 Ic,.
I	 I

.10 1 ---- BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE	 i.,
I CERQUEIRÁ CESAR	 09N00 AS 12N00 E 1300 AS 1700 	 SW-1931 .	 Iz.

;.:)T	 *	 *

;10	 - ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.O.L. -	 MENSAGENS
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PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 1.4/09/9-
4,	 TELA SJ0911.05	 PESQUISA DE GADOS CADASTRAIS

DESCRICAO 1. 2.
- ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

• 31.-004.263-92-67
ENDER.

BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR,

• 2i/08/92	 08/1.2/92
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•
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o (.31.0042639267 7(	 ) PEIA: PESQUISA DE TRAMIlACOE:

o
.=

• 

1111

O

og, ••(:)
OW 4 Fim

ma; de tia2.:111
4.00ou)o

61111

0.re

4.

-ws

00 •

g dik
o

(7)

•

<CC
CL,

:s11)
,t	 •

g 1111

•

•

tlirs

•



40	 ,
• .

I	
4.---4 A.7 ..b

PMSP—SMA.	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:58:52

• DESCRICAO: PF12

	

— ETIQUETA —	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
35-002.918-92-92

40	 ENDER.
• BAIRRO ------	 TELEFONE	 COO. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

15/07/92	 13/08/93
40 ASSUNTO 6101.00 PAGAMENTO

	

*	 I... O c A I.. 1: z A C A O 	 A T I) i'. ) 1...	 -*

	

40 1	 — DATA —	 • UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I

	

1	 07/02/94	 99-99-999-4	 ARQUIVO GERAL	 PAGAMENTO	 I

	

1	 I
le, I NOME 00 RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 ENDEREÇO DA UNIDADE ---------- I

	

I	 DESARQUIVAMENTO DE PROCESSOS	 PARA MUNICIPE — AL. SANTOS 2.356 TERREO 	 I

	

.fli l 	 I

	

0110I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE ----- I

	

I CERQUEIRA CESAR	 DAS 09:00 AS 16:00	 851-0066 R 315/311	 I
•)é

• - ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 — S.(.L. —	 MENSAGENS
( 350029139292 )(	 /	 )(	 ) PF11: PESQUISA DE TRAMITACOES
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o	 PMSP—SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94o< TELA 8J091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 105924•,
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Na ENDER. :

BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.
z4	 15/05/92	 25/09/92

•
o

ASSUNTO 620203 P(TPTMC‘NTO — (OUTSIrAO/D(AÇAO/PATYA/TRANsFFPFNÇTAãoUi Z.	 *	 LOCALIZACAO	 ATUAL	 .*io
ook I	 — DATA —	 — UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO	 Io
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• 1	 Iu	 ,
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D	 I	 C; 1.., n:: ti S À	 AL SANTOS N.. 2356	 I
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cl:	 I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17n00	 883-1931 .	 I.s
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( 310024849255 )(	 /	 )(.	 ) PEIA: PESQUISA DE TRAMITÂCOES

,*	
I

• 10 . ,
CC	 Ç retl. ..8	 :-n0	 41 ' '.O	 i	

IffilliWli
14
.."	 Let

SI	
1	 SM	 t

! •	 ,r ,...---
. :.	 ,	 .....~.---
N '(2)N
N

G



40

	

...._	 ...;__
40

•
PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

ik

	

	 TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:58:15
DESCRICAO: PF12

- ETIQUETA -	 N. DE CAPA ------------- NOME DO INfERESSADO

• 35-002.253-92-71
ENDER. N

------ BAIRRO ------	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

• 05/06/92	 13/08/93
ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

010	 *	 1... O C: A I... 1: z A c Él o	 A T ti A I,.	 ".x.

I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I
1	 12/09/94	 17-10-001-1	 S.F.-GAB	 PAGAMENTO	 I

• I	 I
I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE	 1
I EDUARDO/TEREZA/AIRTON	 RUA PEDRO AMERIC07 32 27.AND	 I.

1
INek 	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 1

I CENTRO	 DAS 09:00 AS 1700	 220-2511 R- 166/187 I

E	 - ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 --------- MENSAGENS
7
.2	 ( 350022539271 )(	 /	 )(	 ) PEJA: PESQUISA DE TRAMITACOES0.
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'a;	 PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
• TELA 3J091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:58:31

a.	 DESCRICAO: PF12‹
u - ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

',áll,	 3S-002.n3-92-09
g	 okESOER. N ...,.
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z. • nssuNTo 61.0100 PAGAMENTOo0
o ,
,5 IR *	 LOCAL IZ ACAO	 ATUAL	 ..*
u I	 — DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 Ix.	 I	 12/09/94	 17•10-001-1	 S.F.-GAB	 PAGAMENTO	 Io
';' IR	 1	

I
‹
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,	 I EDUARDO/TEREZA/AIRTON	 RUA PEDRO AMERIC07 32 27.AND	 I

e.', •	 I	 1

_
-	

I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 I
1 CENTRO	 DAS 09:00 AS 17:00	 220-2;511 I_ 166/187 :1:

,7, 0111	 *	 -*„
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4,	 PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 i4/09/94
TELA SJ091i05	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:57:22
DESCRICAO: PF12

• - ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
29-000.895-92-67

ENDER. :

• BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.
20/02/92	 06/08/92

ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

40
*	 I... O C A I. I Z A c; ol o	 A T ti A I...

I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I
IR I	 i3/09/94	 15-40•000-0	 DAF•G	 PAGAMENTO	 I

I	 I
I NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE ---------- I

limikt ci... EUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I
III	 I

	

Illi
BAIRRO	 HORARID DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE ----- I

ilik I C E R O 1.,1 E 3: R A C E S i tN R	 09:00 AS 1200 E 13:00 AS 17:00 	 883-1931 .	 I
*-	 -*	 .

- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 --------- MENSAGENS
4,	 ( 290(08959267 )(	 /	 )(	 ) PFii: PESQUISA DE TRAMITACOES
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PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

cf,	 TELA SJ091i05	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:57:570
O,x	 DESCRICAO: PF12
O

Lal •
- ETIQUETA -	 N. DE CAPA 	 NOME DO INTERESSADO

j
2 la ,... 3, 5T0	 301.579-92-6
o. mNuER.
,i
•	

BAIRRO	 TELEFONE	 CFONOD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.o l,
.	 29/04/92	 13/08/93,.-
z
4	 ASSUNTO 610909 PAGAMENTO - NOTA FISCAL/NOTA FISCAL FATURA/DUPLICATAo
“102O * -	 LOCAL IZ ACA O	 A TUAL	 -*U
Z
w	 I	 -" DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHOI
0 3.	 . 9 ,,, o c; .,. C) 4olk	 .	 I. ...., .. „ ,	 17-10-001-1	 S.F.-GAB	 PAGAMENTO	 I
> I	 Irhn
_.	 I NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 ENDERECO DA UNIDADE ---------- Iu
ã ii, f EDUARDO/TEREZA/AIRTON	 RUA PEDRO AMERICOy 32 27.AND	 I •
o
w I	 I7
<
X	 I	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 I
.c
410 I CENTRO	 DAS 09:00 AS 1.7:00	 220-2511. R- 166/187 I

.i
- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. --	 - S.O.L. -	 MENSAGENS ----------

.“,	 ( 3500i57.99263 )(	 /	 )(	 ) PEIA: PESQUISA DE TRAMITACOES
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PMSP —SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
41,

	

	 TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:56:42
DESCRICAO: PE:J.2

	

— E:TI QUET A —	 N „ DE C AP A 	 NOME DO INTERESSADO

• 29-003.313-92-86
ENDER. :

BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

• 13/07/92	 15/01/93
ASSUNTO 520101 LICITACAO

• *	 1. O e, A L • I Z A C A O	 A 1. 11 A g...	 - *
I	 — DATA —	 — UNIDADE —	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 1
I	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF—G	 PAGAMENTO	 I

• I	 I
di I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 ENDERECO DA UNIDADE 	 I
W I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

I	 BAIRRO	 HORARIO DE ATENDIMENTO ---- ----- TELEFONE ----- I
I CERQUEIRA CESAR	 0900 AS 1200 E 1S:00 AS 17:00 	 883-1931 .	 I

410 * -	 - *
2	 .	 — ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 — S.O.L. —	 MENSAGENS -*"..---"—."---".—
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g o,	 TELA SJ091.105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10:57:03mc„	 DESCRICAO: PF12

	

ETIQUETA —	 N. DE CAPA ------------- NOME DO INTERESSADO ------------
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2
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i 	 I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I
c% •	 ..r.	 I

1	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 Ir:
;	 I CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 883-1931 .	 I
¡.,,,- 01,	 *	 - *

— ETIQUETA —	 — CAPA/EX. —	 — S.O.L. —	 MENSAGENSc.,
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40	 PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94

	

TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10255255
DESCRICAO: PE i2• — ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO
29-003.172-92-56
ENDER. N

• BAIRRO	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.
.	 02/07/92	 15/01/93

A S SUN To 6 1. o I O O P l'f'4 O A ti I::: N T O
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I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I

40 1	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMENTO	 I
I	 I
I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE	 --------- ENDERECO DA UNIDADE ----.------ 140 ,,,I CLEUSA	 AL SANTOS N. 2356	 I

IIIW	 I
.; 3:	 BAIRRO	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 I

4011, CERQUEIRA CESAR	 09200 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 883-1931 .	 I1 *	 -*
- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - 	 MENSAGENS
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PMSP—SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
-	 TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10 :: 55 II 12

4,	 DESCRICAO: PF12
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410	 411V-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO'DE PROCESSOS	 14/09/9.
TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 11.:04:0.

40	
DESCRICAO: PF12.
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40	 AWP—SMA	 CONTROLE E •ERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/9
TELA SJ091105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 1180380
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PMSP-:;MA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94
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	 TELA SJO9i105	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 10N52:51.
DESCRICAO PF12

	

- ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO

• 24-000.554-92-08
ENGER. g

BAIRRO	 TELEFONE	 C O D ,. G O C UME N TO	 DT.INICIO	 DT.ENCERR.

• 28/01/92	 ',-.::: 2 / o 7 / 9'2

ASSUNTO 610100 PAGAMENTO

• *	 1... o c A 1... 1: z Á C A O 	 l'-1 T 1,1 A I.	 - ff
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• I	 I
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• I	 • I
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Dutrosim, solicito	 devida urgV_N neia nd encaminhamerft.o

da presente làolicitação, tendo em visl:a o exí g uo Pra2o	 Uo-

. mis-são Parinwantur de Ingurito.

• Valho-me da oportunidade para apre ,zentar	 Vdv,sa

eia an pus protestos de elovad ...x e ..ltima	 comsidi..,reação.

•

Folha n " I	 do

•

N "	 de 41.	 •

O funcionário
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•

.	 .

•

• -	 • t::14.1(1...t .	 r":5,	 t" 	 I.L na ()a	 j. a Pa l .	 Z	 1./

DD. Secretz:ria Municipal de e:dministração
••	 U3. 4:39
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ESAD 	e- e Á'

'4000%-: ,	 O funcionário__	 • -
Folha de inform o n° ' 	 - .

	

a	 C.
	 n.o 	 1.52/.94/..Camara...Munici.p.al em 14  /  Q9	 94 

Marcos Fer eira
• Assist. Tec.- AF.4-^MA

CÂMARA MUNICIPAL

SENHOR PRESIDENTE

Pelo presente estamos enviando a Vossa Senhoria os proces

sos abaixo relacionados, solicitados atraves do Ofício inaugural:

35-002.918-92*92 j,\-. \ 35-003.560-92*06	 -35-003.737-92*83

\ 27-005.924-92*26	 -	 27-004.491-92*55	 31-001.266-92*49

\:29-003.424-92*47 -\\31-003.352-92*50	 \\- 31-005.266-92*9

29-002.630-89*06	 -\31-005.714-92*10'	 38-001.512-92*14

13-000.077-90*03	 - \13-000.137-90*33	 - 38-011.940-90*00/'

44-001.786-92*09 d/ - 44-001.024-923'21	 - 54-001.035-92*38

\44-002.043-92*01

Esclarecemos que os processos à saber:

29-001.635-92*42, 44-001.867-92*47, 27-004.491-92*52 e 54-00...

766-92*98, não estão sendo enviados, uma vez que as respectivas

etiquetas são inválidas no Sistema de Controle de Gere-nciamento

de Processos - SCGP.

Informamos, ainda, que os processos abaixo relacionados,

tambem não estão sendo enviados,uma vez que não se encontram nesta

	

010	 Unidade, e, sim nas Unidades à saber:

35-002.333-92*09 ( SF-GAB)

35-001.579-92*63 ( SF-GAB)

35-002.253-92*71 ( SF-GAB)

13-000.047-90*42 ( PROCED-2)

Quanto aos demais processos; foram enviados ao DAF.GAB.,

em 13/09/94, em atenção ao Oficio 256/SF-GAB/94, cOpia em anexo.

Seguem, ainda em anexo,as listagens do SCGP, referentes

as informaçOes prestadas quanto a localização de todos os proces

sos solicitados.

São Paulo, 14 de Setembro 1994.

,

MARCOS ANTONIO AL	 FERREIRA
ASSISTENTE TÉCNICO - DAF.4 -SMA

MAAF/
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41,113• 71,n.i PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAUL,*
DISTRITO DE SAÚDE DO !PIRANGA - OS 31

SãO Paulo,14 de Julho	 de 1992

Ofício n.o 53 8 /92-CONTABILIDADE
10.,M	 '2)

ImuhricÃow
New

111
EDUARDO 1. I"' PEREIRA

Prezado Senhor	 I= c

13 35-002.918-92 * 92
• .7,..1;

REF.: PROCESSO DE PAGAMENTO AO FORNECEDOR

Solicito a constituição do PROCESSO DE PA

Mek	 GAMENTO AO FORNECEDOR, mediante a autuação do presente ofí-

cio.

Codigo da Unidade: 18.23.100-4

Endereço: Rua do Grito, 274 - !piranga

Aproveitamos a oportunidade para elevar

os nossos protestos de estima e consideração.

MARLE %19MIN e
• \Contaor, :_he e	 •

leP	 DS 31

S.M.S.-3

32 1
; 	 - 4 ;

SUB-UNIDADE DE AUTUAÇÃO 	
21/07/92

Senhor Chefe

18 - 2 3

•

•
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eo.	 i
L__.	 ...,...,

_--_-_=====_=.==-------------=======____-,	 ... --	 —
'

NUMERO	 '1..”,	 .2.
:	 ...,,,

.	 '---.-..n	 "SITIIP	 RA DO MUNICfP10 DE SÃO PAULO

r; ei . 60.92.007138.2 ,.

	

-•• .1i4: SECRETARIA DAS FINANÇAS	 •	 '.
. 01A EMISSAO

•

,

NOTA DE	 PROCESSO NUMERO

.	 EMPENHO	 .	 •••	 '13 000 '	 /92104/92-80 	 154702 	) .Ie. .	 .G.

UNIDADE ORÇAMENTARIA

08-31	 DISTRITO DE SAUDE DE IPIRANGA 	 .•
CGC -.53011250/0001-93

1.1A XAVIER DE ALMEIDA, 210	 04211 IPIRANGA	 TEL - 215-7999
OCAL PARA ENTREGA : UNID.DA SMS A SER DETERM.P/UNID.REQ .

ICIA SA PRODS DIET E NUTRICS	 ..--iTR	 .4	
C.CICJCPF

33.031.782/000/-85 	 .. _
• BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789 	 -..--

CONTA CORRENTE..,

5078	 SAO PAULO	 SP	 •.	 033.000i. .130181212
OINMENIMMINIMEMMOU~I~MMINIM"" c4 	 PRAZO 

	

.	 01A8	 INICIO DA MARCIA .	

tillli 3 A 7 571 4 27 	 Ell: 1 2 O I	 144.300.000,00 e 365 05 clq ..c?
TIPO	 COND ÇOES DE PAGAMENTO	 PERIODO DE REALIZAÇÃO	

•
104 - EMP. ESTIMATIVO	 30 FATURA	 **********************

DEMONSTRA O DE SALDOS	 OPERA O ANTERIOR 
1110	 ESPECIFICACAO	 IlAIOR C4	 TIPO	 jNUMEPO

25 FEV 1992
:OTACAO SALDO ANT.	 • 236.945.251,96

l'2, 'ESERVA SALDO ANT.	 144.300.000,00	 Rg,.$ÇRMA__.:,_••••_. 	 60.92.006931.0
ALOR EMPENHADO	 144.300.000,00
OTACAO SALDO DIS.
'ESERVA SALDO DIS.	

236.945.25,96

	

0
1

,00	 -- '
.
- '. • ‘ ! • -.35- cOà.18°I.I..

1

,

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

'OD 561 - LEITE EM PO
000000LEITE EM PO INT.(ATA RP 19/91

ALOR POR EXTENSO : CENTO E QUARENTA E QUATRO MILHOES, TREZENTOS MIL CRU -
'EIROS 	

	 .4- . 	
• ,

-Ah	 .
'w NTEGRAM ESTA NOTA	 FOLHAS DE ANEXO

	

PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO
.171)	 MU	 MAU:4104	 40.1	 VALOR C4	 Mn	 VALOR C4

x.,.)
AN	 0,00 MAI	 20.614.285,00 SET	 0,00'
EU	 20.614.285,00 JUN	 20.614.285,00 CUT	 0,00
AR	 20.614.285,00 JUL	 . 20.614.285,00 NOV	 -,..	 0,00

. BR	 20.614.285,00 AGO	 20.614.290,00 DEZ	 ' .0,00

	

DADOS DO PAGAMENTO	 . •
RETF~0 0010~ 	 N. 000144/40	 VALOR 04	 .......n""""

• .	 ..	 .	 ".	 .

2 I É i 4i'A • o	
.	

•	 LANÇADO	 • •	 .
•

1 1	 1112.11.11MI2__.... _

	

\II T0 . 	 . _	 VISTO

i' In -e •	 •	 ali" :	
..

CHEQUE	 •_.•	 immem
""	 m	 mocc,6

DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 C- DITADO PELO VALOR BFIUTO n EDITADO PELO VALOR BRUM	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PELO vALOR DAS RETENÇÕES .
• • ....	 ....	 ..	

- ...	 -	 ...

,

'ESP. PELA CONTA : 	 . DADE 0. UO	 '1--4',!:-+ -	 DA UO	 -,...	 .„. ._	 .	 .
.	 2

o
\_,. --,41a • DOM	 " 451. +1:f11 ,	 . • 1	

..foo_
i.=	 çoianIllr -	 Diretora
z n BSERVACOES :	 gslr.	

DIstite de Saúde IpIrtnis	 .	 3
O

O•	 .	 .	 .-	 ,	 --.	 .	 .	 •	 " 4.4 !!	
.	 ...... , _.... ..... ...._.....

:• -	 ..--	 .	 -	 •	 ,
• --,..",....	 -	 ,.,	 .	 .. ....,..	 .	 .
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• •	 PREFEITURA DO MUNICiP10 DE SÃO PAULO	 (:1 FOLHA
	  \

-"-.'..3,,,4, SECRETARIA DAS FINANÇAS
01.	 01	 i

•
ANEXO DA NOTA DE EMPENHO

• 	
DE

 -	 	 	 .	 g

.	 • .,

• •	 _ICf	 •	 PROCESSO	 03 N • DA NOTA DE EMPENHO

NUMERO	 ANO DC )

4 0O0 , 2,0,4 19,2 81 	 007138.2	 • - -._
• ••	 -

I

PREFIXO	 TELEFONE(

DS 31	
NOME	

CIENTIFICACAO DA uNKIADE ORCAmENTARIA

DISZRITO LE SAME DO IPIRANGA 	
NÚMERO 

•

215-7999

	

I RAMAL	

1
1
•

i

	

I 110	 .,;

...	 -	 • 	 ''..,\	 ...,,,
KI.S1 	 DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO

,
ORDEM OUANTIOADE LINIOADE	 DESCR1CAO	 - , PRECO UNITÁRIO	 VALOR TOTAL 

,
; Ir CIA S.A. PRCDS.DIET.E NUIRIM:

	

2 5 FEJ ..—.1 ' s•'-	 ":,"
1 mo * - ** - que se reserva. para	 •

• i - er face a aquisição de Leite
,

••:- n p5 integral, conforme ATA DE	 • ..

	

_,-	
*4. N9 19/91 itera B. 	 -:

II CIO: 05.09.91
..

i bi 5e+ gg •:05.09.92/	 144.300.000 00
••,. E PRAZO DE ENTREGA: tinida-	 -:: -3, (2),..	 1 ,	 ___ • ....

..(
•.- da Sec.blun.da Sailde jurisdi-	 'z ::;,

innAring ao Distrito de Saúde

	

ir rf- -A c-3 r	 . `':'1-7-?r,i'fçfre.q
1 • - •,z , nãO pcdendo ultrapassar	 ''',*r• :, A.:::-.-.. C:

'O (vinte) dias corridos do re-	 :.,..,."•:::;:-.LJ:...._ .... ______ _ _ ____.:

....Indento do pedido.	 •	 -•

. •	 e• ti .PAGAMEIJIO: 030 DM DO RECE '	 •	 •.-
• •

: g ta. • DA FATORA..	 ......

III	 I' rm f-	 II • 9 , 2%. :,	 . ,

--Recusa da firma na assinar o =trato ou não
IV....

	

..	 s..... 4 • instrumento equivalente no. prazo es- 	 .,	 ,' ..-
• • •- ecido: iebilta de IÇÃii(dez pot cento) sobre o 	 • -,i • ;

• - or (30 empenho. .	
.	 •• .,

'•)2.1ta por .dia de atraso: 0,5% °meio por cento)
-	 i••, dia de atraso na entrega programada ,confor:ae 	 - • 3... •

-.	 - quarta deste instrunenbo,a qual incidi	 -	 - - • -• --••-•.,_. :1
) - scbre o valor da quantidade cue deveria ter."\aido

de s...•	 - .	 .	

..	
•	 • 4, ,

	)blulta por 1&, parcial do ccntrato:10%	 -	 • ... 5
. .

(dez por cento) sobre o valor dc pedido não en-	 •	 •
..:.., .. • - .	

./'	 -	 ,..
•)24.11ta por (nexecução total do contrato:20% ' 	 •ii

• i• •v- por cento) sobre o valor da Diota de Emp.
-)As s.— - sançoes previstas nc título IV, oa-...:,

l• tulo I •- Lei . Muriicipal n9 10-544/88. 	
. 

.	 •, -•".¡

. •,1• .	
-

	
Cr$2-16

• 

gDATA 0A ELOS AO.
	 .. t 144.300.000,00 

	 	 .•
	 -;

	

.	 04.•  ..92 . 	- -	 •	 -	 •	 •	 .	
_ .

• 1
. (.121 RESAONSAVEL 111",4111:p... WIPP— -	 e TITULAR DA UNIDADE O	 E IAM* ,	 --Y2-ExAME CON T A811.
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Distrito da Saúdo !piranga.	 '
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0 ,1111 .

PREFEITURA DO MUNICiP10 DE SÃO PALYLO----
..110.' DISTRITO DE SAÚDE DO 'PIRANGA - D5.31

' • - • ~

.	 VãO Paulo, 24de Junho	 de 19 92
•-...----_

	

.	 'i • •	 ; FLS,  4044 

: '''Ç::=1.2.°11..-j_Ofício n.o 530/92-00NTAB	 OC, N :350	 V
lr

\

	

---	 .	 1.-1.11."Ignácc 2. :22. e. .̂.:.:-:.:z:"

Prezado Senhor-
• •	 .

:..	 ..

-	 •	 Pelo presénte, solicitamos à Vossa Senhoria for_
• necimento de2.560 	 Kg de leite em po integral, acondiciona_.	 ..

	

	 dos em sacos plasticos resistentes, brancos opacos, contendo

500 gr. (quinhentos gramas) líquido do produto reembaladns em

•
fardos de papel multifolhado com 20 Kg. (vinte quilos) do pro

duto, conforme item "B" da Ata de Registro de Preços n° 19/91

' atraves da Nota de Empenho n 2  0071382/92  -

	

.	 Informamos que a entrega deverá ser subdividida,

nas quantidades e locais abaixo especificados:

Quantidade .... -	 Preço UnitzSrio	 Preço

	

X	 Xsolicitada	 (Item B)	 Total

	

2.560 	 Kg x	 Cr$  12.725.00	 x	 Cr$ 32.57690001

(Cr$ trinta e dois milhõesge quinhentos e setenta e seis ) 1
mil cruzeiros) 

• Nota de Empenho n 2  0071382/92  Cr$  59.950.560,00

Valor deste pedido ( 24 / 06 / 1992)Cr$  32.576.000100

	Saldo disponível	 Cr$  27.374.560,00
•

Locais de entrega:

01) PAM JARDIM SÁ-0 SAVÉRIO (PARQUE BR1STOL)

Rua Lira dos Verdes Anos n 2 112

CEP.: 04194 - Fone.: 946.7586

QUANTIDADE A SER ENTREGUE:  280 Kg 

....._.	 .........

	

.	 •

.	
.

,	 ...._

	

.	 ..• •	 -	 -	 •
.	 .



A.

•
da d:00.;,,

.:.„	 •G

,

AWA	 PREFEITURA DO MUNICiP10 DE SÃO PALA.:

• ,:•411dtht,' 	 .DISTRITO DE &ODE DO IPIRANOA - DS 31
:

•

	

São Paulo, 24de Ju ____0 	de 19 92
••nn••••••••••••ffiew.n

F .0 	

;

(Mick) n.o 530192-CONT	 S S, 	 .....
2) PAM JARDIM MARISTELA (SAÚDE)

e: •

Rua Dr. Lafaiete Souza Campos n 2 40

.CEP.: 04177 . - Fone.: 946.5319
QUANTIDADE A SER ENTREGUE:  560 Kg 

3) PAM DR. LUIZ ERNESTO MAZZONI (IPIRANGA)
Av. Carlos Liviero n 2 586
CEP.: 04186 - Fone.: 946.9624
QUANTIDADE A SER ENTREGUE:  560 Kg 

4) PAM JARDIM DA SAÚDE (BOSQUE DA SAÚDE)

Praça João Rodrigues n 2 187

41111v	 CEP.: 04290	 Fone.: 273.9586
QUANTIDADE A SER ENTREGUE:  300 Kg •

5) PAM JARDIM SECKLER (IPIRANGA)
Rua Carlos Mauro n 2 114
CEP.: 04240 - Fone.: 946.8532.
QUANTIDADE A SER ENTREUGE:  480 Kg 

6) PAM DR. JOAQUIM ROSSINI (IPIRANGA)

Rua Alvcsro Fragoso n 2 480
CEP.: 04223 - Fone.: 273.4602
QUANI-IDADE A SER ENTREGUE:  380 Kg 

• Aproveitamos a oportunidade para elevar os nos-

so p otestos de estirria e consideração.
411

MARLV:1 ,DOMLING(6S	 MARICELE DOS SANTOS GONÇALVES

CONTADORA CHEFE	 DIRETORA

DS-, 31//	DISTRITO DE SAÚDE DO IPIRANGA

À

NUTRíCIA S/A PRODUTOS DIETÉTICOS NUTRICIONA1S

DEPARTAMENTO DE VENDAS
SÃO PAULO
MD/wrf.-

I	 --•—•
•

‘37

• •
--•n•nn-

NUTKICI:, 3/i. Produtos t.Hmteticns e r::::;c1c.•nata
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.	 ..	 •	 .	 ,.	 .	 •.	 :	 :	 ..	 .	 ..	 .
•..	 .	 ..• :.	 .....	 ..	 ..	 •	 .	 •.	 •.	 .•.	 .	 .• .	 ..	 ..	 •.	 .	 .	 .

	

.	 .:.• ..	 .	 '• .• .
• •

• . „
......___ . ,	 ......_.....

Rodovia MG 425 Km 1
..

'NUTRÍCIA s.a. R	 CEP 35.300 - CARATINGA - MG
PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 	 CGC: 33.031.782/0006-90

.	 •.	 . ..	 Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n2 620 -.Acari	 Inscrição: 134.518.978.0017

' Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro - RJ 	 Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2680

NATUREZA DA OPERAÇÃO: VendaTelefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530• VIA DE TRANSPORTE:	 Rodoviário

	

.	 .
'ereço Telegráfico: NUIRÍCIA - Rio de Janeiro - RJ	 DATA DA EMISSÃO: 	 06.07.92 • .	 .

N	 NOTA FISCAL - FATURA	 N.F./FATURA/DUPLICATA	 DUPLJCATA	 VENCIMENTOotas Fiscais	
....—Ears ukatialcatituIçao Élnuania......_

SÉRIE ÚNICA N2 	VALOR CRS'	 Ne ORDEM
=	 	 FLS,  CG	 ,	 - 	....

•• Número	 Valor - CDS• 000574	 32.576.000,00	 000574	 CF/CONTR.	 PR O C , 11 ,°--3.5.70L732.n it  —145 1---

.	 )00574	 32.576.000,00	 VALOR DO .	 PARA PAGAMENTO 	 ASS,	

DESCONTO DE	 DESCONTO CR$	 ATÉ	
1 :IF,,IDA DOS S 1703 A !TN N F.c,	 .

CONDIÇÕES ESPECIAIS: Juros de 1% A.14+ 37% A.M.Multa Contr. 	.	 '""e~
.	 .

NOME DO SACADO DS-31 .... Distrito de SaUde de 'piranga 	 065T 6g1,24§21. P. da Geuv.;.1" -

DENOM. DA CASA:

ENDEREÇO: Rua do Orito - 274 - 'piranga 	 -	 . • ,

MUNICIPIO: São Paulo - 04217-000	 ESTADO São Paulo
END. P/ COBRANÇA: Acjina	 .
PRAÇA PAGAMENTO: Acima	 r	 -,;,- -	 .
INSC. NO CGC(MF)N2: 46.392.148/0009-77	 INSC. ESTADUAL Ne I8ENT.0 	 I	 1 IN

.	 ,	 , iN • 4

VALOR POR
Trinta e Dois Milhões,Quinhentos e.Setenta e Seis Mil,

..	 Cruzeiros .*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.* 	 . • 1.
EXTENSO	

e*.*.*•*•***0*.***.***	 ..
.	

• '..4

	

Reconheço(enzos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagarei(emó, . 1 	 tk l 4 kb ..
, t

NUIRÍCIA SA. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados.	 1 

n W.L.i	 -

Em°6  /  07 92 * 	 •

DATA DO ACEITE	 ASSINATURA DO SACADO	 1
.	 .	 .

	

AMA PONTEIA FOK.WaLnum	 :
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rolhe n.è A illi	 d.9 -e.	 ,
-	 - -	 -	 •	 -•• 1 e.* 	 	 „,-	 da 10	

.	 .,	 • .	 (--- 	 	
V----...,_ . . .

	lui" "*.	 i- -r	 E	 25NUTRICIA S/A - PRODUTOS erammuzap O FISCAL.n...............-1.81BUT  allielliel ......	 [..

:g r

	

	 01 •	
r. ,	 :AL

1901.90.0302 R .PROD. NOSSA PA : : AÇÁO	 FATURA - -DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 02 • 0401.20.0000 B. PROD. NAC. ADO. TERCEIROS

". E
	

•isj • u irR 	 1c 	i ik RODOVIA MG 425 • KM 1 - CEP 35300 03 • 0401.30.0200 C • PROO. ESTR. ADO. TERCEIROS.!
04 • 040221.0101	 .	

SÉRIE ÚNICA
CARATINGA - EST. MINAS GERAIS 	 05 . 0402..21.0103 D . PROD. ES111.110,. DIRETO

= 	 1 TEL./FAX -(033) 321-3288	 08 • 0402:29.0102 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME.
07 . 0402 . 29 . 0 1 03 1 -TRIB. ICMS/IPI ALIO. ZERO "" 	 RADAS POR PROCESSO

• • '	 ..',' NUTRICIA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS.	
TELEX - 33 2680
CGC - 33.031.782/0006-90.

	 oa - 0405.00.0100
09 • 0405.00.0200 

2 . ISENTO iCLISAPI Alá ZERO

	

3 . TRIBACMSINAO TRIB. IPI	
ELETRÔNICO DE DADOS EM
REGIME ESPECIAL AFII

á 	 ,i,,, INSC. EST. • 134.518978.0017	 1 0 . -
,-.	 -	 --	

4. ISENTO ICIASJNÃO TRIB. IPI

	

5 . SUSP. ICIASINÃO nulo	 CARATINGA APDN? 003192.

2 f c(51:"3	 QUANTIDADE - - - UNJO.	 . -' , • DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS 	 ,_ '. :;,i.•:.*',.1 '' 'PI 't e412" -. PREÇO UNITÁRIa, ---41, .PREÇOTQTAL

	

'	 PRODUTO	 '-* 9'. TRIB. WISCAL ‘ 

C	 2.'560.00	 KG. LEITE EM.P0 INTEGRAL PC 500 GR. , 	... .'.:"iii" 04
,-7	

7n. :1E7ALIZADA CX 10 KG 	 7.725.00	 32,'76.000 00

•
a
it	 .
'À	 , .' • „	 ,	 ":	 1 PLS,. 0	 	  •

.	 .. .. -. . . . . . ....., ... 	 i
á	 -	 .:, . •	 -. P P, G C,,..7.	 2,2IDO NR 25	 .	 ,	 , dt ,:.: ,,,f ' :.;,.	 1	 )
0. EMPENHO 60.92:0071 "...-'2 	 ,	 1 A .5 S, 	

. .

DE ""."' • ' D S - 3 1	 .	 '' -11'4	

i• - .
Ês	 • .
R

GEE : NCTA FISC	 ..',^'-. •te À .::::n. G; --..,
1	

.
ANTECIPADO SEM 'ESTA' uk, " '' gEem 015 511 .#	 .-3-11. "Tar-ãoi° - - d3 C "2 """r :"`" . ''''..- -

ã	
.. iiiro„ ._ .

CONF. ARTIGO 83, DO E 1....;'''.:: 	
i

	

'	 @
...

DE 13/02191	 - .. , • ALMOXARIFA D - -\	 -• ,	 ,
§ ,	 t•	 :1,1	 •

	

le .-.-+•n••-‘. •• • i..---e22;.,,,... :.I r---	 . • - D S •.	 1	 :2	 CEP-04217-000 

i	
.

.,	
. 1 O 5 an adi-'1 	- "'-	 .	 1.

	

.	 g
g -á= ‘,.

•

0 	
'2
g
'Is EINUTRICIA

-v-	
o DE

DESTINATÁRIO:DE_31 im 7F., : i-e	 su3E ;. a.. ipT.NsA
E

"V
-VALOR

	,TOTAL 	 31.576:00040

b	
Tel ENDEREÇO	 ?:51A nc F T.7 .- r. 4 7..7.:FANGA

g NUTRCA S.A. PRODUTOS DEMI= E NUTRICIONICS .,: MUNI
N I c i F, , O :: , .7.,1„	 1! V:A - CESTINATARIO

	

C E P : ,)4 2.11	 U F :sp	 >
CGC: 33.031.782/0006.90 /J., END.1COBRANÇA	 N: .:,,.,,,,.: .. : a 1 g i..: -.1	 FORMULÁRIO

--2. INSC. EST.: 134.516978.0017
R- RODOVIA MG 425 . KM I . CARATINGA • MG • CEP 35300 Ii2 M U N I C i I. I 0:-. -•- ,.•. -	 O O O 6 1 5

TELIFAX 33313213288 . TLX 33 zseo	
fn A_	

:MU	 U.:	
C E P : ) ,4211	 1.1 F :::..	 N?

' •n 
5:4 	 CARAC'ER EMAS 'DOS VOLUMES -../- COMISSAO DE 'V'VALOR BÁSICO/R	 VALOR DO IPI	 BASE DE CALCUL011CMS ALIOUOTA	 VALOR DO ICMS	 ICMS JA

PREGO
INCLUIDO

ar 	 MANDA	 NUMERO	 PERMANÊNCIA	 ICMS	 NO 
3
,.,
• tsj!" 	 413,715,2	 M':'	

.,, ,n	 32.57t',.N0.00	 .).00	 0,00	 C.M.	 _	 ,..

coNoiçA07 QUANTIDADE PESO LÍQUIDO >DATA DA EMISSÃO-V	 DE	 CGC DO DESTINATÁRIO INSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF ."DATA DA SA DA‘" VENCIMENTO2 	 PAGAMENTO	
-V

á
W	 : 55	 2560.::	 ' ..-1071'..-23TRATO	 32. 	 IE = YTO	 SP	 06107/92	 TF/CONTRATO

>
J\:' 

.R=2 ESPECIE PESO BRUTO	 NATUREZA DA OPERAÇÃO	 Y,ENDEDOR	 w	 N omo ../=>/ago	 CLIENTE 	 75

,..

Ell -.):, :-.E	 5,:i VENDAS DE PROD. DO ESTSELEC -' •	 ,A057=	
....,

.A_ -'- 
ã =v-	 v

DESPESAS 
N./	 -"/- NOTA FISCAL FATURA> o 

'' 52 TRANSPORTADOR: ',; (4 1j f .1 , ":"A 7::¡0;;:::*:	
ACESSORIAS FRETE:

	 ,"	 -N
..	É 
`S R. ENDEREÇO:	 POR CONTA DO SEGURO:	 NI?	 A<V,;71,
à 2	 \. 	 .1,g- ã MUNICÍPIO: ,	 CEP:	 UF:	 DESTINATÁRIO TOTAL:

•
,2.° '"""
8 VALOR POR :C	

' _.".	 - • ."._	 _À_	
SÉRIE ÚNICA 

ã f TRINTA E DOI2 MILHOES QUINHENTOS E SETENTA E SEIS MIL 'CRUZEIROS IMUtitti*WIWItlaIInatItS*2	 EXTENSO
,A.LitwiT. •	 	 *I:-..I.1.14A.''4, ' -''-	  .1 4íIfT. --. '".14.'.14444.;444,ÁLT,“.11444,13.41iLÁ:à2.,I47": . .,...

f" RECEBI(EMOS) DA NUTRICIA S/A, AS MERCADORIAS CONSTANTES NESTA NOTA FISCAL FATURA. 	 -.‘" NOTA FISCAL FATURA ••••'

. . 	 /	 /	 000,57 4
',..	 DATA	 LOCAL	 ASSINATURA	

.."..	 SÉRIE ÚNICA	 ..)
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'..ConsOante . pei:liáO , efetuado: em

./çx,..--ia, recebernoá-:om_
,

	

...	 ___.	 ._
	materiai (k) •=,/ou servo (s) especificara (s) •• 	 .

• .	 .
-. 1 nesta Nota Fiscai ./ Nota Fiscal - Fetura. r: 3	- -	 • .	 .--:	 .	 .	 .	 .	 .	 ..	 , •

'- - acordo - com á -empenho respectivo-, es :-..r..:c.	 i
.	 .	 ...

1	 r conferidos _os valores unitários e totais cor.

LF--::_".**... ;•:. . :	 7	 ,. - ::	 •
respondentes,: . informamos, ainda, q u e O b 1

—	 ,--

• - _. ... '	
• mesmos foram entregues charifro7fora--do-prtizo. .,,,,, -(3-:-.~:.-;&- 	 -: ... •	 .	 (-
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R ecebemos matertal(ia) e/ ou

	

Consoante pedido efetuado em	 atestamos exl • ucr•o das ser. "
recebemos em	 	 /	 n(s)	 viços constar, es nsc	 N . F.

, material (ia) e t'ou serviço (e) especificado (s)
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LAUDO NR.: 00000694	 ...	 --:-------

2	 IN1 e

PRODUTO 	 : LEITE EM PO INTEGRAL	 -
FORNECEDOR 	 : NUTRICIA S/A '-• PROD. DIET. E NUTRIC
QUANTIDADE . 	 : 5.730 KO. : .
DATA_DE PROD 	 : 28/06/92	 .,
NR. DO LOTE 	 : Ai A 06	 ; FL. 441	

- 	  .. --
ANALISTAS 	 • JH/DP/JAC/HVV/MASF/PRPO/JRF	 •	 i P R OC, rj, *.à.s.çx:Na. k 5,-/ifQ_
DATA EUTRADA..: 28/06/92	 'Uri_	 ;...._
NOTA FISCAL,: 000571 It 000599	 •	 ---	 •

• IP I -1:4r..-6A ."."-;--"."'''.7 . ." 	 7',R‘r7"..::.:7--.OBSERVACOES...:

• .

. TESTE	 RESULTADOS	 ESPECIFICACOES

	

Ins p ecao fisica	 *	 NORMAL	 •Po creme, corredio,isento
4(. 	 *de materiais,estránbos,
*	 *insetos e sujidades.

Teste degustativo	 *	 NORMAL	 *
Indice de solubilidade	 *	 • 0.20 ML	 * Maxim°	 0,30m1
Umjdade .	 *	 3.00 %	 * Maximo	 3,00%
Pr sina	 *	 26.12 %	 * 26,007. +- 1,00%
GleWura	 *	 26.50 %	 * Mínimo	 26,00%
Carboidrato (fibras)	 *	 38.66 %	 * 39,00% a 40,00%
Cinzas ,	 *	 5.72 %	 * 5,00% a	 6,00%
Alcalinidades nas cinzas	 *	 16.39 %	 * 16,507. +- 3100%
Acidez ( em acido lactico )* 	 0.15 %	 * Maximo	 0,167.
Lactose ( titulada )	 *	 . 36.32 %	 * 30,007. +- 2,00%
Valor calorico total	 *.	 490.00 KCAL * 495	 +- 4,50 KCAL
Particulas queimadas	 *	 DISCO A	 * Disco B (ADMI)
Residuo de antibiotico	 *	 * Ausente
Coliformes totais	 *	 AUSENTE NMP/G * Maxim° 10 NMP / g
Coliformes fecais	 *	 AUSENTE NMP/G * Maxim°	 1 NMP / g	 •
Coht.em total bac.mesofilas* 	 2.200 UFC/G * Maxim° 50.000 UFC / g
Cont.bolores e leveduras	 *	

.
40 UFC/G * Maxim°	 1.000 UFC / 9

Staphylococcus aureus	 *	 AUSENTE UFC/(3 * Maximo	 10 UFC / g
Bacillus cereus	 *	 AUSENTE UFC/G * Maximo	 1.000 UFC / g

.	 *	 *
.	 *	 *

.	 *	 *

ilk
**

* *
*	 *

' *	 *

CONCLUSA° : APROVADO (X) 	 REPROVADO ( )	 -

*	 *	 *	 / , ' tz,
01/07/92	 *	 *	 *	 .4Y.	

*

• * *	 'IP	 *
DATA DE SAIDA * ENC. L	 RATORIO	 : l'EF CONT. QUAL. * dliki!CA *

	 ,. Prodata Informatica Ltda -= 	

.	 .

'• ..	 ..	 .	 .	 .
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• ..	 .	 •	 •	 .
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.	 •	 •	 -	 .	 .

• .

	

-	 -• •	 .
• .	 .	 .

-	 '• .	 .	 •	 .- ,
••-•



"NU"T'R. ICIA:	 S/ A-..
..m m. m m m = m m	 = = =	 ' 14148;,--j" -":1f• .	 r"-,'	 LAUDO NR.: 00000695	 ... 

	

 _ó ff	 ,

PRODUTO 	 • LEI	 INTEGRAL..EM PO INTEGRA	 la	 f
FORNECEDOR ...: NUTRICIA SJA - PROD. DIET. E NUTRIC .
QUANTIDADE •..: 3.360 KG. 
DATA DE PROD..: 03/07/92 	 .,	 1
NR. DO LOTE •.: 01. A 04	

•	
:=1.5,-IE 	 	 	  J

ANALISTAS 	 • J14/DP/JAC/HVV/MA3F/PRPO/JRF	 ':',0C,N,Q.9.5--sac'',-1,XeNL,
DATA ENTRADA..: 03/07/92	 •	 .	 c.---	 ,	
NOTA FISCAL...:000571 1i-000599	 •	

. ,„•.._,,._:.:, ....__ ,•,., :,..: 	 , , i? ; .:
08SERVACOES...:	 •• c.::::- :13:,.J,n. f.:	 ,

-'.	 •
•.	 .	 ,

mmm==========================================================================
TESTE	 RESULTADOS	 ESPECIFICACOES

	 -- - -
Inspecao fisica	 *	 NORMAL	 *Po creme, corredio,isent(

.*	 *de materiais estranhos,,,	 *	 *Insetos e sujidades.
Teste de g uStativo	 *	 NORMAL	 *
•ndice de solubilidade	 *	 0.10 ML	 * Maxim°	 0,30m1
Umidade	 *	 2.70 %	 * Maxim°	 3,00%
Pr''eina	 *	 25.75 %	 • 26,00% +- 1,00%
Gairra	 *	 26.00 %	 * Minimo	 26,00%
C	 oidrato (fibras)	 *	 39.90 %	 * 39,00% a 40,00%
Cinzas	 .	 *	 5.65 %	 * 5,00% a	 6,00%
Alcalinidades nas cinzas .*	 17.40 %	 * 18,50% +- 3,00%
Acidez ( em acido lactico )* 	 0.15 %	 * Maximo	 0,16%
Lactose ( titulada ) 	 *	 35.83 %	 * 38,00% +- 2,00%
Valor calorico total	 *	 497.00 KCAL * 495	 +- 4,50 KCAL
Particulas queimadas	 *	 DISCO A	 * Disco 8 (ADMI)
Residuo de antibiotico 	 *	 * Ausente
Coliformes totais	 *	 AUSENTE NMP/G * Maximo 10 NMP / g
Coliformes fecais 	 *	 AUSENTE NMP/G * Maximo	 1 NMP / g
Cont.em total bac.mesofilas*	 2.800 UFC/G * Maximo 50.000 UFC / g
Cont.bolores e leveduras 	 *	 AUSENTE UFC/G * Maximo	 1.000 UFC / g
Sta p hglococcus aureus	 *	 AUSENTE UFC/G * Maximo	 10 UFC / g
Racillus cereus	 *	 AUSENTE UFC/G * Maxim°	 1.000 UFC / g

* *	 •

*	 *

* *

*	 *

111	
*
*

*
*

* *

CONCLUSA° : APROVADO (X)	 REPROVADO ( ) .

* *	 *	 / ¡ --/
06/07/92	 *	 *	 *

•000°1" ** *	 *	 *
DATA DE SAIDA * ENC. L 180RATORIO	 * df2EFE 1NT. QUAL. *	 GF	 OGIC51 *

Prodata Informatica Ltda 	
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. 32.576.000,00	 3,010 619 , 21 Ni, o i o l 71 9 1 2	 05.09.91.
,à VALOR POR EXTENSO

- -21:i.1.3".:.t-a- -e- -dg. i- g 2uilhIeB ,_q_uin..12.e..13-tQa _e. _2_et_erita e._ 2 i,..,9 mil_ cauz.e_iro s 	 _ _ ..

áVALOR LÍQUIDO A PAGAR	 2.11	 ,II DATA PREVISTA PARA PAGAMENTO 16I 	 El
1

.32.576.000,00	 01 9 1 0 i 8 1 9 21 

• (	 RETENÇÕES
	 N. te

PARA USO DA DIGITAÇÃO

( ,'Ng'2,?0	 NUMERO DO DOCUMENTO	 VALOR DA RETENÇÃO/CANCELAMENTO ,
..	 '

,...
IMPOSTO

CE RENDA

19 1
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:MPOSTO

SOB R E SERVIDOS

2.0 	 C•5
MULTAS

211	 Cl
DESCOTOS

221	 ;••:.

--•-• OUTRAS

.."---	 RETENCES
.	 \.	 I\	 i

	 1"24 DESERVACÕES

N.S.6.

,	 .
IDENTIFICAÇÃO 00 CREDOR

,:er.IE	 TELEFONE

NUMERO	 RAMAL

NUIRÏOIA S.A PRODS DTR T E NUTRICS	 21-31953	 i,51	 N
IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTARIA

pREFIXO	 NOME	 TELEPONE

NUMERO	 RAMAL

, DS . 31 D IS TRI TO D' i IÍDE DO IP IRANG.A.. 	 215-9633	 110 
À

/	 127 D A TA DE EMISS A C	 28 RESP • NSAVEL EL.1 AR 1"..;CriTA5i ,A 20

	

ai TITULAR DA UNIDADE ORCAMENTARIA 	 301 EXAME CONTABIL-	 -

Iç.'rnt:;,; • .
• P.	 i •	 MIN,OS	 Merin!e Ls\SI,,, Erri. 	23d1YES ,

	

n	 or-ChN	 L7;:::::.cra
Biskit de Saúde lp .' anga	 Distri:aC-.; S:.ilc:a !piranga
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I 1,	 PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

Papel para informação, rubricados como folha n9 ..17..

d.a...Ernzasaa	 no 	  A.Q.Q24.9.117.22,222.. ..... 	 2

Ofic t ri c	 _

C2	 - mED.4

Senhor Diretor do Departamento do Tesouro 	 -

A despesa, objeto do presente, foi devidamente liquidada, estando
em condiç ges de ser paga pelo Departamento do TesourormTES, , seguindo ã contra
capa as primeiras e segundas via. das NLPs:

RLP n4	 Valor

078073.1 	 32.576.000,00 

	AIO• .

• 

Outrossim, informamos que deverão ser observados os seguintes i-
tens:

[=I] reter ISS, conforme guia i contracapa;

reter Imposto sobre a Renda, conforme guia contracapa;

E:::] descontar multa contratual aplicada, conforme guia ã contracapà:
19	 C:::] outras retenç ges, conforme guia ã contracapa•

	

.
•

xx apas o pagamento encaminhar para  SMS.3. 	 I

apõe anãlise de AUD retornar a esta Unidade;

São Paulo, 04 de	 Acosto	 de 1.99 2 1

'PLE;JE
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''''NUMERO. 1. p

" -	 1F,	 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO
**SECRETARIA DAS FINANÇAS	 NS 6 **	 60.92.078073.1sag>,

01A EMISSÃO
• P NOTA DE	 F. 1R,FWCIP3Sh O NUME' 04	. DE EMISSÃO

	LIQUIDACAO E PAGAMENTO	 35.002-i,18/	
F

4~ . 0

	

	 qg/08/*JUlw
BieMégie~~ C -

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

DS-31	 DISTRITO DE SAUDE DE IPIRANG15"=""----sdnainistfaç93
• CGC	 46415P4111 8/W3r9-92

RUA DO GRITO 274	 04217	 IPIRANGA	 TEL-215-9633

CREDOR	 YalawF
NUTRICIA SÃ PRODS DIET E NUTRICS 	 33.031.782/0001-85
R BRIGADEIRO GAVIÃO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE

05078	 SÃO PAULO	 SP	 033.0126. .130012507
IIIMMOMEeneeellOMP0 	 PRAZO
ORG.	 U.O.	 FUNÇÂOIPROGJSJSPII. 	 ~J./ATIV.	 ELMS.	 DIAS	 INICIO DA VIGÉNCIA

18 24	 13.75.427	 (44U 	 9	 32.576.000,00 0365	 05/09/91
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO 	 PERIODO DE REALIZAÇÃO

. , 000 - LIGUID. NORMAL	 30 FATUR	 30/06/92 A 10/07/92

	

DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS	 OPERAÇÃO ANTERIOR 
wEcole~	 VALOR 0$	 TIPO

EMPENHO SALDO ANT	 59.950.560,00 EMPENHO	 60.92.007138.2
VALOR LIQUIDADO	 32.576.000,00 RESERVA	 60.92.006931.0
EMPENHO SALDO . DIS	 27.374.560,00

•

;olha	 	 dedn-5

11.4 	 di 111:

	 É2V
ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

COD.561 - LEITE EM PO
N F FATURA 574

VALOR POR EXTENSO : TRINTA E DOIS MILHOES, QUINHENTOS E SETENTA E SEIS---
MIL CRUZEIROS 	

DATA PREV.PARA PGTO - 09/08/92
PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 

MSS	 VALOR • Cr$	 MEU	 VALOR Cd	 MSS	 VALOR Cd

•

•

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÁO	 DESCRIÇÃO	 te DOCUMENTO	 VALOR - Cd

CHEQUE	 PAGO EM
NUMERO	 BANCO	 •

NO VALOR LIOUIDO DE Cd

32.576.000,00
DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LÍQUIDO 	 CREDITADO PELO VAIAR DAS RETENÇOES

0000

	

	 0if. \	 011

:I\ I
RESPONSÁVEL PELA REACONTAB	 DA U... TITULAR DA U.O.

CDCD	
(10)(1/}1

Fs=	
' ct	 IV/

• SEM egUaus
z TESOURO AUTORIZ~MEINeTs 	RECEBEDOR:rÁASSINATURA/R0)o	 7AvAR,:; •Alerávde	 ;,)fràfi. .O W' - R ) • n IpIrang4

	

Juridiçv	 r.8 31	 :1-At• • --he-.4 Se.0

•
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Banco do Estado banes5aSILI–AVISO DE LANCAMENTO 	 de Sio Paulo SA

SANESPA	 26) ASSEMBLEIA	 LCTO.N0.9731035223/000 	 /
CONTA CORRENTE	 DATA	 VALOR CR$
0126-13-001250-7	 14/08/92	 32.576.000,00C
CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A

.	 - PAGTO'DA P•.M.S.P. – PROCESSO 35.002.918/92-92
C.G.C. 33.031.782/0001-85	 •

VALOR BRUTO	 RETENCOES:	 I.R.F	 0,00
32.576.000,00	 I.S.S	 0,00

MULTAS	 0,00

19	

VALOR LIQUIDO
32.576.000,00	

DESCONTOS	 0,00
OUTRAS 0,00

REMETENTE – PMSP–PAGAMENTO DE FORNEC r. = 	 soo*
1 a	

–	 "1 no
0 "

NUTRICIA S A PROD DIET E NUTRIC

NAYLR PREF SA LESSA 620	 L10/00o- AD. GERA!
21530	 ACARI	 RIO DE JANEPROtai	 RJ

MB 05302-3 CGC 61.411.833	 F53021	

111,

•
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ceo.	 ;
Papel para informação, rubricado como % 	 ilha n.° 	 .	 ..........—

	

O Processo 	 n.  3500°2. ,I g	 5-  de 19 	 	 . .a,	 74pco 19,2 	 (a)... ......d 	  .	 .
• RIAYLA L C. C.-iv:.,"0.

Of. Adm. era1 1 •
TES. G

	

Ak 	 t/n5—. 

Para prosseguimento.

'14 ÇCJO,

	

.	 -	 TES. G.,	 /	 /19

Or. Aci.7. Gerai 3

TES. G

"

	

I 

gr.*	
'''",	 ' , Á ir	 -

(a) Corailear(a)

	

. Cr)	

_..3 b. - 3 1

	

.
	 .

, :.:a ciência.
CO

	

CZ	 /	 a .: • -, :- -» .- •	 Co.:I cidt-.o
	I á	 -.....	 • ...•	 .

.....,

	

-	 ,	 ..........._,--,

	

.......„	 s
Al - :':	 . S. K;513

	

Chefe de	 i'ci "fanica-S:0S. 3	 .
.•	

•

• AO	 	 ,

• RECEBIDO NA

CONTABILIDADE

EM .....4../  oC/...71.4-.
o	 Ass.,
o	

...	ui
r-
n
u_	 Ac):3c,‘-n
cn
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do r
	

'	 p$)
Folha de 3n1,,o-EinTáofl/ 	 apffi.

fs-o .91e-.2,:9 	  e.."1"•" • */**Q" hAitl (awirlfrff.. 1	 • .0 DE CILIVEIRA
Auxiliar Aura. da Saúde/

D8 —

OS 31
•

Senhor Diretor

Nada mais havendo a' !,er providenciado por esta

unidade, solicitamos o envio do preente para arquivamento

em DAF 4.

• D 5 31 f!ri	 /  5 

111,	
M • " E E !DOM; OS

Co TAD•- C` -

OS: 31

•
DAF 4

Senhor Chefe

95.7 - PROCESSO PC PAGAMENTO	
•

•

"ARQU/V'i:	 - 5 E"

p s si em O?/ o' /
• .

Dra. Eliana Fermqra Roa&
Diretora	 •U. Q

DS. 3!
•

•

•

_	 .	 .

•

•



-94,	 •
5 ps

II -.4,

/ INAS

16 AGO 199 3 Pr

MATA .X.MV: D:: PAULA FERREIRA
:97 5 .34 00

r	 Processus - DAF-41-SMA
Data/visto - Carimbo do Controladoe

•

DEPARTAk1EN7f: 	
- FINANCEIRO

FRCP::':"	 -"O

Não apor car:m,;,::;
,

Não jantar	 ou foW.aS, Decreto
docur..?.: •

16.632 de 23-04-80, art. 1.* Item 11, * 4.0 e



	

•	 • . ,...,•to1/4,~•~111~1~..".....-— --

	.F.•-• " "-""".'—'' -----"--,-- 'V •-'rr•-"-.'7¥7rJl.I'qr'""-*""'"'"7"•Iir"'•t"="'""'"""""7""è 	 . " .. • • '. . 	 ‘ • • " L.." 1" •Y"' ~
I	 ,

	

l • :• • ;	
!...

	

fiais ..	 .	 do for • t	 .	 ,

ile Itt

	

',.	 -	
•	

a

	

.	 . • -	 , :	 •	 •

	

,	 ., •

i.',.....,„	 • ,	
. .	 .

.	 .	 ,
i	 •	 .

	

-4,	 • ...- —	 —	 .
=,:.•

	

e'';''	 . ..•' - i ?/ii/.9.c2.,	 .	 .

	

.	 . --, •

	

.	 .

	

r;-.	 • .	 .	 •
„.	 •	 .	 .. .	 •	 •	 .	 1

	

•A'	 •	 .	 .	 .	 .	 .	 ..	 .•.	 .	 .	 .	 .	 .	 .	 .

	

...::	 .	 •	
.
,	 .	 •	 .	 .

.. .	 .	 .	 ..	 .

	

•,	 .	 .
-,S• 	. 	 .	 .	 •	 ...	 ._.:.

	

.	 .	 ..
- %	 .

	

..„.,	 •	 •	 t%i pREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO	 ..	
..... • , III ll III	 .	

••" '',	 .	 •	 .

	

g:.	 .1.•, "Ci,I	 1	 •	 (	 2- \ •	 ./

	

, _,•".	
•elq; :*

	

i. s• 	...lr'!"•),WIZ	 •
.	 ..	 .	 ,.	 ...• •	 .	 .

	

.

••

	 '	 .

	

,...*,	 •	 .	 .

	

.	 .	 .	 \ •• \ !	 ....	 ,	
• \	 "	

.
•• •

•
.	 .

.	 •
.	 •	 •	 PROCESSO. N.o	

.
• .

-.•	 ,	 .

	

..	 .	 .
•

	

.	 .
....__._.	 .

	

.	 .	 ,	 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO

,. 	 SISTEMA DE CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS '
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CADASTRO DE PROCESSO	
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l PREFEITURA Uu MUNICIPlo DE SÃO PAULO..	 .	 ,•.
SECRETARIA  MUNICIPAL DA,SAUDE

•.. ,
UNIDADE REQUISITANTE: 	 ARS-9

	

ATA DE .P. NB 	 8M8	 19/91 ..
ORDEM DE FORNECIMENTO
0.F.. MR.  0138/92 	 VENCIMENTO 	 05 / 09	 / 93 

	N.É. NR. 046850.9 •	 TELEFONE

EMPRESA.	 NUTR1C1A S/A XRODUTOS D1ET. NUTRICIONA1S
.	 ,
	 woreeemeeesmee•	

	

3 iltitrUT. I UNI	 DISCRIMINAÇÃO	
á. poc- 

1P.UNT. 1 VALOR

	

. r.u.	 420	 kg	 PAUA Vi la Guacuri_of . 	 fls. n.°......-03k---------	 cf..4	 MOO 7.00.433,00

	

02	 486	 kg.à \Pam .Vi,la Império,/	 „„0,11.1x15„........--	 770,00 8.029.600,00

	

03	 560 kg, PelM Jardim Niterõi •s< ocii1019.21 4) --1-:-. 3 770,00 9.381.200,00

	

04	 200	 kg	 Pam Chácara Santo Antonio . À7	 TN JCI  t; e t '' 770,00 3.354.000,00
	1 	 ot. tsv.> f, d ui.

	05	 420	 kg	 Pam Pedreira . ....r ,	 .	 16.710,00 7.04340,00

	

r's	 960 kg UDS Parelheiros* I0'.	16.770,00 16499.30,00

	

07	 140	 kg	 1: 	 .1c* T.;.:..,-!-M 1)1.27.0 . '4".	16.770,(70 2.367.800,00

	

08	 840 kg Pam Dr. Hilton Ardred ..0	 wmgn 14.006.800,00

	

.9	 420 kg Pam Veleirou ...'.	 U6:770,030 7.06.40,00
620 kgw Pam Dr. 86rgio Chaadad ,./ '	 ms.Tmgn 10.397.400,420

	

11	 200 kg, Pam Parque Residencial Cocai Independente . 16.770,00 aamoup

	12	 420 kg ' Pam Jardim Nirna • 	16.710,00 7.043~400

• 13	 420 kg Paul Jardim Tree Corações••""#. 	 16.770,00 7.043400,00

	

,	 .

	

14	 420 kg UDS Jardim Eliana ../	 16.770,00 7.043.400,00

	

15	 140 kg Mini Pam Jardim São Norberto#:	 163400 2.347~800

	

.	 .	 .
,

• .	 .

	

(---	
.

..	 .

	

.	
.	 ,

,
..--..-••..--..•--..--,.---..--'..,-..- • 	 -1? ci-i- ri s.... 	 111.688.200,00
"t	 LOCAL LNIREUA 	 • 9 ""	 .	 .

	

I •	 20 dias corridos após recebimento do pedido1 - DATA PREVISTA
1.\ ..........m.... 	
i 5 	 RESPONS4VEL 2ELA nuroxizAção ,

A SS/NATURA/C" 180- .	 ,
6 RESPONSAVEL PELA ,OLleITAÇãO	 .......mer

POR TELEFONE	 7	 RESPONSAUEL QUE RECEBEU A

	

Lr/154	
LIGAÇãO OV=ROU,....._A,.9.F..

	

lk•Cr‘ • - • • --. •, t	 c .‹.---r nic „

	

. 	 CL birPIL 
.	

n 	
FUNÇÃO.	 (F. =. d.fusiLd .'IFASS1N v- -A	 ,,N14..0	 R.G.

DATA: 07/".92 Hem): 16:00	 4111210~2/
'•	 DATA.	 C) ,	 0 , -"'" ,'•	 .—..–............n HS	 .

ARS-9 Reprografía	 SMS-09.C8

	

.	 ..
_ 	 	 .._._	 _.. .. ._.	 .....	 .	 _
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l i f4e t• ,, - • 4.	
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,

• 45	 ..iír	 .1.
,n•n••nn•••n•••••nn	 	 .

' n /	 .	 -v-	 -gx , CÕDICO  ..	  firi	 -.	 ..'
— Z.	 LASSIFiCAÇ O FISCAL	 ,	 •• •• -rn eddi	 , e	 ,	 ,	 •ta N UT R I C IA S/A - PRODUTOS C	 ..• 2	 F	 ,	 :-..' •, -	 ,	 01 - 1 90 1 . 90 . 0 302 A • IMOD. NOSSA FABRICAÇA0	 •	 .	 •:,,

DIET	 AIÉTICOS E NUTRICIONS	 02- 0401.20.0000 B . PROD NAC. AM. TERCEIROS 	 .. FATURA::-z';:,',,-
A3 N u TRi c iA RODOVIA MG 425 • L Km, 1 (Ap,,,,4q399,, g9, 1. ,g1g1:NI:pi g?,,,,00,EsTp:Apa TERCEIROS ',:. SÉRIE ÚNICA •

CARATINGA - EST. MINAS ,GEReIS	 05 • 04 02.21.0103 
• 0•PAOD:ESTR IM,P.IRETO	 >	 	

O2 	 	 TEL.*/FAX - (033) 12..1,3288 1	 ( \ 1 C' i r .0 6 ., 04 02.2 9.0 1 021/4 ,	 , ,	 EMITIDA EM 4 VIAS NUME.
n•	 .4.4...... 1.....)L..... ...roi..	 • 07 • L 0 4 0 2 . 2 9.0 1 0 3 • 1 . TRIBACMS/IPI giNZERO	 RADAS POR PROCESSO

NUTRICIA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS TELEX - 33 2680 	 08 . 0 4 05 .00 .0 1 00 2 - ISENTO ICMSIIPI ALIO ZERO 	 ELETRONICO DE DADOS EM• CGC - 33.031.782/0006-90 (, ? ) Cri) .1 'f' 1') O 9; 13. 4 0 5 .00 .0200 2:2:VoRW,,

	

,,	 REGIME ESPECIAL AFII
...	 -
2 	 INSC. EST. • 134.518978.0917	 1 0,	 „.

1	

5 • SOSP. ICMS/NAO THIS IP' 	 CARATINGAAPD N? 003/92.

•

,	 ..^..	 ..".
.,q	 CuDIGO	 . ,-,u	 ,	 '..t... 	 • . –	 ...:.	 -	 .,...., A ` •	 —	 .,e,.n II fNIL.3 , A	 IN 	 CÓDIGO	 ' 

:	 kg ANTIDADE -.: UNID.	 .	 .....,,,, .. . n., DESCRIÇÃO DO rROD, uTOS	 G *	 ,., ,PREÇO TOTALPRODUTO	 'Ve TRIO FISCAL PREO UNITÁRIO- 
Te 	(-)f '-.......'	 : 'o. '	 ", ; 7 	',	 , 	 " .	 .•	 : 	 I	 .• ' ¼ 	-

2	 c	 3.040,00	 KG. LEITE EM P0, : INTEGRAL PC 500 -BR	 •	 •. I '	 - .	 , Al 04 ,..	 , 	,.
. ffi	 EMB. METALI;.110 .wAsw,)a...„5.,,I,Q:,„':,9à,!:e,„)ü	 . . 1 16.770,00	 50.980.800,00	 . .

' 	 ' 	 o '

E:: t I.: 7 0 .i. 	.....n 	 ',.	 '	 . ,	 :	 .'	 ir. ... ':	 :	 .•	 ,.	 .	 é. I': 1	 , •	
:

..'' -,

á" ':'' 	 , • -	 .11111,1	 , :',...:. • i: „, ;•	 :	 ,',..;;;:'	 _.,	 ,;;;J•r1,,,,.;	 co
.....	 I'EDIDO NR 241"1;:..i' 	

......

	

-	 .
§ ,..:	 -	 , E.." ."A	 EMPENHO NR 60'.92.046850.9;;..21.fi!...:)	 In i.1 •1 Ç.. .	 ;,;.1.-...-	 :ri •	 . 5i,, 03	  do proc. o ,‹	 •
Co- 	 II o, n. 
a	

< .OBS: NOTA FCISAL DE FATURAMENTO, , ; -,,,'..;;;,,,•,-,	 ,	 . 	.	 I•. CI

ANTECIPADO SEM DESTAQUE D 	
ti; :. 9	 ..,

	

.	 .., ,,. 1. 	 1 .. O. 05. stiod ii - 1 	 i ± i.z.	 ......„,	 'L ICMS ,... ,i : ,;.0n 2:,
5	 ,,

	

....,a,, \ ,	 j .," i `'.

g	
O-.,	 CONF. ARTI60 . 830 DO DEC.32,535--,-. .	 ,„

DE 18/02/91,-
. ”(.,„\

'-''' --"'"'""7.--4-',..‘-!---;-- -. --. -- -45 . ../... ...a..U/.41...?...-d-t-'-`./
g ..; .1 1 ..4. ) '1	 lu r, nTrw..1 	1	 Z

:5	
,. t	 ,,, L.1	 A ,Vi	 1	 '' . •	 ,k 5	 .1	 .	 '

)..	 ,	 .,..,
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"-- -------- ----	
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ot. d ...... . • i '	 ‘ . -	 • •o–	 c)

De:C. , 90.20i . 1M . y .:'' ''' . •	 ',,	 . ,	 ,	 '	 's '',; :‘ f ' .n:, •	
< '

• Z •
• •°l	 S •••	 P.'F.	 1:••	 ,..,, 	 imai .% ¡ti .1:1,,,...i>4...;,n:-...~.. ..—.	 ......,........... ,„.„T, „urkii,.•....).....xt	 ., .„	 1	 z

O.;••• , - , . ••.,	 o
il	 •	 ;;;,-.7..!;.! , • ' 	 ,	 .:. F., i .	 5 ,
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.	 :

E, EUTRICIA O DESTINATÁRIO
2	

ARS-9 -ADM.REGIONAL DE SAUDE STO.AMARO/PARELHEIROS 	
VALOR .:. f,.N	 ••-,',:,. ...'50.980.800,00 :

g.	 .< ENDEREÇO fCA FLORIANO PEIXOTO 54 4o ANDAR SANTO AMARO•

>
1-	

TOTAL
,,.,	 TNU MIA S.A PRODUTC6 DIETÉTICOS E NUTRIOONAIS <	 1 VIA-DESTINATÁRIO  ' 2	 z MUNICfPIOSAO PAULO	 C E P: 04751 U F :5p	 >,

' CGC: 33.031.78210006-90
INSC. EST.: 134.518978.0017I	

R-u) END./COBRANÇA
w

-	 c3	 SAO PAULO	 C E P 04751 li F :SP

13 CA FALORIANO PEIXOTO 54 40 ANDAR SANTO AMARO

:	

FORMULÁRIO

RODOVIA MS 425 • KM1CARATINGA • MG • CEP 35300	 MuNicipiO
...,,

,4 TELIFAX 033) 321 .3288 • TLX 33 2680	 ./ \ .. ' '.;n\_
	 , -° 0 0 1 6 16	 .,._

fa  CARACTERISTICAS DOS VOLUMES -si,. COMISSA0 DE	 VALOR BÁSIC011P1 	 VALOR DO IPI	 BASE DE CALCULO/ICMS ALI2naTA	 VALOR DO ICMS	 • 'emsNáAW,I°°
ar: 	 MARCA	 NÚMERO	 ''' PERMANÊNCIA 

.	 -,	 ,	 '. -.,	
.

• ' t NUT , 4A	 647.456,16	 - 0,00	 0,00	 50.980.800,00	 0,00	 0,00	 0,00.	 ,,....	 .,
I a 	
á QUANTIDADE PESO LIQUIDO 

> 
DATA DA EMISSÁO , cpc4NeâtiV,E.,. V. CGC DO DESTINATÁRIO INSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF -V-DATA DA SA DA"- VENCIMENTO:;

•
.	 =

W	 304	 3040,0	 13/10/92	 CF/CONTRATO46.392.148/0023-25	 ISENTO	 SP	 13/10/92	 CF/CONTRATO

> •./...	 „.".	 )...	 . • 
'12	 ESPÉCIE PESO BRUTO	 NATUREZA DA OPERAÇÃO	 VVENDEDOR	 N. 

EDiDO
NOSSO	 FC PEDIDO 'V

P 	 CLIENTE 	 'g	 -
X•.t

CAIXAS	 6:11 VENDAS DE PROD. DO " ESTABELEC.	 921	 001525
•. 

...4 cr-v-	 V--	 V" V• o	 •DESPESAS 	 NOTA FISCAL FATURA
. . TRANSPORTADOR: NAO ACOBERTA TRANSITO 	 :.	

ESSÕRIAS 
FRETE:

AC 
"' rx. O ENDEREÇO:	 ::	 VIA: RODOV.	 SEGURO:	 N. .: 001525:.POR CONTA DO	 .

â	
muNic(Pio: •	 CEP:•,	 UF: .	 DESTINATÁRIO TOTAL:

SÉRIE ÚNICA.A.	 A..	 A. 	 ,.g	 •
'-'. , VALOR POR ,. 	 ' " 
' . '	 ^	 '' 1

' 
CINQUENTA MILHOES NOVECENTOS:E OITENTA MIL OITOCENTOS CRUZEIROS. 101)10i8tOOMMOMMOSIt...... -„, i .. :	 :EXTENSO •	 •– n__ _

( RECEBI(EMOS) DA NUTRICIA S/A. AS MERCADORIAS CONSTANTES NESTA NOTA FISCAL FATURA.	 NOTA FISCAL FATURA '1 ,
/	 /	 ' ;:;'''' 0015 2 5 ';	 .., , á .	 :

\ .	
DATA	 LOCAL	 ASSINATURA 	 SÉRIE ÚNICA 

.	 ,

.	 ...	 .	 .	 ,	 —.	 ..,

•
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Mie ...
GA ....n,•n•n••••nn•••nnn~1~•~1.	

; 1...:..:
• da .
ã r----,-. 	 CODiG0

CLASSIFICAÇ O FISCAL 11.1.11~RIEI . •	 NOTA FISCALe	 ,-'

• 

F --- '	 .	 In NUTRICIA S/A - PRODUTOS	 , , , :„..	 .	 ,
-_'	 .	 01 - 1 90 1 . 9 0 . 0 302 A • pROD NOSSA FANICAÇÃO

FATURA

1E1 N	 7 D 11	 I A i DROIEDTOÉVTIAICM°GS425E - KNAUT1 R. ICCE10 N.A3 G1 so 2 5 .. .. . g: g 11 : 5 g : g ? 2 g co .pPRROoDD. ENsATCF.I.AAD00a TTEllERCcEEtIRROosS
 1

, .

	

É	 jSIE UNICAFt

	

o. PROD ESTR RO. DIRETO 	 s 	 1 •
5

• II Ilk 11	 CARATINGA - EST. MINAS GERAIS 05 - 04 0244.0 1 03
z , 	 TEL./FAX - (023) q21 3288 A•c„,	 ,,	 08 	 0 4 O 2 . 2 9 . 0 , 1 02 , „,,, ,,,,,,,., _., .,,,,. ..,. .,0	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME-

. ,.	 .

	

k•-' y...J t-1, I 1 1N,,• o 	 7....., 040249.0103 "7.,'!"'"uu."" 	 RADAS 	 POR PROCESSO	 .,
	NUTRICIA S.A PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS TELEX - 33 2680, n 	 , i	 " 08 - 0405.00.0100 2 IS IN 

1,,,•"
0 lemS/IPi ALIO ZERO	 ELETRONICO DE DADOS EM

CGC -33.031.782/0006 .90	 09 • 0 4 0 5 . 0 0 . 0 2 0 0 34 1,:aecs,,̀,e4cet, ri m	 REGIME ESPECIAL I AF I I	 •

à '	 1 O •	irsrsc. gr. - 134.518974.0017 .1 : k .

	

, n , , r, p. ,i1 , '),	 5 St./SP. ICHSINÁO TRIB. IP' 
1\ 

CARATINGA APO N? 003192,
„ ,	 , t,	 ..; - ;-_ C ,..-:	 -<	 .	 , . •

ã  ãrog 51-190	 . '' ; , QUANTIDADE ,:,.,, UNID. .--...: i i. . •••,, e; ,', :, : ,= 1IDESCRIÇAO. ub'S rRuDUT	
r

vS . ,', ,	
lm	 OODi 0 , 	-

	PREÇO UNITÁRIO	 PREÇO TOTAL

	

r	 , 	 Pio •	 li I 

.̀4	 i'	 e'	 k !	 \	 'N,	 \tilv	 ...t)cil., ,..: ..I..,..,	 .	 -...,	 ,.

:g	 C	 3.620,00	 KG. LEITE EM PrINTEGRALIC 500 GR" . '.."' • .',	 .,,,,	 Pá/ 04	 .	 .

-- '	 '	 .	 -`' W • v',	 ,	 1 . ; .s;$ ly. t, ••.) ro	
EMB. METALIZARA), cx?ion vvm -LI ,...., ( .	 . ,	 16.770,00	 60.707.400,00,.

'r,,, I t	 .	 ,	 ,	 .- '	 .1 '	 : •	 ! . • I , 1 ; V1 .1 1 '4 :)( 1	 o ...-

	

li,W“) ,t,	 11',.'....,:' 1	 1.	 .1 • .	 - •	 • -	 .,	 ,-  	 .	 ,
o?

2	 .

	2 	
.

á	
PEDIDO NR 241. ',	 *	 ""	 r,r .	 o	

.	 —

	

,	 .

• • , - i' • 	•	 p,'	 ..,n	 1041 	 A.o proc.. ?.

	

EMPENHO NR 60'.92.046850.9 is . '"..i : ..--- , '	 .-:,.. '	 *---	 o- 2-	 z
CIBS: NOTA FISCAL ,DE , rATURAMENTO 	 ..i !'" ,, ,.,, .	 : À - 1.s,A0 .... 005 . PI/ •-• 9	 D	 ..._.

	

<-	 •,—	 .....	 o'-,-,	
ANTECIPADO SEM 1 DESTAQUE DO ICMS , . • ' 

	

•..4"' ‘ 
	(.;1221f.ele.J ? 21 6) 	 	

cp
• .=CONF. ARTI6Q130 DO DEC. 32A35 '' '' 	 : . 

á	 •	 DE 18-02-915"..'' •	 ,	 , -	 .'. 	 J, . 'f: • : -'.1•:.	 •	 ^' O ' . 'Ll 1	
.	 LU '

g .	 b ':, -'-'? ,- J. ,t ",„"	 . -:
PAULO NUNES irO ,

.8
§ k,s.; /A :- ,._'., -.. 	 , ,,

01. de Adm. Geral 1 8; -

0<\--
	  ri*/ . '0. ' Arl	 ,, . ei ,r;.. ,,: ,•,.	 •	 P--

1	
-	 ; •	 t	 X i	 ,*	 ,.	 , t.	 z

1 ,	 r, ,•_.	 3	 I	 ,..	 'i! o rá) '	41.	 0,
r , , k 1	 )	 i	 . t 1, 1 i NãS-:‘	 o ,

R	 ...:. "..u.',........2:1
R	 risJ 1 MI:1 OLIA 2 9....W.,41:3..tiVa-Át)----r--------"-----""."'" 	 . " '	 ,: • ,8	 ,	 ,

0::.).1 CO .2 O 13i4ftSto. :,'. ,.,:::,:,•i-2,?..t;n.,?.+. 4 ., ,.. ,,.;,,,.! 	 ,:v,::,,s,—,.	 .	 ,..	 :	 ,..Wx,	 1. .	 :	 •ã \,	
1

2	 1>t 111V4111-11.,“ so ) AM II .7 	 ....................,..-....,.....r4.......-,,.-. .„,•;,,

NUTRICIA
;\,/-

O

".,/-	

E' E	 DESTINATÁRIO:
ES-	

ARS-9-ADM.RESIONAL DE SAUDE'STO.AMARO/PARELHEIROS0
YVALOR	 '

	

60 707 400 0	 '

	

Tora'.	 '-	 .	 m	 1 ,	 .
g	 •zt. ENDERE Ç O :	 FLORIANO PEIXOTO 544o ANDAR SANTO AMARO 	 >	
g Nowa s.A. PRODUTOS DIETÈTIODS E NUTRIOONAIS '< 	 C l PIO ,

	
1 a VIA- DESTINATÁRIO

.	 z muNi 	 .SA0 PAULO	 ,	 C E P: 04751 U F :5p	 >	 • 
4 CGC: 33.031.782/0006-90	 ir:,

INSC. EST.: 134.518978.0017 	 (,)• END.1COBRAN ÇAPCA FLORIAM° PEIXOTO 54 40 ANDAR SANTO AMARO 	
FORMULÁRIO

•g— 

§
.- RODOVIA i4G 425•194 i• CARÁTINGA • MG • CEP 35300 là3 M U N I C (PI O :5A5 pedu 	 CEP:  04751 u F SP	 I' 0 0 1 6 2 3	 ..	 ..

TEL/FAX (033) 321 .3288 • TU( 332010 	 •
W.	 .".. ..”	 A 	 •
_.., 	 C ArAZE: 1 5 T 1 C 5S D 0 SZA,LEURM0E 5 

'y WItil,sNAer,, a . 'VALOR EIÁSICÚIIPI	 VAI:0R DO IPI	 BASE DE CALCULORCMS AL :2 1,"WA	 VALOR DO ICMS	 ICMS .0\ INCLUiDO
NO PREÇO 

`J Nul se• ,AIN	 770.923,98	 0,00	 0,000	 60.707.400,00	 0,00	 0,00	 0,00	 .
i.
à QUANTIDADE PESO LIQUIDO DATA DA EMISSÃO 	 , Cp°,11°2TD0E, , .:)'" CGC DO DESTINATÁRIO INSC EST. DO DESTINATÁRIO UF "'DATA DA SA DA \i- VENCIMENTO

O -,

9	 36225, ,	 3620,0	 13/10192	 1 CF/CONTRATO " 	 46.392.14810023-25	 ISENTO	 SP	 13/10/92	 CF/CONTRATO
•ã	 A	 ../.. 

	

?	 -J,'2- ESPÉCIE PESO BRUTO	 NATUREZA DA OPERAÇÃO	 's" (VENDEDOR	 N O 	 N? PEDIDO M

	

Remoo	 CL tENTE 	 sz.;	 .	 .	 .
a	 ,•	 .
g CAIXAS	 6»L VENDAS DE PROL,DWESTABELEC. 	 921	 001532

"ci\ 

DESPESAS ..,- V- NOTA FISCAL FATURA.-.:..'

• 

°
. Q TRANSPORTADOR: NAU ACOBERTA TRANSITO 	 •	 FRETE:

• ... ....-

	

	 ACESSÓRIAS	 •.
. 2 ENDEREÇO:	 . ,. VIA: Raouv,	 SEGURO:	 1W'	 00L52' v1 „,	 POR CONTA DO
ç .. 11,NICIPIO: •	 CEP: •. .	 UF: •	 DESTINATÁRIO TOTAL:8 IS ASÉRIE ÚNICA

	

."...	 -r-	 ..". 
ã - VALOR POR	 '' • s	 ''' 	 :'	 '.	 "' 	•'"-.'," •.'	 '	 -.:',:•••,•• 	 -r	 .	 •	 •	 .

EXTENSO	

,
x -,	 ,..I  SESSENTA MILHOESSETECENTOS, CSETE MIL QUATROCENTOS CRUZEIROS )SittitOttit$,WOrtittrtt$4$0,$ - ..:::.

—

r. RECESI(EMOS) DA NUTRICIA S/A, AS MERCADORIAS CONSTANTES NESTA NOTA FISCAL FATURA. 	 NOTA FISCAL FATURA

/	 /	 ...	 -..	 001532	 '.

\ DATA	 LOCAL	 ASSINATURA 
	 SÉRIE ÚNICA	 ./ .

	

- .	 •	 ,

• .

-
• •

• .	 ,

'
'.	 ..	 •

• ,
'

• .-

• p.	 ,

	" 	 •
• ',

.	 •	 •

,	 .
,



	 ti;

. 	 . 	 .,	
.	 .

• ' 	
•	

srw) . 	 1	 .5.........114" --....-.......-41,	 . ,	 ., ..,	 ,.

	

IW----= PREFEITURA DO MUNICIPIO DE 	 PAULO ...	 •,,4„.. 	'

• ,	 .- ' SECRETARIA DAS FINANÇAS -://.1,'•'•': .:'.'	
60.92 . f- 49 O-	 .. : , 	 . , »ati NS 1 ,.N31:n • 11 I"	 .' " if i''.-...,-•_ -....- 	.,..	 ,___• mourrabmdei • •	 11 ...:,	 • -. - :

.	 .....,	 .

NOTA DE

'''	 "	 .	 •	 -	 -'	 -•.;'(	

.	  PROCESSO NÚMERO	 DATA DE EMISSÃO ' ,
.;	 * :EMPENHO:'

,
31.003.814/92-93	 -:' 02/09/92 ; ', '	 -

• .	 .
• •	 °UNIDADE ORÇAMENTARIA-.	 _

AR	 AD

	

S-9	 ':M.REG	 AIONL . DE SAUDE SA	 PRNTO AMARO/AELHEIROS
CGC :-.46392148/0023 -25

PCA FLORIANO PEIXOTO 54 :A ANDAR	 ' 04751 SANTO AMARO . - TEL - 246-0875'
LOCAL PARA ENTREGA : CONF.'SOLICITACAO DAS U.R.	 .	 "	 . -:,,-. •

> CREDOR	 ...' .;.	 V CGC/CPF ,i

	

,	 e
flt.rmIcIA SA PRODS DIETS HOTEICS	 23.031-782/0001-05
u DLIGADnmo GAVIA0 PEIXOTO 729 .	 CONTA CORRENTE	 .	 .	

A
.1

	

.	 .	 ..,..
0....,,,,,,,...,	 SAO PAULO.	 '..:	 SP	 023.0126. .130012507.

	 #.	 	 .. ..

	

Dar„,0,0 	.....,	 ,	 .7-•.. c,.	 V 	 PRAZO 
ORO	 Uo.	 FUNÇACYPROGSSURPR	 M:1".; ELJOESP.	

.

	

OMS	 INIC10 DA VIOENGIA . 	 ,. 
,

	

C O 	 1 3.. 	 . ,•": 27 ./	 2:6-5 12/3 :;. (2: o- :i.'	 4 o . 0200 .. O O 0 , O 0,./ '3365
	 .."—_---	TIPO	 ,	 .CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 • PERÍODO DE REALIZAÇÃO .	 -•

	

.	 .	 .
004 - EMP. ESTIMATIVO :"• :-"i .	 30 DIAS	 w*-~,;:lo6**...gw**,**iw**.;	 ,'.-..

	

DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS 	 OPERAÇAO ANTERIOR 	 .
-IESPECIFICAÇÂO	 ~GR CRI	 . .	 TIPO	 NUMERO

.	
.	 . : .	 .

• -7	 . •	 •,

D
;......j.)11:,1:".: Ai:J ....;',h1-:,;Ci ANT.	 ',.... J.)81.273.1.95,42	 '...

Lj	 RESLi .-.VA SALDO AN -:.	 .. 420.000.000,00	 RESERVA	 60.92.037682..:6
. VALOR LMPEADO:. :- 4. `,.:: O ,. 000.000,00/

'D o  iti c: i.:: o ::::: A i....ti 0 'ri I. S . 	 :.' 6#-.J. ., 37e . 195, 49	
Els. n: 	 	 rot

	

495- 	do p.
_

•IP/ USERVA shLnoDIs.	 —'..:	 o ,.o o	
n.° 53) TOPS-....?:/€1-.1o.k.k. .'

..- 
• i	 /  / 9 .2- a).	 .	 .	 •	 ,.	

,
-

• .	 PAULO NUNES
A.

	

..	
..,	 	Of. de Adm. Cer

l'‘ >	

SA	
el 1 

ESPECIFICAÇÃO DA DESPE 	 .	 . .

. COEIEl 561 - LEITE EM PO .. ••	 .
1.	 .

000000LEITE EM PO / RP 19/91	 .	 •.	 .	 ,
VALOR POR EXTENSO : 0,UATROCENTOS,E VINTE MILHOES DE CRUZEIRO 	

	

'.•	 ..'	 - 	
i

	

.	 •

	

.	 .	 ,
r NTEGRAM ESTA.NOTA	 FOLHAS DE ANEXO

,	 •	 ' 

D
• 	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 

MES	 VALCM • UI	 : .	 MEV	 VALOR CM	 ME&	 VALOR.C4

•
JAN	 o,op.,. MAI	 . •0,00 SET	 0,00

AL FEV '	 0,00.. jUN	 0,0e	 0',..:T	 420.000.000,00.
Ia/ fl (,: F.:	 .	 0,00	 SUL	 0,0:::, ' HOV	 0;00'

• AER	 0,00 AGO	 0,00 DEZ	 •	 . 0,00'
DADOS DO PAGAMENTO 

•REUNO.° 	DESCRIÇA0	 N' DOCUMENTO	 VALOR • Cr&

	

.	 .	 (

• '	 : „, . .

	

:';';,'i	 .	

•	
.

-

.	 •

CHEQUE	 PAGO EM	 .	 -	 . -
NUMERO	 MANCO

	

• nn 	 . 	 •

NO VALOR MOulD0 CM Cd
.	 i..-.	 1-

DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PEW VALOR DAS RETENÇÕES

,

	

.	 .

r
fe.gi,,tut	 ël.ta 'Kibelk	

•	 s..., "..... •	 ‘... ‘,.. . •	 "
I

W
W 	 t...;;:jCed-d.a.ka	 Ci.:a:c.a - A. fl. S. .7 9
o	 ... 	 ..

.	 ,.	 /	 •-,	 .
O I.: '2.: ...1R •,.' çr, c '", I:: ..:::: 	:,	 -.... :	

• • .	 •

o	 1	 --	 • .! v •	 •	 .
-	 •	 . .	 .	 .• ‘	 •

	

,. ..,	 •

• '	 '	 7. '	 '	 .	 .,	 .	 •
• .	 .•.	 .

	

:.¡•.,:,,,	 .	 .
.	 ., s. •	 •	 !

-	 •	
•

•

..

-
•



_
• - -	 .0„,	 -	 -----.,, ;.: .

,. ,_:.r. :__._..:______._.__,________„_.___. _____ .__._... ....,......., 	 .. ___ __ ,.. .4 Nb, _ e, • _AIO -	 O_	 ,,

PREFEITURA DO MUN:CíPIO DE-. SÃO PAW1.0

.	 ',./...•, SECRETARIA DAS FINANÇAS	 * 4,-

	

1...... 	 e -----:-r	 ,.
'-i.,',:.•;,--d: ANEXO DA NOTA DE EMPENHO).	 \.	 .	 .	 ..,

("-
..:?.	 Cl	 1-1-10ef SSO 	 3 nr. DA NO1A DE t 'APINHO,

NWILIi0	 ANO	 1 Lie )

;se	 1 1 i Oj 0 1 3) 844 9, 2 - 9,3	 O tr k> g2.5 o. n'
i-.....) 	 • 1~Irg,M,7',IA1	 ,,0711,^.1,W,I,r,.1)..,

1 ' I i, I n n “1	 1 f: JPAI	
,

III El (1141	 ),

'... AR 5. 9 AD111. MEG.= SAtDF. SANTO AMARO/PAR ELHEIRO S , i,.I .S:=6333	 236	 -•
•,

,,,,,,,,

1	 ImPorVincia que se reserva.

.,,V,4 . 

9.

095.. *** .......( ... ... .....,

	

us	 ...• por estimativa para fazer	 )

.	

face àa , despesas com aqui—	 ......—

	

() Po 1	 ....-.1:-) ...--•. .
14tINv,spAto,0	 .

siçao -de produtos constan-
tes na Ata de RP : - •	 va—	 .
lidade ':05(J9.93	 420.000.000,0u

411	
PFNALIDADES-

.... MUITA POR DIA D2 ATRAS0:0 7 5%(meio por c nto) porddia de
atraso na entrega programada conforme c , É.usula . III das—,
ta Ata,. a qual incidirá sô re o valor d- q uantidade que,
deveria ter sido entregue.

P	
=TA P INEX.ECU X0 PARCIAL DO CONTRATO: 0'70(de z por cen-
to) sobre o vaiar da parcela inexecu.tad •	 . ._
MULTA PIN.L.a.ECIN X0 TOTAL Dó CONTRATO': 20 -(vinte par cen-
to) s-obre o .valor . da Nota •e Empenho(po desrespeito às
normas 'tecnicas aplicáveis •As demais s ç3es previstas •
na Lei Municipal 10.54008

•
...,-,	 .,.\,...,

:

411	
.

.	 .1	 .

...,	 .•.,	 w .r	 • '. t.,::,

A.'.,,,,,

• i	 :
• k	 I

-	 . — ...------ -...	 —

• _

	

„	 420.000.000,00
31.08: 92 ',/;1:-;:i';':"	 .-	

.
i -• 4'

. - :-,...•,.;',2,....-";./.5' r ,...,	 ,. , ••,., ç •,• . •••\..	 • ,	 ,	 •

	

 .._' ._	 __

	

.	 ___. .......___ .._•__......_,.....
4	 .4

I	 )i-:: g., I- -1 9 ; , 7 	-	 .,:„. i :.•;-_,::.-:-:.. ................ .,_ ..... ..._ '..,- -----, .
----i	 ,

	

''..."''	

\

,,	 ..,,,27_,/	 :-/ \	 • 	-,/ '...._____:. 	
i ,:. e ; , c r ";	 I.	 À tts,alscel E ONNECCDOR. ;. s•SÀ, 4. ,,,',., U t t ( C, AD I O ne.-41‘E,•1i,,; A. 	 ,, " ''- r r, "%e 1-7 ç Z.,	

, 	 . 	 , ,

„

' 	 n 	 .



I """*"---"----;77"Pc7r"---"""*--"------	 - 	 	-	  
folha -é.* -	 - .7...; ,,

	

.	 ,,,

	

, I .,..	 de 10 
'	 e'	 oi NR. DA NOTA DE LIOUIDAÇAO/C ELAM NTO

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 4,	 .
t	 VI.- •ira	 SECRETARIA DAS FINANÇAS	 ,............	

N2 5 8 7 O 5 1	 .,J.,,,it,4;ty PEDIDO DE ES LIQUIDAÇÃO
ol / -4

NOTA DE 1:=1 CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO PL.587051	 ,

-,. r(72j ADM. ai sn• ,;:_rd R' DA NOTA DE EMPENHO	 (á tj'A' 22T.AA DE LIOUIDAÇA0	 ( 061	 PROCESSO

NUMERO	 ANO	 ETC601•.

	

	 •	 ,C)._i_4Ls2....L.AL5LaisÀ	 1 I 1 1 1 1	 , 31..005_714 	 92 10'
=j2koo 2 ifi0.s.,. ,

\o o o , r..,	 q ,N, F, F, ,0,0 i l ,5,2,5, /1 Q Q 1 p Ç3 12 ,	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 I	 i	 I

22.1 VALOR DA LIQUIDAÇÁ0tCANCELAMENTO á PER1000 DE REAUZAÇÁO DESTA DESPESA	 2.:II là1()C40 DE0VIGENCIA
,
•
,
•111.688.200 009	 O 7 1 O 9 2 a 1 3 1 O 9 2 05-09-91

t	 1	 1	 1	 I	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 i

à VALOR POR EXTENSO

=TILE _011ZE_ RILHÕES , SE T SCENTOS_ E- OITENTA- E_ 01-TO--14-1-L-, DUZENTOS -CRUZEIROS . )
1
1

111 VALOR LIQUIDO A PAGAR 21	 5 DATA PREVISTA PARA PAGAMENTO à

III 
1	

I

111.688.200,00 n 1 I 211 , 119 ( 2 Á	
.

III 	 .
e	 ‘RETENÇOES	 1231	 PARA USO DA DIGITAÇÃO	

N.
A ... 

t	 .\CODIGOusou i,	 NUMERO DO DOCUMENTO 	 VALOR DA FIET C NÇAO/CANCI T AMLN10 	 .

I	
.

IR.	
CE

IMPOSTO
DE RENDA

21 iss	 ..3....	 do pt0C e
IMPOSTO

	

	 '
O

SOBTTE SERVIÇOS N. n• ------- 	 rl .... 1 °	
.

à	 •	
C,S 

,	 ,.. n .. 31,1p,e. .. :,...........-.. — ,
MULTAS	

,	
.

 1 -14 a)

tZt-I‘VSc Setsl 13	 c.$	 r 01,o_
DESCONTOS	 Nau'-

ot.
23..1	 ..s

OUTRAS	 •
RET ENÇÕES

\.	 /
%	 #4,4-	

é '. 2
.4_1 OBSEf IVAÇOES•

	

.	 .

18.20 NS -5	 •

,

,

	

,	 •	
11

251	 IDENTIFICAÇAO DO CREDOR
,

NOME	 TELEFONE	 •

NUMERO	 RAMAL

NUTRICIA S A PRODS DIET E NUTRICS
	 ,o	 	 •1261	 •	 IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTARIA

PREFIXO	 NOME	 TELEFONE
.	 .

NUMERO

A1‘.._..9__t..L  ...kailias.133aaeu...,AD REG. DE SAUDE SANTO AMARO PARE H 	•
	 •

1E1 DATA DE EMISSAO_22 j) RESPONSÁVEL PELA ÁREA COR ÁGIL DA UO	 ..291 TITULAR DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 2.2.1 EXAME CONTÁBIL

10-11-92 FERN2OWFREITAS_____- ---....n„	 .
RE INA CE ' Re - n 	 RES.ADM.SUBSTITUT3

' . ador II	 ARS-9
ARS - 9 RF - 312.1%.1.01	 .

%.

	

	 , .
SVCONT/665 • I . VIA (BRANCA) PROCESSO - 21 VIA (AMARELA) COTO.

	

,	 .

,,	 -.--

• .

• •



• atabem_d1~~~109::::~~~...

L4 	 	 44 4  .
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO--

,
Papel para informaçào, rubricado como tolha n.°

4(d0 PROCESSO  n,.	 oos. 1/1- 7 2-( 	 de 19,24,	 .. .	 (a) CR°
PAULO N NES

OL de Adm. Geral

SENHOR DIRETOR DO DEPARTAMENTO DO TESOURO 

•
;

A despesa, objeto do presente, fui devidanente liqui
dada, estando em condições de ser paga pelo Departamento do Tesouro'
lES, seguindo à contracapa as primeiras e segundas vias das NLPs:

NLP 11 9..	 VALOR 

4».52. ,12	 111. 
Ceg . 200,-nC?

Outrossim, infollmws que deverão ser observados os,	 •
seguintes itens:

LJ
Reter 1SS, conforme guia à contracapa.

LJ
Reter Imposto sobre a Renda, conforme guia a contra'
capa.

• Lbscontar multa contratual aplicada, conforme guia a
pensa a contracapa.

Outras retenções, conforme guia a contracapa.

•
PpOs o pagamento encaminhar para

• Apõs anãlise de AUD retornar a esta Unidade,

;
São Paulo, //de AY40‘".'"-4 1.99e

-•IMP
(NOME DO RESPO; Jw•.'-ELA AREA CONTABIL)

/,J'
REGI	 IA RIBEIRO

ador II

RF -312 169.1.01
-



t Mb so
- 	 , —	 _ —	 ......—,—	

111.11
.	 ...-:-••, .., ...

F	 1-..-4---11:4F-; 	 i

	  NÚMERO	 ..

	

.	 • -,	 ..,
.J-. --,....;	

.	 .	 	  4

	

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 	 •	 €-.-- -

SECRETARIA DAS FINANÇAS ›N '..; il S :•:: :,I,: ge:	 6 O . 9 2 . 1. 2 9 9 7 2: a 7
''''';•' nirnbfrf,'	 -

• .	 (:)1,:':: EMISSA0
NOTA DE(

	LIQUIDAOAO E PAOAMENTO (/	

..
'..""'""--' PROCESZW— •	 '''" ''', '	 DATA DE EMISSÃO

Paia 	 ,	 . .
	 41	

eleetage,.(/	 "--".1.J.. 	 10/11/92
---.......~~	

.

. ..	 _,I....8 IML - .-.~..... :..,
UNIDADE ORÇAMENTARIA	 . ',.:~vaiwee~~—a....."--•—	 '	 ,_	 ,
nRs--9	 ADM.REOIONAL DE SAUDE SANTO AMARO/rV . .EU'nP r 3	 .

	

.	 C..; .:it:: -. 4.'''	 .:"31. 4 e / O O 2 3 -- 2 5	 x

PCA FLORIAHO PEIXOTO S4 4 ANDAR 	 047S1 -000 . . !:	 Au	 !".,;,=,TEL-246 -0875. 	 :

.	 CREDOR	 "	 1111J-#11-1110Z8W-------

• • -	 ' 	
,	 .

HUTRIOIA SA PRODS DIErE NUTRIOS 	 23.031.782/0001
R DRIOADEIRO OAVIA0 PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE

05078-000	 SAO PAULO-	 SP	 033.0126. .130012507
	 ^.•	

DOTAÇÃO'... V=LOR CII	 Y.
ORO. UE1	 FUNÇÃO/PROWSURPFL 	 ~MAM	 ELJDESP	

./ DIM	 WCIODAP=A	

18 20	 13.75.427	 2651 3120 1	 11A..69.200,00 U.:.5b.....1	 0:::1109/91
	 ,--,--	
TIPO.	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERIODO DE REALIZAÇÃO

	

000 - LIQUID. NORM(U.Í. 	30 DIAS	 07/10/92 A 13/10/92
DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS 	 OPERAÇ O ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO	 VALOR C.. 111	 TIPO	 NÚMERO

EMPENHO SALDO ANT	 .. 	 214.712.160,00 EM'2:1H3	 60.2.0460J0.9
• VALOR LIQUIDADO	 H	 111.683.200,00 RE3E'»„ÇA	 60.92.039692.6

EMPENHO SALDO DIS	 '	 1. O ::3 . O 2 3 „ 9 6 O , 0 0

41111	 _..	 ..	 .	 .	 .
A ''''	 . 	 . •	

.

'"	
1

. 	 ,

	

. 	 •

• •	 . •	
,..,

..

	

. 	 .

•
. 	 .4. 	 ,

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	

. .

...

COEI -;, ....5 6 1 -- I_ E: :I: T EI E: ti I"' O
.• .	 ..	 .	 .

LIQ NEF 001525/001532 //--- 	 •,	 ..	 ,

	

..	 ..
,	 .

VALOR POR EXTENSO : CENTO E ONZE MII. 2HOES, SEISCENTOS E OITENTA E OITO MIL
E DUZENTOS CRUZEIROS-:V 	 ,

• ..	 ,,

	

.	 .	 ..	 .
„	 ./	 .

tí :..DATA PREV,PARA POTO - 12/11/92	 	 ..
11	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 

MU	 VALOR • cdi	 2 r.) 	ads . •,• . vmon cd : ,,,	 •	 mu	 vuon • ue	 .	 .	 .	 ,i
.	 •\•n_.,j	 . ..,,..-2./., ..!. /	 ..f2	 .. AL

• MIF	 .,'''	 ':'''',	 (. • '''	 .r,	
';	 •

	

.	 r
, ' '	 "	 -	 -:•, ,'	 .,

.	 .

	

.	 .	 .	 .:, .	 ./
• .	 i	 •	 .	 .

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÃO 

	 --Z-,I D£398"° .	
NP DOCUMENTO	 VALOR • Cd	 •

• 

:-.	 -.,,-,-,54,	 •	 _	 .
'..	 ''..?.	 .,..4	 w.,	

.	 , • •	 ,:, .
ss ',s..--	 : ''''''.	

.	 .	 .	 ,	 ,,	 . • „

.., .•	
'

	

.	
,: : •	 .	 ....	 ,•	 ..	 .	 "..,.	 ,	 :	 .	 ,

• ''	 •	 :	 ,	 '

• k

CHEQUE	 PAGO EM
s • NÚMERO	 BANCO

NO VALOR LIQUIDO DE Cd
.	 _ 111,688.200,00_	 •

DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

• -	 •	 . _.	 .	 ..	 0000'. '..' *. -	 .:'011 	 011	 -

	

..	 ,
,	 .

RESPONS url 	::.:.• -',....r=r7.:1-......3NTADIL DA U.C. TITULAR DA U.O.
- INNOO"A RI r. _ - .=

Ill c tuct •zr 1:	 ..:,..	 ,	 9FERNANDO DE FREIDAS YRES	
.

03

03 	 ARS - '' RF ..; :...f . -,CLI.I. 1	 .
, )

' M-SU STITUTO ARS -9 

E U 
CD	 1,..../-

.2 TSORO AUTORIZO p (iyAmrmTc	 ../../..	 iia...,EDEDOR (ASSINATURA/RO)	 .	 .	 .'
• o

(0) 	 ,,,,,,,,,un I1,;)5 rem ,, u	 TERESA CRI STINA D'L r " III°	
I '

..	 .	
i-lsti. I tu..1 ál II

	

.	 , ,I o riNdT.P1 çA44:10' 	 .
.	

.

5
.	 .

.	 „.	 ,	 .

	

.	 .	 f

.	 .	 •	 .	 .	 •



troar d.e 	 4f

	 _de t :

..
Bento do Estado

SILI -AVISO DE LANCAM 	 bane

.

0aENTO	 do São Paulo SA

' NÊS PA (00126) ASSEMBLEIA 	 NOl_CTO 9731054155/000
'eúNTA CORRENTE	 '	 DATA	 VALOR CR$

	

0126-13-001250-7	 19/11/92	 111.688.200,00C

CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A
PAGTO DA P.M.S.P. - PROCESSO 31.005.714/92-10

C.G.C. 33.031.782/0001-85
VALOR BRUTO	 RETENCOES :	 I.R.F	 0,00

	

111.688.200,00	 I.S.S	 0,00
	MULTAS	 0,00

VALOR LIQUIDO	 DESCONTOS	 0,00

	

111.688.200,00	 OUTRAS	 0,00
•

REMETENTE - PMSP -PAGAMENTO DE FORNEQEDBRE6--014'Im3CENXRAL

	

C)	

„..—,

	

M. ,	 Processo:

NUTRICIA S A PROD DIET E NUTRIC	 31)4205.714/92-10

R PREF SA LESSA 620	 Ot. Aum. era! 1 10/00

21530	 ACARI	 RIOQE JANEIRO G	 RJ

	

M605302-3 CGC 61.411.633	 F53021

•

•
•

•

•

• •

•

•

• ,

•

•

•
• • 1

)
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• MI.

111.11

4
,

PREFEITURA DO MUNICIPIO D	 •
.32.1111V,,,05

i( Papel para informação, rubricado como fõlha n,L••:;`
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'"'•••'•••• *.• ,	 ' • trPATiCka thielillA0 .'"z, r ', `-/- ' '' ' 	" :-';' i '. :-	 .:.	 ,	 ,	 . n._80.000.000.00 .,,,....„.	 .	 ,	 ,.

	

.	 oi:r'-'-', •	 .-':	 •• o' •	 '	 10.02.92	 :-, ....,......; .•	 •
,C".::.'.'..,"-"••••;'::''...- 	 -.	 .	 ,-	 .	 .	 .':•';',:'•`-..'-:-.!.,i,-,..,,...:„.•---..-..---- :	 .. atikostavet. nu. tonem? ;. '.. • ...',.%:„. , : ,s ., .- -, '.., e MUT...RDA UNIDADE (PICAM& NTAITIA	 . 'o	 aMICOsTASiI.
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'	 ,	 .' s	 .. '	 ..: •.:'...- .-T 	 , ....., :.,.., .,., . ,'''N:b*,:f:•:.,,:::,•:::,' ...'::: 4;... 	 r--..3.,.: ,-.. cedi	 awiti:.....,,,.:,,,,,J.::,;:?:;•::-	 ',...•-•:•-• • • •.:' , . 	 ARS a	 •	 .	 `'.	 -- ". •••'-''i\..................:.~.~......~.,'-'. '''' ., • :•.-;,...*,!;:-k;',"„;;.•-•?5,;-•-i.', \,, .'":' . 	'.	 ''	 ' .' 	 1,	 •...,,,,_..:"...,;.....,.x.': '' ' '',..:5441''''°'—'4,•.' #900v0P, . n 0 41444feCiffmk g ,lor,......1 04,90! * 0,GmfIMMe.• 3 ? n4 0•1+4 91100I.I.4 I. 5.,:;'.;','•:`.k.i :,..",.')..2:`::'À", i,'..;".04,‘...41,...,'','RW;••.;140,~át.t4
,!1• _.

,

	

'	 .	 Yt, '..:	 .	 •	 .•

• .	
't

	

.	 -

,

'



'
Rodovia MG 425 . Km 1 	 e

•
.r"  NU	 .	 Caratinga . Estado. Minas Gerais - CEP 35300

	

"'Venda—,..6:11	 I._	 . •
NUTRICIASA.FRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	

Natureza da Operaçao:
.	 —	

i [FONE (033) 5211..32(13 ... TELEX: 3.2(5C30	 Via de Transporte: 	 ..1/0dOyiai0	 1 ,
,	 . •Destinatário: ? ' S .' ore tari lí: Muni  ci2 al de S e,ild e -	 . Cód. Cliente:  ,.. 044:0-00

I_
,	 Endereço: 	 .`-' _Ap..L-Ktilists 33.2 i 2.198 IÉ' .-‘32 -. Andar	 1 Vend.: :.:9();,3i O 

	

,	

:	 Municipio:....._Jilaa0 ,12a1L-1-0 ' 	 	 • 	 Estado: São Paulo 	cep. 01.310 	Cond. Pgt°Conf • Çon 

-	 End. 'Cobrança  '' ,.s.kéj.iga 	 't 	 i OH FISCAL SÉRIE üil
1.• Via - Destinatário -

„.	 Município: 	 	 	 Estado:	 Cep.	 I	 VÁLIDA PARA USO ÁTE 23-12-:

	

t--	 be emitam a estime 2.019 de 2t-01-ti
;	 -.	 Código	 QUANTIDADE	 Unid.	 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 PREÇO UNITÁRIO I %IPI  Códigos	 PREÇO TOTAL,	 Produto	 TRI	 FISC 

: -- ( ) ''' -3	 '''' 3..480	 KG 11.0-te. em, PO, Integral PC 500 GB
-= -----	 -	 -	 Embn Ilet,alizade;• a, 10 KG,	 .. .	 ,6•4113,90 ..: 0:.=,. Ar:: 04: - :9A474'• 2,404.004;,N.,

	

,..:.-:: 	 g '3; 8/0..».- ,	 -, A,j3 IT., J.3 :á r	 , Rgdido atI , 4 • ,3	 	 _----,	 1

	

':....2..e,'.' —,--2----..t2	 :: Empenho /IR 60A9.21.0.08201‘5.	 r ris.. .p

	

do Ptot	 .
,.-	 -.	 -

Ata R.2 3.3.2 19/91	 I	
,.,.,

	

,	 N.3,?-00 1 57,2 -2',.y,‘Y..	 ._
• ..- -. Y ;‘' ç'',Atr-v, et!",-,P.. ws'nG4f t.4:), 	,ABS  "-:-.3 '4.' " 'IP-ii'anèa/ja-ba4.u'aral .	 ,

	

(.3 	 fr O ktfp r', á ;t 1 ,..:::,*	 :.-::: V. 'Prudente. _ • . '. .::,., s.,-, ': ,., ., - - - .:'	 ]E .ÁgKora Aia". ., - •-----:_......L.....,,_,	 -•	 -	 ,	 .	 .,.	 ...	 .,	 :

	

 e .1,y,	 ,_:., :_., ,i,cm. 03.s.,:.1..4.0tai., .	 (1,; 4 ..-	 'ia	 #1.. ocuatab / i - ARE 3 :.-,	 'Fiscal de .rFetur ento	 1.	 -..
''- t '-' 4s!.:4' ' 14" .2 "i' l ft- '42. 1-3 ' f' ` '', T j 'an' tecipà.' cl:d sen = desíãque do 4ICYS,

si
• *: , .,1 nZ e . T'4- ' ,.1 2, '•-• ri; ,2:.- -.:,-:	 !.., .:1- Conf. 'Art. 830, Decreto 32.535 --	 \

de 18.02.91.
Desp. Aces. p/ Conta	 Frete - Cr$ 	 Seguro Cr$ 	 Total Cr$	 Total dos Produtos 	 Total do IPI 	 \Valor Total da Nota Fiscal 

.	 i	 .1	 4-	 i
• 4 k g NUTRICIAD CLIENTE :, -.7.- : .:- 	 :-	 : -	 9.047.240,00	 ..	 '	 9 *	 .	 $ .047 240 00 :!- /,	 ..,„

•i	 f ". 	 Marca	 ---i . Número :',,-: • Quantidade	 Espécie	 Peso Bruto 	 Peso Líquido	 poro 
cálculo

lã Incluido no p aço 
Valor Base	 Alia %	 Valor do ICMS

	

,,	 • ,N.

	

NutrIci. - . - ..,,,‘.....	 148	 Caixas	 1.480	 ,..	 .?., I	 !_
:I	 )
	 'i	 : È

F-Tri—J.portador .	 - -• 
	 	  Motorista 	1 , 

I	 '	 a::, : - rEndereZói \  . -r. A • ''.--' 	 .	
.

'.
•

:,,	 Wié‘iiicl'o,-,Ve'Culo  ------ E- fli"--  Município	 	  Estado	 - 	 )• -	 •	 ,I•-,,----k------Código.de Classificação Fiscal; 	 Código de Tributação 

01 • 1901.90.0302	 05 - 0402.21.01009 • 0405.00.0200 	 A - Produto nossa Fabricação	 1 - Trib. ICMS/IPI allq. zero	 5 - Suão: ICMS/não trib. IPI 	 I.	 _
1	 - 02-- 0401:20.0000 ----7-06-- 0402.29.0102 	 10 -	 B - Prod. nac. adq. terceiros 	 2 - Isento ICMS/IPI alíq. zero,t 

03 - 0401.30.0200—=' - - -u*-- i Q7 1 *;f •P402.29.0103prm -	 --	 C- Prod estr adq. terceiros 	 3 '- Trib. ICMS/não trib. IPI
-*	 04 -:-0402 21 0101 -• ' ' 4 0à= 0405.0001130- c' 12 -	 - D - Prod estr imo. direto	 4- Isento ICMS/não trib. IPI

r
-- -Data da-Érhissão CGC-do-ImitentecÁng..tit. Emitente I U.F. 2de:	 CGC do Destinatário	 ", I	 - Insc. Est. do Destinatário 	 U.F.	 NOTA FISCAL' s	a 1..

1

	

0 , ,	 ,.	 i SÉRIE ÚNICA-- 25/O2/9. 	 134.518978.0017 1 MG I	 ,46.:39,24-0/ 	
1,	 s E , N T

0001-10:	
ssp

I .....	 ..
:	 Nota-Fiscal N. o Série )	 Valor base do IPI	 I	 Valor do IPI	 I	 Valor base do ICMS - 	 Valor do ICMS	 f Data da Saída..‘,. . 	 	 i 31R,012259-- 	.-

	

I	 :	 I	 -	 1 25/02/92 I	 :	 .	 g
.."

1	 GRÁFICA REKINTE LTDA. RUA ta, mito arruines_e,



•

„
.	 :	 .

NUTRÍCIA''á... N	 .	 ... 	 Rodovia MG- 425 Km 1

CEP 35.300 - CARATINGA - MG	 Fls.  .05-	 ' do rrec	 ,f_ . :: -	 •
,... .4.	 ........•:.

PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 	 CGC: 33.031.782/0005-90 	 fi: 	 C6/ . 57.2. - - ?J'
//inscrição: 134.518.978.0017 	 41.

Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n 9.620 -.Acari 	 A I,X)T: e	 rDistrito Industrial Fazenda Botafogo -. Rio de Janeiro -	 Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33- 	 .' RJ	 ..- .z
NATUREZA DA OPERAÇÃO:Vend..,- 4 • °a " ; • 1 1. .

 
•••' •1

TC - )ne: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530: 	 VIA DE TRANSPORTE:	 Rodovi,etrio	
i

__.	 .	 .
Endereço Telegráfico: NUTRÍCIA - Rio de Já.neiro - RJ	 :-.• - , .1- . - ";-'"--- .::-. - ' QATA DA EMISSÃO: 	 25002.92	 .	 I	

•
- 	 •	 . 	 ....

N	
NOTA FISCAL - FATURA	 _ N.F./FATURNDUPUCATA	 DUPLICATA	 - VENCIMENTO ..	 %,,, Para uso da nslituição inanceira

otas Fiscais, 
SÉRIE ÚNICA il2 -	 VALOR CRS	 MORDEM  	 '	 - 1 	 4

úNmero	 Valor - CR$. _	
	  5066-G 	. 9.0474240t00 - 'í -, '.5066-a, - Cjeontratc -
012259, 9.047424000	 "	 -	 _ VALOR DO	 I ` ' '. ""' . - ` '' PARA. PAGAMENTO.

DESCONTO DE	 .	 DESCONTO CR$ *	 AT	 1
.	 r •	 -	

if CONDIÇÕES ESPECilAl_i: jui..05 72ie 1% Ws É: ....4:377% tÀ: 'rd., bri, iitacont.k.
.	 /

NOME DO SACADO, Secretaria EUnicipal - de<Saáde: . - ••• - t CÓDIGO 903 9440 00._.
DENOM. DA CASA: ,.-;...s?'''' f ':\'''',.. ' r'''').1 r , ::.:;......; , /t

ENDEREÇO.. ...Av.:.Paulista,:nP. r.:20? 98
,)!

 -, 3 -2 'Andar__ ... .. . 5, 	 1	 •..-:.=	 ,	 n,.....`,:.

MUNICIF; io: ' : Sso :Patilo. .....C31[P.;...--.01,-1.9L-. • '''' ..- : "- 	',J.,' _ 	 ESTADO Sã° Paulo
-.-.: ,

END. P/ COBRANCOBRANÇA.s_. Amacik.:=, ---":". 	.•:•-:. 	-`.

PRAÇA PAGAMENTO: Acima
-	 INSC. NO CGC(MF)/49: 4645392.14 .8/0001~10L''» 	.	 1NSC. ESTADUAL N2 ISE1720	 '

VALOR POR Nove milhãaes, quar,çnta e sete mil, duzentos ç quarenta II ? -,-•

-o-
•;.,

EXTENSO	 áruzeiros*x*rwxix*k*x*x*x*x*x*x*x*x*x*i4x*x*x*x*x*x*x*x '--
.	 *x*rxxlex*xl-x*x*x*±0Ex*eirlix*x*(*x*xx-x4lx*x*x*x*rxx4ix*x*x*.., 
Reconlaeço(emos) a exatidão desta DUPLICATA' DE VENDA MERCANTIL., na importância acima que pagarei(emos) a..

-	 NUTRÍCIA S.A. Produtos Dietéticos e Nutricionaii,au ii sua ordem na praça, e vencimento acima indicados.
i	 ,.	 •	 ,

• 25	 02 92 Em	 1	 J	 --.---- -	 :	 :...
DATA DO ACEITE	 +	 ASSINATURA DO SACADO, „ .	 .

..	 .	 ,
ANA PONTOO 

,

n 	
• .	

, 	 ''	 "	 _ -	 _ '...3:•. _ e•J„ .À..,. , ., - _:.,1„.'•-•- .. , -,.—	 —.:. .. 	  —	
s	 -	 -	 0 ir .,;•

•
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Carimbo Padro Át 	. 	 G.C.
......1),	 ,

Bão Paulo 1 19
	 de	 de 19

março 	 92	 Í1.-3031182 1001-85
NUTRICIA SIA

À	
PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS

Av. P refeito Sã Lesta, 020	 .	 -
ARS-3 AD. REGIONAL DE SAÚDE IPIRANGA/JABAQUARA/V.PRUDENT 	 - -	 Acarei • CEP 21530 • '

Rua Jabaquara, 2461 - Mirandópolis 	 I	 Rio de Janeiro • RJ. 	 1

04045 - São Paulo - SP

	

fis 	
õ G do Proc.

4' 1	 •	 •,
'	 Prezado(s)Senhor(es) 

• , 	 ,	 ,
.../7, ./..• REF.: CONFERÊNCIA DE DOCUMENTO FISCAL E COMUNICAÇÃO DE INCORRE -,t -,--	 eVadif.t,'j i AMOTI

ie. O'

- • •

	

OS! NOTA FISCAL N.o 	 SÉRIE 	 DE	 ;L:s.•	 • o /7 • ..	 ..

	

1N/ NOTA FISCAL No  012259 	 SÉRIE  Única	  DE  25/02/92, 
,

	Em face do que determina a legislação fiscal vigente, vimos pela presente comunicar-lhe(s) que a,Nota Fiscal 	 .
em referência contém a(s) irregularidade(s) que abaixo apontamos, cuja correção solicitamos seja providenciada imediatamente.

/
00190 V;-;>: : especificaçA9piíj:,41td	 '.	 r0c1100 ?i , ',Itfrr OsPecificaçA0 ;: ' ¡ n., v.,,,: n5,; 	 00 i 0 :.:".; ''''..,:'`' 

,	 X 01 Razão Social	 13 Quantidade (produto) 	 25 Nome do Transportador
.....__,	 s,	

,
Á 02 Endereço	 14 Descrição dos Produtos	 26 Endereço do Transportador

03 Municipio	 ,	 15 Preço Unitário	 27 Termo de Isenção do IPI

04 Estado	 16 Valor do Produto	 '.	 28 Termo de Isenção do ICMSI x Q5 N.o de Inscrição no CGC/MF	 -	 17 Classificação Fiscal	 29 Peso - Bruto/Liquido.,,
06 N.o de Inscrição Estadual18 Alíquota do IPI •	30 Volumes - Marca/Nun/Quant _<

07 Natureza da Operação	 19 Valor do IPI	 31 Rasuras,
08 Código Fiscal da Operação	 20 Base de Calculo do IPI	 X 32 CEP
09 Via de Transporte	 21 Valor Total da Nota 	 33

•

10 . Data de Emissão	 22 Aliquota do ICMS	 34,
11 Data da Saída	 23 Valor do ICMS	 35	 .

,
12 Unidade (produto)	 24 Base de Calculo do ICMS	 36	 ,	 .:	 1/4	 m	 i	 	

•

I

1

r'''''" A ' 	 '‘.•;- .. .. ' ' x,	 ''' ' "' ''' ''' '	 '" -4•''-, '•Wd],;(•44:Lli •x'49' '` '',,xi "1 X '. .t, 11 j. kt	 .. •.,';' ''•	 -', ' : ; '' ... n ‘	 le.',,,,	 ' .; ',....xi, . xix j' ' X •.: '''''•41.,-; 5',' •‘̀ - *" l x.,"4'itx~À•iii.,..0.. x, !X VI, xx x kw,„ ., k, 4x..';'1) • n ‘	 , n•	 -. ?"4 ,,'''''e-M,i x = 1,'i , 'N:.,7;- C', ',,;• ,4%'' 'V.:'•*flETIfICACvES A SUEM CO- NSIDERADAS :,..`,;.-.^'47'.-1,1kJ-1.,,r' 5;VO,'".,ii .ge; ..4;,: )1 4,e4;,;g:;,,44n:::.Y.3à--0,10M*5,;'!".t:',:,W,w0;-{14,-,v“.
01	 CORRETO: gRs -3 ADM. REGIONAL DE SAUDE IPIRANGA/JABAQUARA/V;PRUDENTE

\--.
02	 CORRETO: R. Jabaquara, 2461 - 	 •	 I

•
05	 'CORRETO: CGC ng 46392.148/0020-82

lei	 32	 CORRETO: CEP '. 04045	 i

	 1-	 I

Para evitar-se qualquer sanção fiscal, solicitamos acusarem o recebimento desta, na cópia que a acompanha,
devendo a via de V. S(as) ficar arquivada juntamente com a Nota Fiscal em questão.

..	 •
Sem outro motivo para o momento, subscrevemo-nos

atenciosamente

	

N	

.

. táticos e Ruir. icionais

	 ,Acusamin .r,y,f?Irrilmto da 181 vla .„  , ,...

	

UTRICIA S/A	 dutosG	 ''. ::', ''' -. -4 '':,..Yt.4-.NI,V,' n:..:i'?. ';"2'.`.4;;;;:-P',-`42.1e,,,':',','.`i-',.--..:''. ; .:
R..,	 ,„..,. !g _,,,.. n i ,,,.,;‘,.,,,,g.:,',W.:sete, (19091 9 data).1.44.,...f$9:_sliWP5-p-,;::,nr,;,,,,,;,':, 	 r	 ' .' -	 .4 ,I .;.,,ã ,-, _„::;‘, e ;,-;01,,,m4hier4,,,,- ,w.:0,,¡krêvtk,:p~"'Jt>wel,f4;	 . 
)	 :-,,,--'":..M.;':',,s1,i,:',Vig44:0:VOCr.•,;.r»3V-',..'r,,-Wi

)k.
'•• n'; '''',!5'0.' il''''' l'IS ,. ', ::.'''',;, N'Zitniet", ff, ,J. ,,,Vi-,4„g4,,"0,\tert ,;?', 42, i r,; s

1	 '''	 :, ' "' :,t,".:.;:::-;,%,.:`, ''''..'!‘.1,%g n ;;.',1,:ii.':04-ri; 'kV:6:k :,;','-)5,13.,,,N..;''''	

-	 (carimbo • assina ura)

, • n,,,..., - , (carimbo • assinatura)	 ^.~.. 

,.	
.	 .

•

	

.	 .

.	 .

1,	 f,)

't,

.	 .,	 Z", •	 ,1 ,	
.



-' --:—	 1:1n ' •	 d. , .

'	 a*
	 .

	

. i	 , 1
• •	 ,..
_	 _,..., 	

PREFEITURA DO munic/pIo DE SÃO PAULO 	
'	 SECRETARIA:.. .	 UNIDADE REQUISITANTE:,	 ,

- -- ORDFA1ME -FORNE,CIMENTO	 Ata de R.P. NR  019191 

0.F. NR.  009/92 	 vencimento 	 05/ 09,  /...92_
N.E. NR. ••• 	 0. : #1.	 telefone  210 3147 Gp1-_,-,. 
EMPRESA. e .	' 'r.	 ; - • ad	 I e	 t 'cio :-.'s	 '

TEM QUANT UN.	 DISCRIMINAÇÃO	 	 1P.UNIT.	 V.TOTAL 

B 1.480	 Kg Leite em p05 integral .	 6.113,00 9.047.240,00	 .
.N.

fis 	 0-7" 	do Proc.

• N 3Y -, OM -5.42 -9 4‘iff

•

n 	
e

r	
S  ET O _ AM9TO 

Téc. Conta. Il - ARS 3,•

	

AO	 ,
,..	 ..,,	 .

4

"

N.

NXNNN

n0

.	 /
..	 7

,

e.

	

TOTAL	 9.047.240100 
---Olical Entrega Vide anexo I 

í

Data Prevista	
/

405/2/0Z, 
Responsave ela Autorizaw	

!?e,./.0
ps,r

	

( 	 \ -

	

„...p.sz	 ,\GO,

..sinalt mgcáNgiskilábO ,	 ,

- - - f- - -	 r- -Re sptnsavel pela Solicitaçao 	 7	 RESPONSAVEL QUE RECEBEU A

	

Por Telefone	 LIGAÇÃO OU RETIROU A 0.F.` -•,	 ,

c Á	 Nome:  AVAre-45(-0 A;r4Ak..4,9,1£47-254 

	

,.".".'; 'Yr. T)C1 i A 7,1 A.	 ,	 Funçao : •	 .

	

_ láviibi • 11.31) tz..ArGo* 3	 Ai. i ,t/ . Ae,W1/À//-17/CD •
. - ,atura/Carimbo	

R • G.  /tf- 9* 6' r, 
Data:	 /_/____ Hora: ,, hs	 .	 Data./ 1 o' 9,2,

- -	 ,

,,

	

,	
,n
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6, a •

(fiMeaft
0-19

;ncrr'IT:R.il DO MUNICIPIO DE SA0 PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAODE - SMS

ADM. REGIONAL DE SAODE - IP/JAB/V.PRUDENTE - ARS.3
.	 •

ANEXO- I	 •

NOTA DE EMPENHO NQ 6a q2.00920/-5-'	 ATA DE R.P. no  19/91 	 '
•

LOCAL DE ENTREGA CONFORME A mus DE FORNECIMENTO No  009/92 

PAM - DR. GERALDO SILVA FERREIRA n

	(/ 	
s 	 059	 do Proc.

Av. EngQ Armando de Arruda Pereira nQ 2944

- 04308 - Jabaquara. - Fone: 588.2366 c	 414

Quantidade - 280 Kg - 14 fardos. 	 TO. Conta . 11.41M3

PAM VILA SANTA CATARINA(
•

Rua Belmiro Zanetti EsteveS nQ 181	 •

CEP - 04377 - Vila Mira - Fone: 563-9814

Quantidade - 280 Kg - 14 fardos.

/•

PAM - AGUA FUNDA 

Rua Rosa de Moraes nQ 91

CEP - 04155 - Agua Funda - Fone: 275-6253

Quantidade - 280 Kg - 14 fardos.

/

PAM - PARQUE SAO LUCAS' •

Rua Otto Schbart nQ 196

CEP - 03239 - Pq. São Lucas'	 Fone: 271-2503

Quantidade - 460 Kg - 23 fardos.

PAM - DR. HERMENEGILDO MORBIM JONIOR/

Rua Planalto da Conquista nQ 080 	 °J1	
4

CEP - 03,223 - Jd. Independência - Fone: 271-2772/216-3746

Quantidade - 180 kg - 09 fardos.

c

•
•

. ,

•

-

k '

!.t
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m ti_ _ ¡Mil c Intom"""1" " ' ".' ' • •	 • ENT-0 I\
• •	 PREFEITURA DO IIIUNICIPIO DE SÃO PAULO 	 •

..~..,..	 SECRETARIA DAS FINANÇAS 	 •
, Iwe i

	

N2 4 1 7 7 6 2 	 .
PEDIDO DE -5ifi LIQUIDAÇÃO4 .01,4 ""	 Ind _LLNOTA DE n CANCIELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO	 j_	 I.(31,5

‘,..	 ...)	 ?
n	 	 I

(j12 lAlà.‘ 7.0-31e	
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Of. Adm. Geral
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO
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./ / c) o	 São Paulo, /P de	 de 19 % (;-1
Memorando No	 •

72(_47
.	 .

ui; SIVA

of.	 •
Solicitamos aue nos seja entregue: r	 -

PRODUTO : 	It131 (3/‘ c.z> 

DATA	 /?/;) 

CUANTIDADE :  Z‘a$00-0	 / 
PREÇO "? C 2 38-.Z C? / 

• LOCAL	 :Rua Catagues n g. 126 - DIVISÃO DE SUPRIMENTO

•

•
Atenc1osem=1 eA n.17)47,a,

EDVALD°j) 	 d. , e
Adná •Pr 	 c'r .

• bATA : 	 / (9-1' 
RECEBIDO POR:

(3x	‘94  
RG :  .	 `-(	 .?"7-  .
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.	 .„.
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

• ECRE	
.ff ..._

	

'ÁRI4 DAS FINANÇAS	 .. :	 '	 .	 ., 1- 1 . i n17;" —..-":

• 03A E SSAO ^ •
, Nouos	 .	 .	 Nk PROCESSO NUMERO	 r •ATA DE ~Ao

. IN ? • • k
EMPENHO : •	 13.000.013/90-20	 1, 7/01/90

UNIDADE ORÇAMENTARIA 	 •
"-- SEMAD-CAS	 COORDENADOR '  DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO

	

 CGC - 46392114/000i-25	
.'

R HORACIO LAFER 590	 04530 ITAIM BIBI	 TEL - 210-2543
LOCAL PARA EN1REGA : RUA CATAGUAS 126 

CREDOR	 CGC.JCPF

NUTRICIA SÃ PRODS DIET E NUTRICS 	 . 33.031.782/0001-85 
R •RIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE .. 	 .

.	 ,015078	 SÃO PAULO	 ''''	 'SP	 •	 ".---...-„,	
AL	 .	 DOTA O	 VALOR NC4	 PRAZO

N	 Futiç 04SM/um	 MUJA	 OE• ELJSP.lb u.°

0 00.47."7	 2436 3120 9

,\ 	 INICIO DA ViG NCIA

9.955.330 ' DO ;No AP2 éggf
TIPO	 .	 CONDIÇOE • PAGAMENTO	 PERIODO DE REALizAçAo	 .

%,. 04 - EMP. ESTIMATIVO	 '''	 AO NF/FAT	 **********************
DEMONSTRAÇ ODE SALDOS 	 OPERAÇ O ANTERIOR 

ESPE	 AÇÃO	 VALOR Rei.	 .	 TIPO	 NUMERO
••.	 •	 ....	 •	 •

) :DOTACAO SALDO ANT.	 4.127.683.469,40	 .
VALOR EMPENHADO	 ''9.955.330,00 ..

• TACAO SALDO DIS. 	 4.117.728.139,40	
..	 .

A..	
,

•

•.• .
.	 .	 .	 ,

• •	 •
•

••	 ^- 	 ,,
ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA 	

.

COD 586

	

	 C. NEROS ALIMENTICIOS- OUTROS 	 ..	 ,

)0•P PUDIM CHOCOLATE ATA 09/89 NSJ.
-
\\54

.	

.

	

:	

.

VALOR POR EXTENSO 11 NOVE MILHOES, NOVECENTOS E CINCOENTA E CINCO MIL, TRE-
ZENTOS E TRINTA CRUZADOS NOVOS_..... -•,'" --

....

. .
INTEGRAM ESTA NOTA	 FOLHAS DE ANEXO	 ,- 

,	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 
mÉS	 VALOR NC4	 MEU	 MES	 VALOR NC4

.	 l	 •	 . .	 •.
-	 .	 O 00 .MAI	 0,00 SET	 0,00	 . .
ENN2\	

.

9.955.330:00 . JUN	 •	 0,00 OUT	 0,00
MAR	 1 mo . JUL	 0,00 NOV	 0,00

' ABR	 0,00 AGO	 0,00 DEZ	 0,00 
• DADOS DO PAGAMENTO 

RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 te DOCUMENTO	 :	 VALOR NUE	 .	 ..

	

.	 ?

	

.	 FOLHA  O V • .
.	 N.°  13,000;13)- .-A-co 3.?..	 ,

•• ASS:.	 .	 .
i	

..............

.	 .	 .	 LIALE	 -.... .....1 1 n :),..--...,:.
,

CHEQUE	
.	 PAGO EM

f.,i. 	 • NUMERO	 .1BANCO	
Reg. 585.580.2M

.	 NO VALOR LIQUIDO DE NUE	 ... __—
-

DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO	 DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO 	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

..	
.	 •	 ,

.' .. .. .., .

.	 .	 .	 .

I•	 .	 .
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PREFEITURA DO MUNIOPIO DESÃO PAULO 	 jj- -

'0* • . fztj SECRETAIRIA DAS FINANÇAS, 	 ,	 iflos. offerlawrie ffupsiia
• .1,,

. n 	
ANEXO DA NOTA DE EMPENHO..„.. r 

/*-	
•

	  -1 •

	

.	 • ..,..	 021	 PROCESSO 	 '	 N • DA NOTA DE EMPENHO	 ..
,, 1.4 il. 00

.	 \	 .

	

..,	 ..	 PS „o P r) I 3 9°.0 :2,,k)	 .._
. • .	 .1	 IDENT tfiCAC AO DA UNIDADE ORÇAmE NT ARIA	 ..

PRE n7(0	 NOME	 .	 TELEFONE

•

,
) .

. CAB	 Coordanadoria da Alipenta¢ão • BUprimanto
	iwiss.2543	 1 RAMAL

\* N.	 	 ..041	 ''

••	 •
(0'51	 • . DADOS COmPLEMENT ARES DA NOTA DE EmPE Nm0

	

....\ .	
.

ORDEM OuAtvliD DE UNIDADE	 DESCRIÇÃO	 PREÇO UNIT ARIO" •	 VALOR TOTAL	 .
;. -,, . r: :' ,1 . .. „,	 ;•	 I ,:,,,,, ,

539.000 Kgm'. Po p/pudim sabor o ate. ATA	 ..

	

' De RP 09/89-816w	 / 18#47	 9;9395:330:00	
.

• „	 .

Validada da ATA.: ...- 12-01-439 1 12-01-51(ii/	 . .	 .
:•ii.,-....,-„	 ..	 '	 .	 .	 ..•.	 .,.	 .

Entregai .: conforma ai.anogrelez Ket 03 dias	 do rooeblesate...-:,.,	 .
R4:-....--.. • -	 .	 Ilatalkilk4 0%1040 Ine°antó) por dia de a ' -: • a qUal inaldirift H,;•.-.	 • 7.	 .....,••	 :
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d.PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 	 ' Li

SECRETARIADASFINANÇAS 	 134749	 d• 1

PEDIDO DE J LIQUIDAÇAO	 V*Wvv.I-	 —
NOTA DE	 D CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO

ADM1 i!"jI1 N? DA NOTADE EMPENHO	
/	

jJ NDANOTADE LIOUIcWAO	

OL H A	 s.o

6OJ9oo 00 ll I 2 1 0.	 1N.413.0637	 	  J
jU.IçÂo	 HIS1RICO	 ..

Í1EGIN

o o O N F / 10 6 8 8 — P u d ± m 	 O h o e .
VALOR DA L OUIDAÇAOICANCELAMENTO 	 PERI000 DE REAUZAÇAC) DESTA DESPESA	

' jjJ lNICi011GÉNClA

	

9955.33O,00	 i7O19O i 7 O 9	 17-01-90
LOAPOREXfENSO

t_rove mi1hes L novecentos  e cincoentaecinco rnil trezentos e -  --

	

trinta cruzados novos )	 / 	
jjj VALOR LÍQUIDO A PAGAR	

/	
jj	 DATA PREVISTA 1PARA PAGÀMdT) 

jJ

	

9.955.330,00	 16 J 0 (	 90

• RETENÇÕES	 ' ' 3 	 MRA USO DA DST*ÇAO

ï?o	 NÚMER000DOCUMEN1O	 VALORDARETENÇÁO/CANCELAMEN1O

lii IR.	 NCz$

IMPOS1O
DE RENDA

iii ISS	
NCz$

IMPOSTO
SOBRE SERVIÇOS

NCz$

MULTAS

J.
DESCONTOS

i?J	 NCz$
OUTRAS

RETENÇÕES	 -

	 1
	 d.	

_?iI OBSERVAÇÕES -

NS5

IOENTIFICAÇO DO CREDOR

NOME	 .	 •• TELEFONE 

NUTRIdA 5/A PRODUTOS DIETETICOS E NUTRICIONAIS

1	 IDENTIFICAÇAO DA UNIDAQE ORÇAMENTARIA 	
-	

PREFIXO	 NOME	 TEI. .NE

dAS	 000RDENAD RIA DE ALIMENTA9	
NUMERO

21 DATADEEMISSÂO	 RESPONSA P LAA	 DAUNID,3	 ENTA_	 3Q EXAME CONTABIL

	

todo Se oTécnIc	 .0	 .0JlSJJJNSS	 GÂRCtA

06-02-90	 Saçâo do ConLtÍH4d - AS	
oUldtTadOíd AIrnentSD SupnlnTnh

COCÇICItVIIUr II

• SFICONTIESS 1 VIA (BRANCA) PROCESSO v VIA(ATAARELA)CONT.
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S'çç'	 W4
Senhor Diretor do Departamento do Tesouro

A despesa, objeto do presente, foi devid pmente liquidada, estando

em condiçoes de ser paga pelo Departamento do Tesouro - TES, seguindo e

contracapa as primeiras e segundas vias das NLPs

NLP n g	 Valor---

01,	 'C. 2 D 00	 e 955.33q 00

1

Outrossim, informamos que deverao ser observados os seguintes itens:

A

reter ISS, conforme guia à contracapaEl
E:I reter Imposto sobre a.Renda, conforme guia à contracapa

, .....-
El descontar multa contrrtual aplicada, contorme guia à contracapa

outras retençoes, conforme guia à contracapa 	El
,

apos o pagamento encaminhar para

Dapós 'análise de AUD retornar a esta Unidade

E 	
	. 	 .

06São Paulo, de fevereircbe 1990
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ANdw.111. n L. YOSHIMOCH1
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Senhor Secretario:	 •. •
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO	 , ' •  OS" • ,;W:iÁ ,, 	i
SECRETARIA DAS FINANÇAS . • - ^A.fi . .. .. . ., ik . ev, 0----, .

FOLHA N. , 	I 	 O 2 ; .. .- A 3 ..-;Él O 

N TA DE	 .	 •	 • ,PROCESSO NÚMERO----	 DE 19 	 	
i O TA DE EMISSÃO

--- 

	

LIQUIDACAO E PAGAMENTO /  	 ...4.001.£221.90-33 -- I  7/02/o n	 .

I 0;) 
-,	 UNIDADE ORÇAMENTÁ IA	 .

..." G . i , ' • ' #	 1
SEAB-CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO 	 vp-ra.

COC --46392114/00
R HORACIO LAFER 590 	 .	 04530	 ITAIM BI81	 TEL-210-2543

••

CREDOR	 •	 CGCICPF

NUTRICIA SÃ PRODS DIET E - NUTRICS	 33.031.782/0001-05 

	

.	 RBRIGADEIRO [AVIA() PEIXOTO 709 	 CONTA CORRENTE	 .

05078	 SÃO PAULO .	 • . SP
	DOTAÇ O 	 VALOR Nezi	 •	 PRAZO

ORG.	 U.O.	 FUNÇ OiPROG./SURPR.	 PROJJATIV,	 EL./DESP.	 DIAS	 I ICIO DA VIU NO:

26 60	 08.47.427	 2436 3120 9	 \\  9.955.330,00 0730 	17/01/90 	 •

's TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO

	

-N.	
PERiODO DE REALIZAÇÃO

kk000 - LIQUID. NORMAL '.	 30 NF/FA	 17/01/90 A 17/01/90
DEMONSTRAÇ . O DE SALDOS 	 V	 OPERAÇAO ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO	 vALORNOTA	 TIPO	 .~.0

EMPENHO SALDO ANT	 .. 9.955.330,00 EMPENHO	 60.90.000742.0

	

-	 .

	

-' •	 VALOR LIQUIDADO	 9.955.330,00.	 .

	

,,.. EMPENHO SALDO DIS 	 .	 0,00

,	 .	 •

•

.	 .

.., JESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

coo.. 506s\ GENEROS ALIENTICIOS- OUTROS	 . .

NE/1060 8 PUDIM CHOC NS5 -,

	

.	 .

VALOR POR EXTENSO e	 VE 'MILHÕES, NOVECENTOS E CINCOENTA E CINCO MIL, TRE-
ZENTOS E TRINTA CRUZADOS NOVOS -.

.-	 .

. 	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 
NES	 VALOR NCeS	 rÃES	 MEG	 VALOR NC4

,---

DADOS DO PAGAMENTO
RETENÇÃO	 DESCRIÇAO.	 ..	 R? DOCUMENTO	 VALOR NC4S	 1 5

• .7ed-

• ,

CHEQUE	 \ IRO.? É\ i	 ,	 ,	 i
NÚMERO	 IRANCOR IP\	 /

' ()4L0	 TS -13:\116/t° 7/9 4C) 	
NO VALOR LIQUIDO DE NCzt	

i 

i'	 ; 1

9 ., 955 ., 330 ., 00 
DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VAL Ft BR O s' ,.., DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO	 CRED DO PELO VALOR DAS RETENÇÕES•...
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NUTRICIA s... E	 AV: .PREFEITO SÃ LESSA, 620 - ACARI - TEL. : 372-9898
DISTRITO INDUSTRIAL FAZENDA BOTAFOGO I

PRODUTOS METEMOS A NUTR1CIONA IS 	 .	 RIO DE JANEIRO	 _..	 RIO DE JANEIRO

	

.IN SC.	 NO	 C. G. C. (M. F. )	 N?	 33. 031. 78210001 - BS	 1FÁBRICA E ESCRITÓRIO: AV. PREFEITO SÁ LESSA, 620 • ACARI - TEL.: 372-9898	 INSC.	 ESTADUAL	 N?	 81.978.697	
1DISTRITO INDUSTRIAL FAZENDA BOTAFOGO - RIO DE JANEIRO - RJ

TELEX 21 31953 - CEP. 21.530	 NATu	 nREZA DA o RAÇÁO: 6 • 3.1
ENDEREÇO TELEGRÁFICO - NUTRICIA - RIO DE JANEIRO .- RJ

.	 ESCRITÓRIOS •SÃO PAULO: RUA BRIGADEIRO GAVIÃO PEIXOTO N: 789 F LAPA	 VIA DE TRANSPORTE : R ODOVIARI O
CEP. 05 078 - SÃO PAULO - SP
TELEX: 10111 82194 ;-- "TEL.: (011) 831 . 1499	 DATA DA ENISSAO.	 12/01/50

.	 ,	
.

i NOTA FISCAL- FATU RIU.,  ....N. P. 1 FAIVRAIDUPUCATA	 DUPLICATA 	 VENCIMENTO '' ". PARA USO DA INSTITUIÇÃO FINANCEIRA '''' 	 •
SÉRIE_ ÚNICA NP	 ....-• ..= VAI DFI NCoS	 112 DE ORDEM 	 . ....- .. .

O,-"""" :'	 ---	 ;:.:, ,	 . • -	 .	 ..	 .

.	 002188000610.888 • "% .955.33	 106.8	 2//9 :::: fls.	 ___ . n _...-- - ‘ 3 4.	 ,
..	 „ ..	 ..	 :,.....,	 •----ç...t. oco	 .....	 . •	 , .

• - -..	 4.	 .	 .	 .	 z	 DESCONTO DE:	 rrl	 ..c% —:	
38SCONTO. NUS ,. - - -,.. -.: • ‘., ....,--.,._.- ATE:	

(a) -- - .	 --	 ,• -	 •	 r

. 	 2	 CONDIÇÕES ESPECIAIS:	 Cr r,-.	 /'	
•,..

,.	 ...	 .	 .../
/.	 E	 o	 ,.-. ,..,	 ..	 	 ,._

NOME DO	 de	 CÓDIGO	

..... .___ __A
2	 i	 e

• "	 •	 E 1 aine. L'•	 , •	 ,

U1	 SACADO ela) 13";.-  .,40.2;è0 or dena dor ia	 ';	 : 	_. 	 .
CD	 DENOM. DA CASA : -litteb---twiro e'SupPimentoe ..:,.	 TEs-42
O	 .,

r...

•	

pz	 ENDEREÇO TitreA :aliei° --IffiER. 590.	 ..	 ,
AL

n-•	 M II N I C i I. I O :g110 ...:.'"•Tigi	 ,	 ESTADO: SP
E	 END. P/ COBRANÇA

.	 LU	 1	 . 7<f) 
	 ,.	 .	 .	 .

7	 cr).„...2?-• I	 . -
.	 .	 ..

.	 ‘O	 o	 PRAÇA PAGAMENTO: -	 --	 ....-:	 1
O	 ‘

I.-	 a=	 cc	 INSC. NO CGC(MF) NP :46 39248114/0001-25
,---.

	

i	
INSC. ESTADUAL N!I SENTO

O m	 ..,"1	 1. .e., •. ...,
o -. 	 7

CC
-4"	 z

VALOR ISt 
.

Ej§liMES , NOVECENTOS E CINQUENTA E CINCO MI, 9 TREZEN_
POR

CO	
:15 . Z. TRINTA CRUZADOS NOVOS	 : •Cé	 '

0!	
..	 •	 •	 '.

••	 EXTENSO	 , .
< 1 ,	 ..

i..3	
..	 ••

RECONHEÇO(EMOS) A EXATIDÃO DESTA DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, NA IMPORTÂNCIA ACIMA QUE PAGAREI(EMOS) À
Er: O

	

NUTRICIA S. A., PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS, OU À SUA ORDEM, NA PRAÇA E V.ENCImENTO INDICADOS. 	 •
2
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.	 .
Sr. CocrótnLdor. 	 •

*.

Nada mais havendo a providenciar nesta Unida+

po;icitamos o envio do presente a nEN4 para arquivamenti

*..	 dc. presente.

•

• 69. 01. 91.

•
. ,

•

f TOM •
„.:,	 r	 •

• C::310	 S or	 )c ca

• SJÇ:la	 Cont“ •táj: • CGS

•

•

DA.r.4

Sr. Chefe
•

•

Trata-se de processo de paé-samento:,

• - Arquive-se.

P8.	 91
.	 ,
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• • •	 t	 •

.	 . •
011alter	 gu ar	 .

• ;•1	 •	 • •	 Ralepondendo peto	 ,,pw.iente
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PREFEITURA • DO , MUNICIPIO DE. SÃO PAULO.	 ,•••:,.i.i,., 	 : pr'•.'•„ "..' :.e 4,

SECRETARIA MUNICIPAL DA ADMINISTRCÏN-Q--: -':i".:•;;''''•::;„	 'w.1....v.-;.‘ '.=1..
DEPARTAMENTO DE ' EXPEDIENTE

1
;	 —:	 +% •.:,/à-"*..	 .	

•	
......	 1 .

: I.,' n 	 /t'. ??. ': . 	 ..";5:	 '''	 .'. - ,''' -,' '	 ' :1::' ':'! .:f ''	 : :

IRREGULARIDADE NO PROCESSO 	 1 1 1 1 1 ] 11 j -1 111 1 : ''~;• • .

	

	 , :- ~1
•

A 	 . C. A 5 —11 ... Sr. Chefe .	• .	 (•,2.40;0102,9-3.r'l. A _.
..,:,,;„•:.	 ..:„,	 i ,i,.1,',,,ii,, ','i. —..	 CONSIDERANDO- SE O DECRETO N? 13.30G, D.,_'r ' 1/43 DE SETEMORO DE 11978, ARTIGO 46, E .., , G1RCULAR :• i t :7'. —

. Ç...". -\	 e
•.:'' •	 ':,.•	 '	 '	 .i	 ''.,•• :	 N?	3, DE 19 DE MAIO DE 1909, 00 DEPARTA iro DE EXPEDIENTE: - EXP- O, 	 •

-..
.	 SOUCIXAMOS A REGULARIZAÇÃO QUANtO 2:.:"..,":"".	 ,•4"7-2'' 11 ,9 	 777..X—	 I,.. 

,O.. .4'..it ItOttni0 1;,,:i LAtU4kir 	 ,	 •	 .
,\..,„.ERRO DE PAGINAÇÃO À FOLHA(S)	 --•• -  4  yinetioo itt mell.11 . :11+21 GITiln (MI 	 .	 , ,,5	 II• i . dimA.E 4111 PA,Gttia...ta r CS, lietia D. WS' odr..,	 •	 •	 .,	 ..	

•
O FALTA DE DESPACHO DECISÓRIO;	 ` 

•

.	 .
.	

•O DUPLICIDADE DE FOLHA(S) (UTILIZAROBSERVA .CÃO I) 	
.

	

_	 ..	
•

t	 ,.•	 R. AUSÊNCIA DE CARIMBO E/OU ASSINATURA NA JUNÇÃO DE•FOLIA(S) 	 11 v t,' e 12	 •	 -	
, , , _...

	

,	 . 
, rn	 .

• 'eneb-"--- 1_1 . DIVERGÊNCIA DE CARIMBO . E/OU 'ASSINATURA NA jONç7.0 DE FOLHA(S) 	

•:,31111g' 0	 .
'	 • 1

—.....
FALTA DE FOt.HA(S) (UTILIZAR...OBSERVAÇÃO I 0U2 ) 	

	

.	 .,, 	

	

.	 •; nMilli
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Assunto: Aquisição centralizada de leite 	 Qls
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Solicito autorização para utilização da ATA de RP 10/89-
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SEMAB,	 para aquisição de leite em p6 integral, a ser distribui-

do ãs crianças desnutridas inscritas no Programa de Assistência

ã Criança.
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FOLHA  b..E vuunia, çlt irmo1.
"	 •	

./.t ...	 1,‘  Q.
•

EXTRATO DA ATA DE REGISTRO DE PREÇOS N .2 sltulo$91MOla	 bastec.innintil
sE /fA

( Feias c*	 /CGF dlo

•
•	 lar-	 111,,e2PROCESSO N 2 13-000.366-89 * 97 Oilv"

CONCORRÊNCIA para R.P. n 2 12/SEMAB/89
e

PARTES: Prefeitura do Municipio de Sao Paulo/Secretaria Municipal

de Abastecimento, e; NUTRÍCIA S/A. !

•
I - OBJETO :,.Leite . em pci integral)

• II - EMBALAGEM : O. produto devera ser embalado em sacos de polies

,ter metalizado com durabilidade de 12 meses, com

capacidade de 500 gramas cada, acondicionados em

	

C .	 .•. caixas de papelão ondulado contendo aproximaclamen

• te 20 kg.	 •

•

•

III - CANTROLE DE QUALIDADE : Sistematicamente, a Unidade Requisi—
tante solicitara amostras do produto junto a seu

• Almoxarifado, para analise laboratorial, cujosre_
sultados serão avaliados.

rJ
IV - VALIDADE DO -KEGISTRO DE PREÇOS : 6 meses contados da assina-

^
• •	 tura, podendo ser prorrogado uma unica vez por i'

• gual período.

J V - PRAZO DE ENTREGA : As entregas devera() ser efetuadas de acor-.	 .
do com solicitação da Unidade Requisitante, apre

sentada com  15 dias de antecedencia.

411
- LOCAL DE ENTREGA : Almoxarifado da C.A .S. , Rua Cataguas, 126

- Campo Belo.

-	 '
'	 VII - PRAZO -P‘A.RA ÉT-I RA DA DO EMPENHO : 3 dias uteis contados da"pu

blica'çao no DOM ou do recebimento do memorando ex

pedido pela Unidade Requisitante.

I
VIII - CONDIÇÕES DE PAGAMENTO : ApC)s 10 dias da entrega da Nota

• Fi s c: a 1 ou Nota Fiscal Fatura na Unidade Requisi-

tante.
• '•

•
.	 •

IX - PENALIDADES

• ---"f•••••-:;-• n ""tr,Tr",.'rl7Mr.gr:"""frr,:7."1V77r.n"."47v,"-M7P,OZtv"" 	 ,

; • . • •••.:,:	 :	 ' - • • •;•,„'
;'	 •	 .•	 •=•*;:::;:• 	 ; •7

.• ••,	 " • .• •	 •	 • n • •••	 •'••ffi
'	 •	 • •	 ;	 .:.'• •	

▪ 	

1s• .; 1 s, • •:
4	 .	 •	 ,	 :•	 f,,	 •• • r.	 •	 •

▪ 	

"t •	 "."'•	 ;•
_
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FOLHA  b-i-

	

f‘• 00	 -	 •
. .

• •	 t.:.cretaria Meeierpal de Abe,s • e2enle

.	 • • r"-- S L N	 '4"/%0,1d.
• •	 • •	 •	 • Peba ..•	 ÁMM,4

• •	 Amor	 le 	

1. Por infração do contrato:

	

. 	 )
.	

1	 multa por dia:de'atras  .	 , o	 -Tre-15-Vw	 	 •
— .•

.	 .	lor da quantidade que deveria ter sido entregue;	 •

1.2 - multa por inexéeuçao parcial: 10% sobre

• o valor da parcela inexecutada;

• .	 1.3 - multa por inexecuçao total: 20% sobre .o

*valor do empenho;

	

1.4 - demais sançoes previstas na Lei n .(2 .10.	 •

.	 544/88.

4 '2. Por problemas técnicos:

2.1 - quando o peso da embalagem estiver em de -
• sacordo com o solicitado: advertencia e troca i-

mediata da mercadoria, sem onus a P.M.S.P.. Noca

	

Ni)	 •

• ,„.	 so de reincidencia, multa equivalente a 10% sobre 	 .

• o valor do fornecimento. Caso persista a irregu
•

laridadc, aplicaçao da penalidade prevista no,in•

ciso IV, do art. 101, da LePf10.544/88;

• 2.2 - quando, na analise sensorial, o produto
fJ

• ..,apresentar caracteristicas organolepticas altera-
,	 •

• das: idem zlo item anterior (2.1);
•

2.3 - quando, apurado por laudo, o produto a-
•

•presentar.alguma diferença em suas característi- 

ii• cas fisco-qumicas: substituiçao imediata do pro	 •
r-	 _•

	duto e multa de 10% sobre o valor correspondente	 .•

ao fornecimento onde se constatou a irregularida

411,	
de. Em caso de reincidencia, multa correspondente

• a,.20% do valor da fornecimento em que se consta-

tou a irregularidade e substituiçao imediata do

• • produto. Caso persista a irregularidade, aplica-
•

• çao da sançao prevista no inciso' IV, do art.101,

da Lei 1t10.544/88;	 .

- 2.4	 quando, atraves de analise microscopica,	 .
•

, o produto apresentar a presença de sujidades alem

das permitidas por Lei ou de ingredientes naoci-

tados na formulaçao e/ou sua supresso: ' idem ao

item . 2.3;

•
.	 .

•
•	 •	 .

•

• •

•
•

WI	 .757.f ;77 ?.t:: s ..R2r,1"	 rg:RI ;:nt:" "• r) M.Ininr:47 •"? Mj"":49= "

• •	 •	 ,	
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;	 .	 .	 •	 •
f	 ,	 e) 1 Palia G.•	

0
.	 •	 •	 .	 4	 14. Ill	 1,1-1A 	 8 .	 ..	 -,i ,

	

.	
.	 i...

— 's-sg•ok-SA os o bi-o 

.3	
.	 •	 1.„--------

MIMA' Clt	 , "f
..

Á	 .

2.5 ,- quando .;na:1 .i S'e. .b.-a. cteS°rcrltaon 41 roji:g"815arBAdileasrte:ciiinn.Sntt.°.rar
..*.,	 .

f'. • .	 .	 contaminaçao e/ou deterioraçao do produto: subs- 	 ,..
•..

	

~	
• t‘ •

.	 tituiçao imediata da mercadoria e multa de 20%• .	 .
sobre o valor correspondente ao fornecimento on-.	 .

•.	 ' de se constatou a irregularidade. No caso de min

	

.	 -
• •	 cidencia, multa de 20% sobre o valor do forneci-

	

.	 mento onde se constatou a irregularidade, subs-
• tituiç.ão imediata da mercadoria e, a critário da

.•, Unidade Requisitante, .suspenso temporaria da fir-,

	

ma infratora;	 •	 •,i	 . .	 _2.6 - quando, apurado por laudo, analise toxi

•

_

	

(._	 . cologica acusar, no produto, a presença de subs- 
,	 .	 •••••: ..“	 :1••••• 3

'-	 .,._.-.4	 •	 tancias nocivas a saude: multa de 20% sobre o va• _
.•-,	 lor correspondente ao fornecimento onde se cons-

tatou a irregularidade e aplicaçao da sançao pre
vista no inciso IV, do art.101, da Lei10.544/88.

..
• Em caso de reincidencia, multa nos termos acima..	 .

	

-	 •	 referidos e aplicaçao da sançao . prevista no inci• ,

	

	 -
' so V, do art. 101, da Lei 1 10.544/88...,..,	 1.--'.J .	-

.	 .	 ..,	 .	 .
X -.DISPOSIÇÕES GERAIS	 .

	

.	 .

	

.	 c1. O compromisso de fornecimento so estar cara• _
.

	

	 terizado mediante recebimento da Nota de Empe
z,

	

.	 -	 nho ou instrumento equivalente: 	 \
• \

	

r	 .	 .	 . 2. os pedidos deverao ser formulados pela Unida-
'	 de Requisitante mediante memorando datado que,

• consignara a respectiva quantidade;
-

3. O detentor da Ata devera, em prazo no infe-
rior a 60 dias de seu termino, 'manifestar in-
teresse na prorrogaçao;.	 .

"	 •.	 - 4. Uma vez verificado que o preço dd objeto da A,

ta esteja superior ao mercado atacadista e/ou .
-• consumidor, a P.M.S.P. no se obriga a manter

•
•	 ...	 ,b Registro de Preços pelo prazo consignado;
• '5. Fica facultado a P.M.S.P., em qualquer momen-

to, o direito de submeter o produto a exames
,	 •

	

.	 'laboratoriais, correndo as despesas respecti-.
• vas a cargo da firma detentora.

.	 ..	 .	 .
• •	

•	
•

•
"	 '	 .	 .. . . n 	 •	 .	 •
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Papel para informação, rubricado como fõlha n.° 	 ) 
•

d o processo  mo 	 de 19  90 05 /09  /90	 . •
AKI

fn. I oral 1

SEMAB G

INTERESSADO: SMS

ASSUNTO	 : Utilização da Ata de Registro de Preços
n2 10/SEMAB/89.

SMS - G

Sra. Maria Gomes Valente 	 •

Autorizo a Secretaria Municipal de Saúde - SMS, a utilizar a

Ata de Registro de' Preços n 2 10/SEMAB/89, para aquisição de

leite em pó integral, para ser utilizado no Programa de As -

sistencia a Criança.

•

Em 05/09/9..

3.

MOIO 
Ce ,sak- SYnEl-

• 94(mm, • do Ge AOtt	 ft

AtÁ•

•

•

•

,

• .	 ,

•

IMPRENSA OFICIAL DO ESTADO	 •

•
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PRODUTOS ; DIETÉTICOS ,NUTRI IONAIS, com sede nesta cidade a /,	 • !.	 ,	 I	 '	 1	 1 !1	 11:
: I	 '	 •	 1	 :'	 •	 ;	 • '	 •	 •	 ! I	 IAvenida Prefeito Sa Lessa, ,• 20-Acari inscrita', no CGC/M7 sob. o,

'	 - n g 3303]. 782/000l-85 e no • stado sob o n g 81 978 697,devida-
1	 „...,	 -,	 ..

'	 :	 ,- •	 :	 : mente representada na formado Estatuto Social, pelo Vice-Pre

-	 ' • ', .: áident e: Executivo, RENATO VILLELA, ,., brasileiro , casado, indú 2-is i •	 .

	

1	 •	 .trial

	

	 -rg . ,residente e domiciliado nesta .cidade, , portador da car :	 c : -.	 1 f ' 1;	 •	 - •! "	 1	 •	 ;	 :,	 1	 !

-beira - de identidade do Ministério da Marinha .'n g 167 144 e in
èrito no CIO sob o n g : 003 521 447/34; a presente reconhecida/',,	 :,	 4 5,	,	 , t	 I	

;	 I•;.,• 9: • -4. :.-•••	 1',	 1	 ;	 ,•=;' '	 •	 '	 •	 -	 - i	 ..	 ;
como a propria por mim e pelos documentos apresentados e setil.
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TERMO DE CONTRATO N9 213/90.-, celebrado entre a

Divisão de Suprimentos -SMS.3 da Secretaria Munici_
pai da Saiide e a Empresa Nutricia Prod. e Deit.Ltda.

.	 .

ii

	

\___110	 -Aos 06 (seis) -. -. dias do mês de Setembro -. -. de mil novecen_
tos e noventa, à Av. Brig. Luiz Antonio, 4805 - São Paulo, sede da Di-

visão de Suprimentos-4S.3 da Secretaria Municipal de Saiíde, Prefeitu-

ra do Municipio de São Paulo, adiante designada simplesmente CONTRATAN_

	

.	 • TE, neste ato representada pelo (ai Senhor (a) MARCOS ANTONIO DE SOUZA .

Diretor da Divisão de Supriffentosr,SMS.3 portador da Cédula de Identida..,	 _	
-

de n9 2.148.173 SSP/SP e inscrito no Cadastro das Pessoas Físicas sob 	 .

o n9 303.762.118-49 e a Empresa Nutricia Prod. e Deit.Ltda.,-.-.-.-.-

-. -. -. -. -. -. -. -. -. -. -. -. -. -. -.sito à Rua Brigadeiro Luiz Peixoto n?789

-. -. -. -. -. -. -. -. -. -.inscrita no CGC/MF sob n9 033.031 .782/0001 -85. -. -. 	 O.

neste ato representAda pelo (a) Senhor (a) LUIZ ANTONIO MEDI NA -. -. -.

_•_._•_•_•_•_•_•_•_•Portador (a) da Cédula de Identidade n95.377.779

	

..\__All	 inscribo no Cadastro das Pessoas Físicas sob n9 771 .408.618 -49 -. -. -. - '
adiante designada CONTRATADA, tém entre si justo e certo nos termos da

Lei Municipal 10.544 de 31 de maio de 1.988 e de acordo ccin as d.isposi • - - :...,

ções da ATA RP n9 10)8 8 - Sema b , para fornecimento de LEITE EM P6.-.-.-	 . .,
_.-._.....-._._.-.-9-._., -na conformidade das condições e cláusulas se-'

guintes:	 ,...,
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emaCLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO 

, 4t4r4r.	 O presente termo tem por objeto o fornecimento de 100.000M-1os
N.'ámto?

- de Leite Em	 de acordo com o termo da ATA RP.10/89

SEMAB.	 (MG •Le	 de Free

da IS

CLUSULA SEGUNDA - 	 I

O local e o prazo de entrega do objeto do presente Contrato

encontram-se discriminados na respectiva Nota de Empenho para Compras. s

CLAUSULA TERCEIRA - DO PREÇO 

O preço do presente ajuste onera o Cõdigo de DotaçSo n918.10 13.75

7410'	 427 2651 3120-3-.-.-.-.-.-.- Nota de Empenho n9 60.90.036007-4, no valor	 de

no Valor de Cz$ 27.500.000,00 (vinte e sete milhões e quinhentos mil cruzeiros)

CLAUSULA QUARTA - DO PAGAMENTO 

A Contratante efetslarã ã Contratada o pagamento do presente

ajuste, no prazo de 1,0-(âej)-:4,-..-dias a contar da entrega da Fatura'

ou Nota Fiscal/Fatura na Unidade Requisitante.

•

CLAUSULA QUINTA - DAS PENALIDADES 

Eb-j

	

	
Em caso de inexecuçao total ou parcial do presente ajuste,

a Contratada estar5 sujeita ãs cominações previstas nos art.101 a
106, Capt.I, Tit.IV da Lei 10544 e demais normas estabelecidas na

ATA RP.10/89. -SEMAB:

CLAUSULA SEXTA - DO FORO 

Fica eleito o foro da Capital de São Paulo, para soluço de

quaisquer litígios relativos ao presente ajuste, com renúncia expres-

sa de qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

rl	 5 I



,

FOLHA PL•	-	 • I
. PROCESSO N. .3. "; -011.1 o- dizát.

•
1
1 ec0/019/n a(a) 1 it .. I 4

	

CARLO	 -ERT0 Rocomfaviga
Moletom% Técnico :1

•
aPellho: a n.o	 - de re,r,7_,"

CLÁUSULA StTIMA — DA DESPES	 ------..0'

o' J,i,•zit: .	 ,

A contratada recolheu a 'taxa de Cz$3.302.64 (trais mil, tre- • 	 .

zentos e dois cruzeiros e sessenta e quatro centavos) -. -. -, -. -. -. -. -. -

conforme Guia de Arrecadaçao n9 835589-C referente a elaboraçao deste

instrumento.	 -	 n
,	 n

;

i
I

E, do que ficou ajustado, foi lavrado o presente Contrato

em 04 (quatro) - . _ . vias que, lido e achado conforme pelas partes, vai

por elas assinado.	 1
-Amo	 i

A..

	

é	 .

7

Sao Paulo, .06 de Setembro de 1.990

,

DR	

j 
. MARCO ANTONIO	 SOUSA -RG.2.148.173/SSP-SP.

Contratante.

•

410''
Alli PI,/ J_ _— n r W' fr' . __ã 	 •

All,
LUIZ AN ON • ' D, NA - Rt.5.377.779 /SSP-SP.,

Contratada.
,

,

TESTEMUNHAS:
,	 .

,

CARLOS 'LBERTO RODRIGUES /RG.11.559.820

,	 .

,
MARCOS ,	 ,>SANTOS	 RG.14..331,.591

-	 .

't
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i

São Paulo, 06de setembro . .. de 1990

	

.	 .....

.,'Sf •	 .	 :	 *	 '';.-	 i ..!;.

','-'" n,',:.;';..	
>stk''':e	 ,,.	 -' ''	 a. e", C34'

- ..: '..	 Ofício n.o	 070/90

•3	
'\., •,;:t•	 .

f•	 ::	
hViSet‘là‘ e.*	 I	 h, •• •	 •	 ,,,

s
;

.;.	 tylei-GE .55°	 . ` ' \ ft n - . e " - (o , ., ,	 ely199,01 '	 op- ' ;:.„
_	 %;;	 ____,-b..'s '''' -."..ST,'',,, ' i0- ''' .5° ' aG. ,	 •	 .

,	 • ......;:	 r•	 ''.0 '' , •500","' ...., i	 '.;.,
4,	 kok" * - ,, • • ' à.	 .

'	 .	 •	 -
.	 g'''. -nitt . -- III 	. -	 , •	 ..,!

,	 .
",1/41-4.4 f••N4. 5:' %.,• N •	 • .• IS

:	 '2	
'	

:`,À••'," i',,t,',A	 . •	 tl	 .

• Brezado Senhor:',
• . 

• 

	

'	 1.'',.•

	

...--	 ' , •-.,	 •	 i	 1.,,•• ;),',”M:2',:f..1•:;„'	 ••• „ •	 .:'

\-../	
..

	

....,::'	 .--',.
Solicito a VaSa..ha entrega do leite elvfo'Integral, 	,	 ,	 :...ve9,'¡,',1,

,•	 ,.;:,-.:•f'"..';:j1.'”	 ,: _	 .

4110 .,
...d g c! I r I do , referente a NEE. n? 034007.4, emitida em 06 ..ORy90, nos.:,;,.

locais e quantidades discriminados em aceso. (total:'4)1.00000kg). .

:
ti '.,1$4,,;.;i;',WP;',

	

.....	 Atenciosamente,
fliNti:v.;1	 ".,•:,,, d. (,,,"	 ;', ,, I. ' ;

f ,

	

	 t.••:+ripl,V.:,:,-/,:t•Ko•.! •,C.
t

s.,»,',.¡Aw(w„, ..,	 „,.	 ,
-• ,

s	 :•14,-;¡•-'• .'

o,

• Maria Gomes Valente

•
.	 SMS -_-GABINETE ::',..•• .

.
.	 .

.	 ,
• i,

• .	 .:.
.--,.„	 . ,-
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•
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,	 •	 -,..--.

	

.,..,	 ftf n 	 , :,
1-114;

• ,',,.,y;:::".-.,-	 '''• Ilmo. Sr.	 . •
 ,,.m.».,

	Dr. Medina	 , i'...'	 •
'•
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Nutrida Prod.Diet.Nutr. Ltda
• 'I''' ,':: ,
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+
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' ' . 1 IlitkO PREFEJTURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAUM----- 	 .

	

À 1-  1 	Folha de informação ri°

do Processo 	n9 	 3.8 - Q.1 1.. 5.4.0.-.9 O -1.:.0.0	 em ..Q.6 	 / 	 09  i 	 9.Qa1. \ 11	 I 0 
CARLOS ALEI: RTO RODRI : UEI

Aselate te Ténia* -I
: Me

-,

n

r	 \

PREFEITURA DO HUNICIPIO DE SÃO PAULO.	 ..,.,,	 f	 •
,.:, ''t,te)v	 SECRETARIA DAS FINANÇAS' 	 ,	 .

1,-,:y2n1p;	 •• e	 .
j1C2 8ãã5-89

GUIA DE ARRECADAÇÃO

5,biqvIE D INTERESSADOY.	
U. ' 44;041""	 AUL:44. 1/4-St .b.):4-5‘-.• 2-0 "Clirft""ir."	 . 

/c(111'54. ,P
í .	 ‘ 1/4--..), c». CL),..Z.^-	 .	 . I ..„.a.),:d".431 "t-235 

410	 CGC OU CPF	 . 1 11 1 	 MUNIC1PA	 1 DATA	 • f . "
	,  -	

à).J. 0.) I.`i- is:1(X° I l''..	 0(09 OS'. '110 
r Hl 9RICO

.	 ‘ .1 (1a..)	 Á-4-$1-	 t .V é̀s" ai' it-G47,44/ho	 •
,	 -yrcz,(216 i C — .‘31‘-olL. O • .0*k:à0 

.	 .
1	 .	 .	 .,.	 .

DESCRIÇÃO DO SERVIÇO OU TAXA 	 CÓDIGO DOVALOR • `
TESOURO	

.	 .,, ,

	

.	 ,	 •
. 16 . '‹.- 	39 '01,. aoà•14.4 

	

.	 r	 .,

,	 .

•

. . ,.

,,	 ,	 •,	 ...........„-----.....„
,	 .	 .	 .

.	 .
TOTAL 04g  4 i'	 pARADO • ORVISTO	 ,	 ‘

..	
-

1 •.	 '	 o 1R..... ,, n .

CÓD1 e • I,ru : &Oéli ' DOR AUTENTICAÇÃO ‘MECANiCA
yOe 501 ,,,C	 ,	 .	 . /	 • •	 •

• aem002	 O er	 , ...	 .. 44$0	 illir	 .
ellir 0214210.3, 40£	 '	 , ..	 '	 A . . • ,,. '	 .,	 .	 ' .) •	 .	 : ;;- .	 .	 ,i,

.... 	
SF/C0NT/462-ModeIo 99T-VIAS: 1. 4 (branca) INTERESSADO; 2.a (canário) BANCO/TES/CONT 31; 3 .8 frobtO 08%

EMITENTE/PROCESSO; 4. 4 (ouro) TALÃO.
'-- •	 -----'----

1..

't



( Nb 44.•	 el. pros.P.,	 i
,s..	 '	 ' " ' oh 141,e'

,	 t	 • - dfflair 	' !
o I NA. DA NOTA DE EMPENHO/ CANCELAMENTO 

/'•- '''' ''	 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO
,	 '-........,„

SECRETARIA DAS FINANÇAS

N2 1 5 8 6 5 3	 ..,PEDIDO DE	 EMPENa	 -
e.

-' O 3 ‘ --O O., NOTA DE	 El CANCELAMENTO DE EMPENHO 	 ill
•.•

..,	 	 	  I 	 	 	 .	 ...i•r 	
"44 Ill	 Q4 1111~	 C"a° DA "TAçA°Alleellielliera dzeisee~weemene

ORO /UNIDADE	 FuNÇAO/PROGRAmN	 pC4 J /ATIV	 El. DESPESA	 Ta ;oro	 -iime mio , oc
Sue PROGRAmA

60	 18.10	 13,75,427	 2651	 3120 St& a SSOK011. •  O. 	 90 1 00	 i
•

11• Ntacie: mem i ...
11§.1 Tal:	 E ,c42NNTLAAiaEMPEN100 . 

. " .111 ',V,,f3EVN`J,„	 12
	 a., nr' c 1PI F ,l , cfi .,;88252w 	1111/.......e.E Tem DE

• NUMERO
• gaiVr ALB - TO • • DRIGUE8,

0,0 , 4 , „. , , , ,	 1 . i 	 i 1 i I 1 1	 O 3 3 O 3 1 7:	 2 o o 49sirt• t•gYe 1.0 -5 4_40	 . ,	 •

jjJ	

..
NR NOTA DE RESERvA	 ri HISTORICO	 n

r

0 1 2.6 1 7,9 1 9 1 6	 j..., E ,I iT E.) n	 , ,a, -; 4 T 4 ,RiP, ?- P- /A 9 rP g MiÉt ill i 1 1 1 1 ,

EVALOR DO EMPENROICANCELAMLNIO	 '	 • •
	

•.•% 2 PRAZO DIAS ''' ( 1 5 'ONDIÇOES DE PAGAMENTO	 1

CR$ 27.500.000 00
,..--	 .	 „O	 , 6 t5 , ‘"1,0 , F , A ,T p • R A. 1•1 

LOCAL DE ENTREGA / PRESTAÇA0 DO SERViÇO 	
.	 N

9
AV :BRIGADEIRO LUI.S ANTONI 0 N9 4 8 O 5 cl ç 0 _

%.,	 i	 t	 t	 . 1 	 I	 1	 I	 1	 t 	 I	 I.	 I	 1	 1	 t 	 I	 I	 I	 t 	 i 	 1[1	 t	 t 	 1	 I	 I	 I	 I	 /	 1	 .1	 ,

/LU _I VALOR POR EXTENSO	 ^ ''''	 'N

(  VINTE E SETE MILHÕES E QUINHENTOS MIL CRUZEIROS )_	 	  _
.	 ,

• t...	 ..1
n.	 .."

r18 1	 PROGRAMAÇAO DE LIQUIDAÇÃO
	 1

• MES	 VALOR	 MÊS	 VALOR	 .

'
JAN.	 I	 FEv

A	 /

MAR	
,

ABA •

.	 .
MN	 JUN

•

JUL.	 AGO•
.	 - • ,,

\--)
SET 27.500.000,00	 OUT

.'	 •
,

ww	 DEZ

S..	

lei	 ' i0 TIFICAÇÂO DO CREDOR	 N

TELEFONE

NtIMEHO	 FUMAI
.	 NUTRICIA PROD. E DIET. LTDA. 	 ,

•.,	 r	 .

••'20 I	 IDENTINCAÇÁO DA UN/DADE ORÇAmENTARIA	 1

PREFIXO	 TELEFONE
\	 NumEA0 •

.	 SMS-G	 SECRETARIA MUNICIPAL DA SMDE - GABINETE 	 885-8400	 •	 222
	 i

• , 'á OBSERVAÇÕES	 ILI iNTEGRAM ESTE PEDIDO	 „	 •S ' ,, z••

	

'‘' ',•	 01	 ~moiÁhum
•

NS -1	 ,	 •	 jil PARA USO DA OiGiTAÇÁO

,
• .

‘	
	 N

Iti DATA DE MESA°	 Al RESPONSÁVEL PELA ÁREA CONTÁBIL DA CIO 	 Al TITULAR DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 	 ri EXAME CONTABIL

06.09.90	 ,' , 1 ,
MARIA	 ES VALENTE

.	 l p.	 atm	 •
CIARS8 - S. M. 8.

I.	
• SNCONT/OSS I . VIA (BRANCA) PROCESSO 2 . VIA (AMARELA) COMI.

,

,

X'



! Pelka a.*	 h:7V*. 
---- — — —1 9.4	 els• 10

e	 'vit. A4u, ERO

— PREFEITURA DO MUnIMPIQ .40,,SÃO PAULO
L----"7"--

	

U79ó.444-007:4--	
1SECRETARIA DAS FINANÇAS,	 ~	 ---- —02A EMISSAO 

(NOTA DE	 . * 4 '. • ;' Ess0	 	 - t	 DATA DE emissolo

EMPENHO	 t0 -Sá3 t4." 1.L. e. 40/9 (—“. 1 _, 06/09/90
,

UNIDADE ORÇAMENTARIA

s	 '"" ... -- -- ---- ..–
t6" n

l	 II	

titÉlÉR	 ,

	

'	 SMS GÁS	 GABINETE DO SECRETARIO	 .

,
AV.PAULISTA, 2198 — 3 ANDAR 	 . :::(0.-eB;;CIII:;;; 	;;:i-c-1:;1:4:0'TEL —
LOCAL PARA ENTREGA a AV.BRIG.LUIZ ANTONIO 4805

CREDOR	 Ne
CGCJCPF

.	 NUTRICIA SA PRODS DIET E NOTRICS	 33.031.782/0001-85 
R BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE	 .	 .

05078	 SAO PAULO	 :	 SP	 038.0052.006741-8	 –.."..%/—

	

DOTA O	 VALOR NC4	 •	 IMMO	 .

ORO.	 U.O.	 • • • RU"	 ~MOV.	 1LJOE5P.	 ~I	 04 GIO OA tigh

18 19 L3.75.427	 2651 3120 3	 27.500.000,00 0365  12-09-89
TIPO	 •	 ,	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO 	 PER 000 DE REALIZACAO 	 .

:	 004 — EMP. ESTIMATIVO	 10 FALI	 ********************** .,
	DEMONSTRA O DE SALDOS •	 OPERA O ANTERIOR 	 .

. CÁFICAÇÃO	 VALOR NC4	 TIPO	 ~NO
,,•.	 •	 .• .

...„..	 DOTACAO SALDO ANT. 	 2.898.969,08	
. .	 .

. 1	 RESERVA SALDO ANT.	 . 27.500.000,00	 RESERVA	 60.90.026799.6
,)111	 VALOR EMPENHADO	 27.500.000,00

	

.	 DOTACAO 8AI.D0 DIS.	 •	 2.898.969,08	 •,
:..	 RESERVA SALDO DIS. •	 .	 0,00	 o 5 . h 9 9 O -:

	

.	 ..	 •	 .	 .	 ......	 ,

	

.	 .
.	 • • 	 ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	 .	 •	 !

• - '' COO 561 : — LEITE EM PO	
.	 ,	 •	

-	
•

000009LEITE EM PO ATA RP 10/89SEMAB	
.

VALOR POR EXTENSO : VINTE E SETE MILHOES, QUINHENTOS MIL CRUZEIROS 	

	 ...

.	 .
.	 INTEGRAM ESTA NOTA	 ,	 FOLHAS DE ANEXO	 .

	Á-- 	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 
,,,	 4‘	 MEG	 VALOR NO4	 MEI	 LdIS	 VALOR 1104

• •
Alk JAN	 0,00 MÁ!	 0,00 SET	 27.509,000,00

FEV	 0f00 JUN	 0,00 OUT	 ' •	 ' 0,00,,	 MAR	 0,00 JUL	 0,00 NOV	 .. :	 ..0,00
'ABR	 0,00 AGO	 0,00 DEZ	 . ,	 • 0,00.

_,...—	 DADOS DO PAGAMENTO 
RUÍMO.°	 DE&GROÇÁO '	 wWWw.m0	 VALOR NOA	 .

.	 e	 ,

I

• .
. 	

. 	 ,

,

' - -

,

CHEQUE	 PAGO EM .....,,,,
NUMERO	 BASCO	 , .	 . : .	 . •

• ., .	 ,	 ,..	 .	 ..
NO VALOR LIQUIDO DE NCzt

	

.	 •	 .•

DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO 	 DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

• .	
...	 ,.	

.	 .	 _.	 .

-.,	 RESP. PELA CONTABILIDADE DA U0	 TITULAR DA UO .	 .
,...---m-NEN—AW:19ARTIN8	 •	 MARIA,OME: VALENTE	 .

03	 "-----Corj11,dor."t.,_	 i(13	 Secretaria Municipal da Saúde co
1-=	 S.M.S.	

.
z OBSERVACOES a • Y	 •	 .
o	 .
o	 ‘ •:(	

I-...	 .
.• .‘,	 .; •

 

4'	 I
• et

't
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• .• ''' Á . ..' .	 :,...'''.' .` ..	 -	 .	 •	 .	 • .	 ,': ''•,:-...• '.•::	 • -: .;.....-..	 Fla"..---,-.•	 .	 -	 • . . -	 -	 •	 .	 •	 '	 '	 ... ,.'.';.*:.'e '4 ,, ,,, ..' ..,:::i.	 • ... • -	 ....-!.
,	 _	 .	 .	 . .

	

../...-,---_-,.............,: ;.*.•	 : : '.. .:''.......,#,..:f..!;:;.:5;,,,,,...::i.'..7;.,:.:::,. .... 	 . . ',.: .,.. 1

	

- ' .** . :.; .7.'.:.,'.';'"- t•','',:..:,:.X ...;,!?..*:' 	 . • -.,:;•
„'•• '',•:,• , • -I. 41,.." I.,	 PREFEITURA QQ1y11./NICíPIO DE S ÃO PAULO ,,••-••	 ..	 °.1 fc'uM' 	 .•,;: !.7,»•......':,,,:.,.:.z...,;5:.•.	 ,...:.:

. . .	
"....7: •	 :	 •••

FINANÇAS

	

SECRETARIA :DAS : 	; Fele 1:**	 ,

	

_os.. 	 ...	 .,.,• •::-	 '`^--	 p..,,;-,`-.",	 .	 „	 i.. 	 ii,17 	 ell. .	 ° . 0,..... '''.- 01; •W' :. •	 • ,-..
: .•	 "'.• :"'' ANEXO DA NOTA DE EMPENHO 	 --- ;	 • , 17-7..r.".-7..7:".rei ,. :.. .	 ---9-p ..	 .

;	 . .. . ..-	 - ,.,

	

,.	 ,..d.'	 .,=.

•-,:,	 .5.4:::•.1,•. : ..	 .	 f'.' •	 '• . ,t •

	

.	 .
'	

.	 .

	

PROCESSO 	 1/1 N • DA N9t.:§0,100,49. 	^ .-
• •.	 .	 .	 .	 ,

NUMERO	 I ANO	 DC	 • ..,..,.,	 ,:;.......;,, ;•.; ,
'.	 ...'• ;•••:',:,,:.' ;:	 , .•	 '	 • •••,,,:III5,...,;, •	 .	 . ,
• 9,6,0 ,l, 1,9,4,0 9,0 0Q)	 0 3400744, '	 • 	• •'•	 •

	

.	 ,
• .•,"	 '• '	 •	 •

. •	 •	 '	 .	 '.	 '	 o. rr';..rii.,..,IY,,.,i,.i, 	 1,	 .,•,	 . „.	 ...--„•,,

	

iDENTiciCACAO DA UNIDADE ORCAMENT *Ri", • 	 : ', •	 . 1.-f• • '' siit! ,;k:feN	 *; ,.	 .	 .	 .
PREFIXO	 NOME	 : .... '	 '	 ,• ..	 TELEFONe'-:''''''''i ' ,̀ M.u,'-u •	 .'''	 ,

< •	

-	
NÚMERO	 *	 . ,i,,.:-.,..1/14k0,1;M'f,Z	 'i • , ,• , . - „ •	 SMS-G 	 SECRETARIA. MINICIPAJ.,D.A.,SODE 	 GABIRETZ -	 • 885-8400 : ,..-!i',.1nri..w.'•,..	 •	 ...,	 .	 :,:,-;;;i... 	 ,..,	 ‘,..•	 ,,..	 • ...r,:l.grsil , •:."; 1

	

.-	 .• 1:,;..,7-£4.r,/,•,	 . ,..- • -.	 ,„,•'	 .
.-- ' :1.;•' ' ' • ' :,' (A	 •	 •	 .	 DADOS COMPLEMENTAFIES DA NOTA DE EMPENHO''

n "'!..4iíi,...""""9.71""."-:

	

.	 .
• .,,...i.....-;•:: ORDEM OUANTIOADE UNIDADE 	 •	 .	 DESCRIÇÃO	 PREÇO UNITÁRIO	 VALdn'TOTÁI2','•;!1.17iTí4;:'...	 ..	 .	 .	 ..	 ..

	

. —._, •";7".1..',",„:",;,1(.:':f.i:-.. 	 • l'. :..,	 . 	
.	 ..--!.7.-:.':''i'V1,,,!,VÈ•

-1 	:...• : '' '. ::',,- • ' • • 100.00C Kg	 "Iniportincia	 •que ne ZellarVa por .,. .3 .7 -A,	 .	 , , ,

..	 - ,•!•	 ',•••••:.. •	 ,

	

estimativa, para Lazer face ii . ..4...'.'.".	 r.y.;..: 11;Hf.?,r :..rt
':,.	 •	 ;	 7 .1 ..; ..;. I.• '.	 - ,	 ,	 ..

	

.. *1''•;°' ' ..-1.".'• '	 :.!' •
' ,‘ i, n / ••• .	 • .	 acintaiçao d! leite Ga po Late-' 	 ..	 ...

	

. , is, lie ,..--.	 ....e	 .4,....,ri-, -.,,i,•:.!:.	 .1 i* 'gra.4• •• *traves da ATA. RP 10/89-.., • ••• teu' ,,..0 o,.	 .40	 .. 1.	 .
• SZHAR.••	 .:.	 '	 ..."*.- 11W-1

,r.j.„.5,.., ct oça) • . - 

	

, . • ,‘•''''	 Olff$ le • .,' . ç . ' ' . '' : ' : ) '	 .	 1,.,...	 ••	 .. •,,,.... •.	 Embalagem ent poletileno, NI •a- ,• . ,	 1052_... -,,e, 0.- „Ittiv . ,;..,'': ‘.. . ... ,,	 „ .. ..

	

" •	 '	 ---..	 .	 - 	 i.:: .,. :.':-.•:s:'-'1"::•••::'.'".,,ç'':;":.:.::.;.::ï.i-4i. '• • • 	 • . "I''''.''

.. •	 coa. 40'1000g.	 ,•	 1 ,„,_.—

A éntrege:daveral *ar feita noa 	 • .,....'„	 ,--	 .,-.»,:.•,::.:•.: 	 ...:....,,,
.,...,	 135 PAM I i.de 6246, na quaatidad	 •	 .,	 .:	 .	 •	 ,	 1...!,:'',',,,'•;;-•,,•-,•••..;';`.:;/J.:(•.

....	 •• .?.-...,!..:• • ;..:,..,:	 •	 a 'ser. eapecificada.,.:	 .	 •	 '•'.::•	 ..-•',.	 ..,..	 :.	 .	 •	 .

	

.	 •	 •,•

	

. •	 ' 	 ,	 • ,'',. n.',;: :	 -- •',":.':!,; , i	 ..	 •
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NOTA FISCAL - FATURA

44. '81 -

•	

NUTRICIA s... R
PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	

Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n9 620 - Acari

Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro - RJ

Telefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530

;	 dereço Telegráfico: NUTRÍCIA - Rio de Janeiro - RJ'

N.F./FATURA/DUPLICATA	 Para uso da Instituição Financeira

.	

DUPLICATA

.	 Rodovia MG 425 'Km 1 ----' -----" '. ------ ---‘-~ ----- 

CEP 35.300 - CARATINGA - MG

CGC: 33.031.782/0006-90

Inscrição: 134.518.978.0017	

rorow••••- -.2	 —rlit	 .,
1 it. te 4

; r*
, .	 "..

Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2680 	 ji4e, — ..---	 -	 •	 -

	

s	 ,f..- c-- NAiUREZA DA OPERAÇÃO: _Venda..-.VIA DE TRANSPORTE: , '- - . Rodoviario	 - •
DATA DA EMISSÃO:

VENCIMENTO' ,

11.09.90 -

Notas Fiscais	 .
SÉRIE ÚNICA N9 	VALOR crs	 r	 rt? ORDEM	 •	 -

• :¡:::¡:::M::::ffi::;:;:n:RE:;::;ffie:::::;:; 	 :
.	 Número	 Valor - Cr$	 	 2.976	 ¥.4iteu:24::500:;:ç)00.,.-,$).0 2 976	 • -.:::::ZI4:9.9:w:90:::::..	 .	 . - 	 :	 :	 :	 . 	

:::::::;:::::::::::::::::::::::¡:::::::::::::::::::.:::::::::::::::

	

.	 ...... ,.. ...,.............„ 	 •	 .	 ,	 .	 -
-	 006500 13.500.000 1 0(	 VALOR DO .	 . PARA PAGAMENTO	 i.. . _	 _.	 .	 ..	 .

• DESCONTO DE

	

	 ,	 DESCONTO Cri	 ‘,.. • / : : , ,. ... : . 	 -, ATE	 ". :: .	 . - i	
....	 -

CONDIÇÕES ESPECIAIS: Juros 1% A.1._+_19%_AM.:15.u1ta-Contrat. 	
NOME DO SACADO. Secretaria EUniCipal da Sailde	 CÓDIGO 901 o-0452 -00
DENOM. DA CASA: . 	,-

• ENDEREÇO: Av. Pàulista n2 2.198 - 3 2 Andar - Bairro Bela Cintra ,, ,..•
MUNICÍPIO: São Pauló - CEP-01.310	 ESTADO S ao paul o
END. P/ COBRANÇA: Acima.

, PRAÇA PAGAMENTO: Acima
INSC. NO CGC(MF)N9: 46.392.148/0001-10	 INSC. ESTADUAL N9 I El erito

.4,
VALOR POR ti.i.í0.-:ãil.1ódiréMiiiii....ii:Étaiiigéii¥VíZiiii%V.40,ÈÊ4Wp

.	 .::: :.::_:::::: - :::, ,::::::::::::::,::::::::::::::::::::: 	 :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::a:;::::-,::::::::

..--:.::'-'14:-..k.;::;.W.:.:....::.4:ÃWáWWW!fM::::!Ijg4.-:.::=:.:E-À:w:0:-.
.	 1	

EXTENSO	 .-.:::.::::::::::::::::-::::::::-:::::::::::: 	 ,::::,::::::,,,..:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::w::::::::::::.4.
-::.4',...::::::."4".g...:WWW:.X.:'?1,:nWWWW.MW4'k..¡0%;;	 • !.-:;. :x;...:.:

• Reconheço(emos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagaregernos) a • .-..
NUTRÍCIA S.A. Produtos Dietéticos e Nutticianais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados.

I	

.

:
. Em.  ll, 09 / 90 

. -	 DATA DO ACEITE	 ASSINATURA DO SACADO .._	 :
.	 ..	 .:

- --

	

i,	 .	 .

	

-	 - s
i

•

111 -	 II s..	 .
-



,

I	 "	 .	 . -	 •
I	 •	 'NI

	

' RODOVIA MG 42.Cm I	 -.	 •

	

. -7'.7 , ENUTUCIA	 , CARAT1NGA — ESTADO DE MINAS GERAIS .— CEP 35500

	

NUTRiCIA SA. PRODUTOS DIF TEMOS E NUTRICIONAIS	
NATUREZA DA OPERAÇÃO: ' - Venda -- 6.11

...	 I	 .
FONE: (033) 321-3288 - TELEX: 33-2680 	 VIA DE TRANSPORTE: Rodoviário

1.	 .
,

DESTINATÁRIO: Secretaria Municipal da Saiide	 -	 CÓD. CLIENTE: 0452-00

.	 ENDEREÇO: ÁV. Paulista N2 2.198 - 32 Ándar - Bairro Bela Cintra	 I	 VEND.: 901 C .

	

.	 .
Sao Paulo	 01.310 COND. PGTO.: 10 Dias -• o Paulo 	.

	

-	 CEP:	 I.	 f. MUNICÍPIOS, Sã Pl	 ESTADO:•
.	 .	 .
,	 ., •	 END. COBRANÇA:	 Acima	 -. 	 NOTA FISCAL ;.

	

..:	 SÉRIE ÚNICA' ;	 í
MUNICÍPIOS	 - ESTADO:	 CEP:	 1.8 VIA - DESTINATÁRIO

	

.	 •	 Código . QUANTIDADE	 Unid.	 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 -	 PREÇO -UNITÁRIO % 'PI TRCr drs, ::::"..0::::::ZOigtõ::::'*ntyi4::::::::::::::::u:
Produto

n

Í .)	 50.000	 KG Leite em PO Integral PC1 KG, Me-	 . -. • -	 •	
. ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: m:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 1

.	 ..---. -•	 - • -.	 •	 . '' •	 .	 • : .-. "'" • " ''•	 .. .- .. •	 ... -: - -- -- '• ' '	 talizado	 em Caixa de 10 KG'', .•_::--:,.:v.:•, 	 :-:...̂ :270,00 -	 -O =	 06 :0:E.13 . 500400 .;:00i:R	 - -- - -• • •	 ,	 • .	 .	 .	 .• 	 . 	 ::,•.•,- ,:••:.	 • , ••••-,	 ,	 • -	 ....:.	 •, -	 .	 --

	

-	 ,
• '.iii: t•:..	 Il	 ::::N

-	
2mpenhoNL.,43.40.0,7,-74,..•,- :;:p	 ..,0:9::::::::,. , e* 	 .;:go.	 ••	 :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::.1, ::4::,	 1-	 ..:50e  ...............................................r-er",-.t.",:g,	 ,	 .....................................................---...........................................................,
'0254 Nott:21:t.calk URmititlEePara '::::1:; o:i W:: •	 .:T.:,¡.21,Mtrg tiee...,	 •`:%....áa:mos••	 in	 . .0 n::: 	 .:,:-	 ......	 ..-:-....	 •.: -:.:::	 :4	 Cá	 ...,• •	 :::	 •	 :::.. . ..	 •	 -	 -'-',:::•:•'.....'-Pàgp,lespFatgramotail,Pore,Ent".ret ::::sg*0:::,,á 	 -L2:-	 :::::::::	 .....~*.,,,,_	 1	 .,:g	 • ---	 ,.	 .:::::::.	 -.:.	 ••	 -.... 	 .:::::	 .,.	 ..:'-i::: ,. ::::,...: „,.	 z.'"i~ifi-;)::::::::.	 ,.4.-''-	 -na, g	 -. :•92	 ga.	 utura,.	 em	 es atiue so:::::.:::,- ,if.• n n .	 . -4::.	 •'': z:w w '':fs."M' ',	 •,.	 '"::':'',:,..,:::::":"..":::*:ffin: .?

.	 -	 tn:. ,i0'	 MX.M:	 ;	 ,..	 7".4;::::::::::::R
4:'	 I.:2:	 :,:r.,•, r; :: . 4:3. ét - :iv r. ! e or e ...:..,. '•*,,,,-.. a:	 • .' .:•-. ,• e, 2 :.-.12. *	 ...-,à,:.*.,,..w:-:-.:,*N..â..,::: ,,,,,...*„.g...:,

• tí boegorimumoN2 , - v'4,:84,,,•.,:‘..„0:	 '...d:,-,,:j	 4,*r•-.*:::u.	 &.,.:: 'kW 'W' kffiala 	 Alt;::;:;::::::::;:::::.;::

• :	 ::M45Mei...::f.-.:%:.Y.:,;.:!::1:::::::::::::::::::::::::::::::::::•:::: J

	

.	 .	 .• .

• -	 .............:...................:..........:......,.................„........................... 	 ......................,....	 ,

	

' Desp. Aces. p/ Conta	 Frete - Cr$	 Seguro . Cr$	 Total Cr$	 Total dos Produtos	 Total do 1PI	 V a lo r rotal d a Nota Fic
,

_.:::::::W, I
RI NUTRICIA [I CLIENTE	 13.500.000100 •	 •	 ••• 13.50O. 0:;	 0.0W, i

• Número	 Quantidade	 Espécie	 Peso Bruto Peso Líquido	 O ICMS IS Incluído no Preço

.	
"(

• • .°	 Marca	 cl

:.. z	 .	 Valor base para cálculo 	 ,	 . A lq. (Y.	 Vrlor do ICMS	 r.	 .
• ..

t	 tà -6 Nutricia›	 5.000	 Caixas	 -	 50.000	 ..	 ..	 . . ,..

,. TRANSPORTADOR:	 MOTORISTA:
.- 	 'ENDEREÇO:	 •	 . • 1	 .	 1

,

.	 ,.-	 PLACA DO VEÍCULO :.	 . MUNICÍPIO:	 ESTADO t I	 I
,	 Código de Classificação Fiscal 	 . Código de Tributação 1 , 	.

01 - 0401.10.0000 .	 05 - 0402.10.0200	 09 • 0405.00.0200	 . A. Produto nossa fabricação : 1 - Trib. ICMS/IP1 alíq. zerti-, . 5. Susp. ICMS/não Trib. IPI 1
02 - 0401.20.0000	 06 - 0402.21.0101	 10 - 	 : -	 '. B - Prod nac. adq. terceiro. 	 2. Isento 1CMS/IP1 :dig. aefo
03 - 0401.30.0200	 07 - 0402.29.0199	 11.	 - ::	 -	 C , •Prod. estr. ,adq. terceiro. ' 3 . Trib. ICMS/não trib. IP1, :,-.	 . - -	 1.	 i
04 . 0402.10.0100	 08 - 0405.00.0100	 12 - 	 D . Prod. estr. imp. direto	 4 ; Isento ICMS/não trib. IFiI 	 1 •

.	 5\
• Data da Emissão il CGC do Emitente test. tst. lo imite* U. F. C‘illx	 CGC do Destinatário	 mie. Est. do Destinatário •. U. F.	 NOTA FISCAL	 .)
••..• 	 -	 SÉRIE. ÚNICA - 1

-
11/09/90	 33031782/0006 .90 134 518978 0017 MG ''"-- ' 46:392.148/0001 .40 •' '	 .•'' --- 1 I 5 E 11 T .0 :: SP	 ,
. 

Nota Fiscal N. Série	 Valor base do IPI	 Valor do 1P1 •	 Valor base do ICMS	 Valor do ICMS ,	 ,Data a Salda.	 :-.	 ....,	 ..,. 	 ..	 .	 ..	 .	 .....	 .._. . . .	 ‘ ., ,•	 •	 - - •-..	 ..	 -i.'..,...-• -í1/0 /90	
N2 006500 1 ,	 wr.

.	 •.	 :. x.• ,	 .

	

- LAJINHENSE . Fabriciano - CGC 19.862.234/0001-76 - Insc. Est. 194.028642.0032 - 50 Tls. 25x7 - 005876 a 007125 - Aut. n2 134.00472/90 - AF11 - Caratinga em 18/07/90 -	 I \34 
3

	

.	 ...
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• .
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4110

• ..	 ..»	 '. 1	 I

PRODUTO COMEST1VEL
MINISTERIO DA AGRICULTURA

:0-41 n .,,,-,..,.\,,,	 --.
-	 N:c.. 009075	 310 / 14- VIA

it. oir-= SECRETARIA DE INSPEÇÃO DE PRODUTO ANIMAL. 	 ri-Ftil

	

-	 .	
,	 "	 k://://1e7É: T! li_170,

- 'A~"	 • - • •	 , r >i• f	 ..,

	

Ps•	 ..--	 1.	 igy 011, f ""	 •

34 a ___‘ . -. _... etrIllitab0 .-
Of. A r. NO 1,

CERTIFICO QUE FOI(RAM) EXAMINADO (S) E JULGADO(S) EM BOAS CONDIÇÕES DE SANIDADE PELO SERVIÇO- : (DE.	 .
INSPEÇAO FEDERAL 0(S) PRODUTO(S) ABANO INDICADO(S) QUE TEM CONDIÇÕES OE LIVRE TRÃNSITO NO TERRITORIO

.•	 ( )10NAL.„._

Espdcie -	 :,--	 , ,-.......	 Peso - Kg Ne deVolumes Natureza dos Volumes
-.	 Leite "em PO Integra:1 PC 1 KG CX 10 KG _ _	 50.000	 5,000	 Caixa dé. Papelão-	 . -_...*--• .,-	 -	 .,

OBS: Este Certificado Corresponde It'.' r i - 4:9' "9/ 
Fiscal N2 006500, Serie Única que .3 : a .-
Xerocado e Anexado às NFs Demembra , .: .z.	 -2 -	 -	 ---NSPEt ()NADO , -

• Para Distribuição do Produto, em Di praos	 r' . . , -
.	 Locais.--_-	 „.-	 O	 ), 

,	 X:X:X:X;X:X:X:X:X;X:X:X:X:X:X:X:X:XX :NAU- :£•".h jj. :x:x:x:x:x:x:xlx:x:x:x:x:x:x:x:x:x:x:x
..,

Noto Fiscal Ne: 006500	 Serie: thica	 Temperatura:

PONTO DE EMBAROUE: Caratiriga IIG 	 REMETENTE: NIITRiCIA S/A- Prod. Diet, e Nutricionais
MARCA OU LETREIRO: Nutrícia	 CONSIGNATÁRIO:Secretaria Municipal. da Saiide
çf'>1BELECIMENZP DE ORIGEM: SM' — 310	 EMBARCADOR : O Remetente , -	

'i

. pd„.5 DE TRANSPORTE: Rodoviário	 DESTINO: SãO Paulo — SP	 -
''''."----~",

! HORA DA LACRAÇÃO,DOYEiCULO : X :X :X	
e'	

: g;1
Ne DO LACRE: X :XIX .. -	 1....	 _

DESTE CERTIFICADO FORAM EXTRAÍDAS E ENTREGUES AO(S) INTERESSADO(S)  03 VIA (S) INCLUSIVE A PRESENTE.

MINIS1210 DÁ AGRICULTURA	 Caratinga MG , 	 11  DE  Setembro  DE 19 90
.	 SIPA - SERPA - DFA - M.G..	 -

	

.	 .	 l n
(iti ltSEr 19gel -	 :	 D1-4-Ce341â1	 l'ek i i. J ....L-2 ca L.:_sta Nd-ME&

i	 -	 - SER VIÇO DE INSPECÇÃO FEDERAL PP ato
11_2D:CO vzrzn:,:Ánia.	 -	 t '

CILIT-7 Re rea rNo. L F. C.113	
-

CARA TINGA x.
	 ) hl

Ç--.. ..S.. TAD° np NAff.p\s~,4,45_,
.—	 	 CARGO 	 - )..._...	 ..

-...	 --

...



.	 .-

,

Rodovia MG 425 Km 1 1"...~.0.	
..: .‘

NUTRÍCIA s.a. E	 CE P 35.300 - CARATINGA - MG 	 zwi •.	 PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRiCiONAIS 	 	 C GC: 33.031.782/0006-90	 $.2&2/./yyo : -,
0017	

ia_
978518134.	 .	 .Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n9 620 - Acari	 Inscrição:	

it-.7n,-;' %IP"-

0d-8"rantos

	

.	 •	 Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro - RJ 	 Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2680	 1103

	

. .. _	 . NATAUREZA DA OPERAÇÃO: Venda , ..	 .• /- c.- (3er.
Telefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530

	

..	 , VIA DE TRANSPORTE: -2 : ,..:. ',.. ROdOVi	
f (

ario	 : ...-:,•

	

••	 ,. Endereço Telegráfico: NUTRÍCIA- Rio de Janeiro - RJ. 	 DATA-DA-EMISSÃO: . - :- 11.09490	 ..	 .,	 I. 	,

N	 NOTA FISCAL-FATURA	 N.F./FATURA/DUPLICATA , .. 	 DUP'_ ATA	 -,,	 VENCIMENTO'	 Para uso da Instituição Financeira
otas Fiscais	 SÉRIE ÚNICA N9 	VALOR crs	 , - ORDEM	 'N

• :i:':'....'''':¡:•-...::::::-:.::::-.- -.	 :: 0/
J.5.16mero ....:.	 :..-z.,- Valor -- Cr$ .:,:. ...- . :. 2.. -975 ' . :::à41.::::;T:5000ki... 	 2 9 75 ,..,,,..:. ::::::élgis--6t.,.&::::: .. ...:.... i , i ,,,:, -:'• . 	 .	 .„ .

	

' -	 ..•	 é	 ":.•	 :.:.	 li.I.::t:::' ••;i:i.8-.. -.	 - •.::*.:	 .:	 ..- -I-	 •	 ::::::....:.:...:2Iç...::or.~....::::::::: 	 n 	 - .--. . ..::.' -.. -.....,-.- -	 .....	 -	 •	 • .-4,	 •	 -•	 ..	 . -
. ..' ...	 .	 -"	 006499 13.500,000,0C	 1 ..	 , VALOR DO	 `'	 -	 PARA PAGAMENTO

..: .3 : i ;	 Á':,,.... ;• -.:', 	..:. ":?;:r 	 .. • ..	 ..---:-.....	 :; DESCONTO DE '. 	 .',..--. ..:	 ..	 ... ...' ' DESCONTO Cr$ : -.- .	 .. - ' 	 :,... ..	 ..	 -.	 ATÉ—	 .

.......:".:1' : -.3., -::'::: -:: t......,.;.---...,: ' . , ,,....-. -:I-. -CONDIÇÕES ESPECIAIS 'Juros:1% A.M.'i."4 • 19% .. A.M.-_tulta-: C Ontrat .	

	

...	 ..	 • ---: '' z• cr.,'Lj. '::; 2= :- .: .' -:'- -,..‘ -r - :-	 1":ibmED6à.c.60.•Sécretaria Municipal. da Saúde	 .	 CÓDIGO 901-0452-00
'.: : -,-..:. 2:::•-i -P. --...:" :7.:. -	 -	 -	 :- . tiNtirs4. bis CASA::	 .

ENDEREÇO: Av. Pàulista nr 2.198 - 3 9 Andar - Bairro Bela Cintra.
_ :... :.::_ :::... : . : : : -.-: ; ... •:. : 	 ;	 : • M. UNIC• iPiO: : —R ãO: P2.111.0: '7.s.. CEDr01.3Z0 :	 f . . :.	 -:	 : ". -• '. ",	 .•.	 : _g,S.!A„D°:, P. 4 t ":?g,4:9 : '.5'	 -	 ,

	

_	 - 
-.END. P/ COBRANÇA: 	 Acima	

.,.	 ..

	

.	 ,	 .......
• .:

, PRAÇA PAGAMENTO: A C ima	 •
.	 •

INSC. NO CGC(MF)N9:' ' 46.392.148/0001-10	 INSC. ESTADUAL No Isento	
.

.4,	 \	IQ 	 ..:¡è...ÁrO.:::::::.1...l'i.6.4.é:::C1-.Llitütti:iist:110::.trtitêtx....ost::wx:::::::::::::::;::::,¡.:::::::Ã4.:Ã
'\	 i	

.	 • .	 •

	

.	 VALOR PO, , 	 :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::,:::,:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::w:.:.::::::::::::::::::::::::::::;:::¡::::::::::::::::::::::::¡:;:ww;,:u::Dwii;,gmffi:::0::::E::::::m:mi::.	 •••	 •••	 •••	 •	 ,	 ........	 • ....... „.......	 .	 ...	 .

	

I'
	 :::..::.t:::;::::t.7:::::::::::::,i::::::t:V;i:::::::;-.4:-.4:::::::::::t;:::::::::Ã:'4::;:::;::::W.;;4:::;:.4.:.::4`::::::::;¡:::k:;:;:::::::4,:::;i:::::;; 	 ••

	

-•	 ExTENSO'i.::::;:::„,:::::...,::..:::::::::'.;:::0:::,,::::.:„:;,.W.,t'::....M...:.,.„.,,::::::::::0!::::Z:::::::::::::::::vie::::::::::::::::::E;::::::::b::::.::N::••	 :••••:-... ,•::•.:-.:.•-.11-'• ''.. 4:-.4..4:1» ::41.1: *--i• 4:,:1"4::::4:W.47::•;i:::::::,,,4:::::À.::::.:4:::::::::;::::::¥t;;,::::4::::;:t.,:::;:a:::¡:¡
5	 : . -.	 ., -..	 • i	 „ .

•• • •	 . . •:, , .• _ Reconheço(emo s) a exatidão desta DUPLICA IA DE VENDA M 	 cERCANTIL, na importânia acima que pagarei(emos) a,:
NUTRÍCIA SA. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados.
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' IE NUerRICIA.: RODOVIA Ila25 - Km 1
dARATINGMIL ESTADO DE MINAS GERAIS — CEP 35300 1

e	 -	 NATUREZA DA OPERAÇÃO. 	 Venda — 6.11
NUTRICIASA PRODUTOS D1F TITICOS E NUTRICIONAS '-

.	 .FONE: (033) 321-3288 - TELEX: 33-2680	 VIA DE TRAN RTE • Rodoviário

DESTINATÁRIO : SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE 	 CÓD. CLIENTE: 045200
ENDEREÇO, k.v. • Paulista N2 2.198 — 3 2 Andar — Bairro Bela Cintra	 VEND.: 901 •C

•
MUNICÍPIO : Sao Paulo	 ..	 .. - ESTADO: Sao Paulo	 CEP; 01. 310 COND. PGTO. : 10 Dias ..

j	 • .	 END. COBRANÇA : Acima	 NOTA FISCAL

	

.	 SÉRIE ÚNICA
: MUNICÍPIO S	 ESTADO:	 .	 CEP:	 ta VIA - DESTINATÁRIO

-

	

C6d;ena	 ;:	 :4,:,-,.„.,',.*:::::1::,::::::::Cé	 az..1P1di
8

o	 QUANT/DADE	 Unid.	 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 PREÇO UNITÁRIO ,,, -- - /s t t, , s, :::;:::::;:::::::::-, 
.

r~::.~..4..#::::::::m.::::::::::
• :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::,::::::::::::::::::::::

50.000	 KG Leite em 	 Integral PC 1 KG, Ne	 .	 .......................................___..	 .....	 , _	. 
'....- - '' .r:-.. •-, ' .. ' - ' '	 . • ' --: • .• . ,•'	 , ---1,,, "I• .: ' '"-	 -,••••,` -	 -	 . 	 ' ' • ••• ...• • -	 • '	 .	 talizado ,•-. em -.. Caixa de ‘10 KG.	 . ..	 ,270,00 .-,,	 , 4,,)	 Al 06 ::i.J..3.00t.:.40-0.-Noo.:::.:::%::::: , .: ....	 , 

	

k., RaPPn.hctnnt,Aa4.9P7m4, e 4020::::,.. .to gs 	 ..	 ....	 ,•:,:,..,:::::.„: 	 •	 „•4091:	 on„..	 I 4 •	 :I	 .	 xii:!- •	 iiiiii .	 - vá iáí iy• -•	 Noll	 otik	
,.......:.::::::::::.:,...:::::::-:::::::::::::::::,.:„:::::::::::::,::::::::::::::„::::::::::::::::::::::.,	 ...„..„_. „:::::::::::,,..- • •••• •::::::::::::::5:::::::u:::::

• . • '' . - '	 -	 -,	 nkte,,:moto' • ::I:	 ::k •'n, OBS: Nota • PlacaL'is:EnVtida. Para j.i.:".r.q':.#14:4.ii.:iii:::::::',::i:i:::::::::: 	 .
, ... •	 .,	 '<%-i: 	 :::-	 SizaiplesIiattiraineirtej Pata En-,,,- 0:::: :..:::.wpon, - ::,,,...,:::'	 -,:-;:::$::	 "t:',/ .:.... 4;.-A.:1S*.WP:N.IR:::::

ntrégaiiaPtiturk, .5 Sem Destaque :::::::Âto

-.z.vo.::'?IC11S :00.3rif 9 Decreto .,..02,4:224e 
k(C.iá 8 ::1- : 8 ,Vr..': - '-'"*'---v"	 '''"	 v	 :' ''' ''' ''""'""'""'"''-'''":*)	 .	 .10:::e.pl:id,:::¡:::8,11.::::::::::::::::i.,

	

.	 ........,..............,..,......,.......,.......,..................,.......„....,.....,..
jaMENE331,022:52.:

•

..
Desp. Ares. p/ Conta	 Frete - Cr$	 Seguro - Cr$	 Total	 Cr$	 Total dos Produtos	 Total do IPI	 Valor rota! da Nota Fise

;,::::•::.-:.:::::,::--:::::::::::::::,:nt..„L::::::::g::::::::::1::::,ç,:

	

.	 131 NUTRI= O CLIENTE	 13.500.000,00 r,..--------	 —	 •:::::.::::1350.(y,0400,.,.00.::::::y:::::

o noO	 uí	 Preço• :	 Marca	 Número	 Quantidade	 Espécie	 Peso Bruto Peso Líquido	 ICNIS )1 Incl

1) E	 Valor b... para tilculo	 A, q. °Ie	 Valor do ICMS

(	
s	 .	 .

• G) 0 NUtricia: 	›.	 5.000	 Caixas	 •	 •	 50.000	 -,..: 1-	
.	 ,.-,

	

-	 .....--,
TRANSPORTADOR:	 MOTORISTA,	

• I *T73ENDEREÇO:
PLACA DO VEÍCULO:	 MUNICÍPIO:	 ESTADO t	 - 	r-;--	 la

..	 1	 IPCódigo de Classificação Fiscal 	 Código de Tributação 
n, 01 - 0401.10.0000 . 05 . 0402.10.0200 	 09 - 0405.00.0200	 A - Produto nossa fabricação 	 1 - Trib. ICMS/IP1 alíci. zero	 5 - Susp. ICMS/não Tr ks.1 lithi Ilk

02 . 0401.20.0000	 06 - 0404.21.0101	 10 -	 B - Prod. rase. adq. terceiros 	 2 - Isento ICMS/IP1 alíq. zero
•

.,	 ,,.	 ll• ,,.	 ..	 . „.	 .	 .
• " -:: ,	 • 03 - 0401.30.0200	 ' 07 - 0402.29.0199	 11 .	 C - Prod. estr. adq. terceiros	 3 - Trib. ICMS/não trib. IPI 	 ;':	 .....,	 ..	 .	 .	 .	 ,.	 .

-	 04 - 0402.10.0100	 08 . 0405.00.0100	 12 -	 D - Prod. estr. imp. direto	 4 - Isento ICMS/não trib. IPI 	 " - 
Data da Emissão - CGC do Emitente Inst. Ed. ilo Imittate ,u. F. aflui	 •CC.'C do Destinatário	 'nac. Est. do Destinatário'	 U. F.	 NOTA F146

.	 .. .. .	 .	 SÉRIE UNI•	 :1, '	 •
-

_
	11/09/90.. 33031782/0006-90 134518978 0017 MG	 46.392.148/0001-10	 I:"S E N T 0_ - s-: SP 	 -- -"•• •-',-: 	 •	 ',.,..-.:•--	 -	 . N

.	 , ..

	

--• . '", -	 , - Nota Fiscal N.° Série 	 Valor base do IPI	 Valor do /PI-	 Valor base do ICMS	 Valor do ICMS ...., 	 Data da S Ida.	 ..	 - , \	 r..-. r

	

i	 .
JS4r2 006499. t\‘,	 .	 ....	 ,...	 ;	 .	 :.3	 ,

.	 .
	• 	
LAJ1NHENSE - Fabriciano - CGC 19.861234/0001-76 - Insc. Est. 194.028642.0032 - 50 Tls. 25x7 - 005876 a 007125 - Aut. n 2 134.00472/90 - AF TI - Caratinga e;ri' 8/07/90 .,.	 . . ...	 '	 •	 '	 . •	 ,	 .-'

''	 l' •	 • .	 '	 •	 •
• ...

.	 .



-
.	 .. -

-	 •	 .

• •	
1	 •nn

• `	
..

1.'

PRODUTO COMESTIVEL --
MINISTeRIO DA AGRICULTURA

..	 -
...	 M. 009073	 310 / 1-q. VIA...1.,.	 p	 SECRETARIA DE INSPEÇÃO DE PRODUTO ANIMAL -

-	 -	 .
\\ V4 .~:d'e	 ,.. -- - -:=, -• :,-• , , -` --.. j - ' ' b:~119, 0,a

r	 I	 -	 ::;;=. -- :: z,l'.--"-	 az.	 !

ertr ita o ,. ,......,,,,„
Uareo. - • ----~r, 8~Mie.

CERTIFICO QUE FOI ( RAM) EXAMINADO (S) E JULGADO( S) EM BOAS CONDIÇÕES DE SANIDADE PELO SERVIÇO DE
pneEÇA0 FEDERAL 01S) PRODUTO(S) ABANO INDICADO(S) QUE TEM CONDIÇÕES OE LIVRE TRANSITO NO TERRITÓRIO.	 .	 .,	

-.:10NAL.
-	 •

,

	

Espdcie - ,	 — ---,,,	 ..; Peso -.,Kg _ Ne deVolumes Natureza dos .Volumes	 -.,
.	 Leite -em 126 Integral PC 1 KG CX 10 KG -._ --_,-, 50.00.0 ,_	 5,400-	 Caixa de Papelão --	 . 	 ,..W..._._	 •

• OBS:Este Certificado Corresponde a N.-,-:-,	 -f', •
Fiscal N2 006499 1 Série única que .S:-.,,,e,
Xerocado e Anexado 25..s NFs Deetembrad•zs

iNSPE
-	 ....	 ,.

1ONADO
. Para Distribuição do Produto, em Di , -r

- ',--	 ;.	 sos Locais.	 -s. =',,,..	 ,	 ,O ..	 ., ./.	 .	 "	 .- • --_
X;X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X ; .: 1L I X:JE .- •X:X:K;X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X:X: :X

,-

_

[Nota Fiscal N2 : 006499	 Serie: Única	 Temperatura:

PONTO DE EMBAROUE : Caratinga MG	 REMETENTE: DiurrlíCIÀ S/A Prod• Diet, e Nutricionais
MARCA OU LETREIRO: Nutrícia	 coNsioNATÁRio:secretaria Municipal da Saúde
Er -I3ELECIMENTO DE ORIGEM: SIF — 310	 EMBARC.ADOR: O Remetente -;- 7 ...	 .

ã	 —MLeu DE TRANSPORTE:- ROÕ.OV	 DESTINO: So Paulo	 SP

	

jári0	 ....._ ....
•

HORA DA LACRACAO DO VEICULO: X 113C:X	 4.• "ii
. 11,,

Ne DO LACRE: x:x:x _	 .	 _ -
, DESTE CERTI ICLa0 FORAM EXTRAÍDAS E ENTREGUES - AO(S) INTERESSADO(S), _3 VIA(S) INCLUSIVE A PRESENTE.

	

..	
dertmouRican;	 - "a EG	

. ,

	

,	 -	 Cerating	 11 DE Setembro DE 19 90
• SIPA .. SERPA — DFA - M.G. 	 .

I	 ..

)1 ifSET 199n
,

-	 -	 I - ..k_

SERVIÇO DE INSPÃOECÇ FEDERAL NI 310	 . .	 13QM E
1, - - -	 D- 12:r.-^ c.a Cczta e WIArd. .	 .

-:--; , - CARATINGA I ..O "5......11-_,TNÁRIO
EStÁbo DE MINAS GERAIS	 ' -	 (--- V-7 1:1.° 17C3 ENC. 1. F. 031ff

CARGO,
_.1

'v4 s.- ,-t--.0-0.i . _	 _ ..., : ,..__. ____ ._... k_. _	 :,:: - -
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO	
,

‘; -!n" ',	
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SECRETARIA DAS FINANÇAS ,;:' 	
Ni° O 294  4 8 ° 	

í a..	 —0...tbrÀ	 mio te‘

,	 ; n -fsr,„	 PEDIDO DE tg LIQUIDAÇÃO	
.

..a	 á .
Lao 16411materamemo~

NOTA DE	 Ei CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO

r	 1

.	 •	 "12.1 ADM filliEctf'S 11LI N! DA NOTA DE EMPENHO	 .% f	 ! DA NOIA DE LIQUIDAÇÃO	 ''N 106 I

NÚMERO	

PROCESSO	 'N

CANCELADA

	

ANO	 DC

60	 90	 O 3	 6 O.	
1

- . O 7 14	 38.011.940	 90 00...

	

	 .	 ... ..,	 1	 1	 1	 1	 t	 ...• n 	 I	 1	 1	 s	 _I	 . n 	 ..

s,55>,&.„, jli HISTÓRICO

	

.	 .
'-

0 1 0 1 0	 t As A Tt U t R I A I s In R	 ,297 P 1 / 1 2 1 9 ,-1	 i	 1	 i	 !	 i	 1	 1 1 i	 i	 1

ral VALOR DA L OUIDAÇÃCVCANCELAMENTO 	 "It

	

jil PEFIIODO DE REALIZAÇÃO DESTA DESPESA 	 ri INICIO PE VIGÊNCIA
• DO PRAZO..-

CR$ 27.000.000,00'.
..	 , 0,6 I 01 919 1 0 1 ali 1 1 10 1 9 9, Ç	 12.09.89

2 VALOR POR EXTENSO "N

( VINTE E SETE MILHÕES . DE CRUZEIROS )_ 

	

, ,	 I

1/4..	
.

1-

-	 13 VALOR LIQUIDO A PAGAR
jj

	à DATA PREVISTNPARA PAGAMENTO tà

	

CR$ 27.000.000,00 1....././.	

'N	

.-

	

.	 ,	 2,1 1 01 91 90	 ‘
..	

..
:s.: : .L	 :?t.:	 'i	 '',-';	 ::.. RETENçõEs....:	

,.......‘,	 ,.	
• ,, ..	 "231	 PARA LISO DA DIGITAÇÃO

..., 
f	 CODIGO.\NÚMERO DO DOCUMENTO	 VALOR DA RETENÇÃO/CANCELAMENTO'	 TESOURO

';	 '1.. .;:..' : ..,..; • ../à..	 k.,i ii.... ,.. . • .... ::::', ../ 	 ,	 .:::. •.,., ;,;!...,.

2:i...- ...• ':....,' 	;;: .imP6Ã ; ..... ? :`. . 	t''''...::::	 1'...'
. f,, °E- rEN9A : 	 '..	 .'	 ,	 .".'.... :..,	 . 	 .	 -	 • . -.,-;,-- *,

,
1.,. .. . .2	 ..,111.,. ,..!ss -.., .. 	 :.' .	 . ,..	 . , , 	 4	 J ,..,.......,

.2......:,.:..,, ,r • , , so.iN spviços • .'	 -

.1d...:' , : '.:, :::,..:„.	 5 I . :	 ' 	 :	 : ,., :,,,:-. : ...	 Ç. z.; ;;. '; ..,.. 1:. :	 , :	 ,,	 .,,'	 :	 .. : . '1	 . ' ! ;.	 :'. t	 ,	 .,	 '' ,' , ',;, '	 ', .' ,	 : '',	 ; .::',' 1 :rn i :iÇ . 	. i '+'(
MULTAS	 , 1 • '";	 A
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ri	 ,cz,	 , .	 ,	 ,.	 ..

	

..	 •	 DESCONTOS	 • ... ..... ^(,' ',...; ..n 	
.

	

-' 	 ' - • ''	 •	 ' ''	 ','.'':: ' . .' é	 sÇI	 J',.*;;IV .4',I,„..r.r,..,..	 .„	 ...	 .	 .
-	 .3.2_1 •	 Czj

OUTRAS. . : :„ -	 .	 . 	 1 . ,	 :, r ', ...; .. .	 '::n ';11 /:;',: ,‘"VálPn
RETENÇÕES	 p , I., t: ,••• . 	V.'	 ,

ft	 ',	 )	 •
• NI ,4_	

2.1 OBSERVAÇÕES	 ,	 :t ,.. :..;,:.. •----..
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•

ma , • ; o Cl : • a ' O.	 , ,
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01 Adm. Geral I

	

,.	 SN- G 

[5 1	 .,	 .	 ,	 IDENTIFICAÇÃO DO CREDOR 	 'N '

NOME	 .-	 TELEFONE

n.0..''"..."	 NUMERO

NUTRICIA SA PRODS. : DIET.':. E „NUTRICS
	 ..	 : ,

•
.	

'26 1	 . : '',	 IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 	 ../...."..'--.-
PREFIXO	 NOME

-...7.'. — 

	

' ...	 •

SMS —G	 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAODE — GABINETE • 	 ..,,,, ,

	

. 885-8400 .' 1 '•	 222...	 i ..:;.
'ILI DATA DE EMISSÃO	 illi FIES ' o NSA	 - A ÁREA CONTÁBIL DA U O	 21..t1 TITULAR DA UNIDA OR MENTAFIIA	 ild EXAME CONTABIL r,- .	 • . -	 ' ., .7% 1,1',..

	

n 	 ,'	 .... „

26.09.90	 WI 1 x• O' ., GlMENEZ	 MAR!	 OMES VALENTE

	

metei Tec\ o 'o, Divide %atrair&	 Secretaria Municipal da SalIde	
.

• •	 `z M'	 1	 S. 1'.1. S.
...	 	 .

	SF/CON T/665 1! VIA (BRANCA) PROCESSO 2! VIA IA	 ELA) CONT	 ,

	

,=:' ..,	 ,',, ,	 .;• ' '	 n 	 ,,	 ,. .
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•..	 ' - - • Fonta de Informaçoo n‘. -...--,......................:,.........à........—.«.................

, o processo	 je ai 1 ?go. go+ Do	 zie.../._.e2-/-4-.u............................m.0 ara' 	 8
• Of. Adm. Geral I

g1.0

.	 Senhor Diretor do Departamento do.-...Tesouro

.	 ..
A despesa, objeto do presente,. foi devidamente

f	 liquidada, estando em condiç6es de- ser :paga peloDepar -

	

4	 .	 ,
;•	 tamento do Tesouro- TES, seguido ãs,..contracapa as primei_!

ras e segundas vias das NLPs:	 . '.
,
.	 NLP n4 aé9,,a,	 Valor: ~a2;.2 C2c-°	

. . .

''

-,••	 f"'	 ....	 .	
•

. 	 : 	
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• •	

.

..	 n 	

.\	
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jf	
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Outrossim, informamos que deverão ser observa - :...,,
..,

dos os seguintes itens:.	 ...,	 • .	 ..•

	

'	 •

- ...._ I. (12) -reter ISS, Conforme guia ã contracapa

-reter Imposto sobre Renda, ccnforme guia à ccntracapa. .
•.	 .

.•
0 -descxntar multa cantratual aplicada, =forme guia à

• •	 ,.,.,	 ccntracapa
•,	 •.	 ,.	 .

'.	 ,	 ...	 .,	 .• "0-outras retencifaes, conforne guia à ccntracapa	 .•'•

	

.,.	 .
•.('-`	 •	 •	 ......	 •

.	 •	 ,
• aipos o pacanto encaminhar cara . ------

	

-	 ()após análise ' de AUD retornar a esta Unidade
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• .SMS 2 - Sr. Diretor Tc. da Divisa° F-inanceira
, .

,	 ...	 Aqui por engano.
.	 28 - seten . ro -, 990,
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,	 1: '.. '' 5 , L-------";0À '. an • 90	 I	 „......	 L
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SX0- PAY-E	 41111'

V,11'	 I	 a s s
I Iu

' .	 I	 c9salina Beatriz c.Sitria Pere:ra	 SECRETARIA MUNICIPAL DA SAúDE„ •

ADM.-DSC-GAB

TERMO ADITIVO r9 08 /90 ao CONTRATO n9 21/90

CONTRATANTE: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO

PAULO - S.M.S. -

CONTRATADA: NUTRÍCIA S/A PRODUTOS . DIETÉTICOS

• E NUTRICIONAIS

OBJETO DO CONTRATO: Fornecimento de leite em

r5
1 .	 OBJETO DO ADITAMENTO: Retificação da razcZo so

ciai da CONTRATADA (

• PROCESSO n9 7 P -071.9 4 0 -90*00

'	 Aos	 dezenove	 dias do méS de	 Outubro

• de 1990, na DIV.TSÃO,. DE SUPRIMENTOS - S.M.S. - 3 da SECRETARIA MUNICIPAL DA

SACIDE - PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE . SÃO PAULO, si-1-4 .é; AV. Brigadeiro Luiz An

• tonio, 4.805, compareceram de um lado, a PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAU

LO - SECRETARIA MUNICIPAL DA SAODE, através da DIVISÃO DE SUPRIMENTOS-S.M.S. ,

3, neste ato representada pelo DP. MARCOS ANTONIO DE SOUZA,R.G. n92.148.173	 •

e C.I.C. n9 303.762.1:18-49, ,doravante denominada CONT RATANTE e de outro la-

do,a empresarNUTRICIA S/A PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS, situadanaPua

• Brigadeiro Luiz ,Peixoto, 789, C.G.C. n9 033.031.782/0001-85,neste ato renre

sentada pelo SR. LUI7 ANTONIO MINA, F. G. nç 5•37 7 • 7 79 e C.I.-C. n9

771.468.618-49,'residente e domiciliado em São Paulo, Capital, doravante de
nominada CONTRATADA, e, perante testemunho de YARA BRATPIZ DF ALmFIDA BAIDA ,

C	
GARdPALO, R. G. r9 P.988.748 e .7-SALINA BEATRIZ RIEM PERF.TRA, R, (.

3.235.420, para o fim esPecial de assinarem o presente TERMO ADITIVO ao CON-
TRATO n9 21.V90, nos termos do des pacho de -Pls. 33 'verso, do processo n9
3p-01y.940- g0w)°, ppbUcada no P.O. q. em 18/10/90 de acordo com as seguir-
tes cláusulas:

, .

CLÁUSULA PRIMEIRA:

• I-) A razão 'social da CONTP.ATADA NUTRÍCIA PRO-
DUTOS DIETÉTICOSE NUTRICIONAIS e no como constou.

;	 ;	 " Y'	 •	 ;	 .	 '"‘	 ;'.	 ;

• •
• \\	 ;

g

•

,

;

•

-
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ADNL-DSC-GAB

• Ficam mantidas e inalteradas as demais cláusulas do

contrato original no que nEo colidirem com o presente Termo, que lido e acha

do conforme entre as partes, vai por elas juntamente com as testemunhas as-

sinado.	 •
• .

	

	
.

r6=109-1 K/0 PEW

D.T.P.PT0. 1? PE SUPRPTNfrOS

S. m. • - 7

•
t1 . •

	

Z ANTA,' yor ,`INA	 '	 •	 •
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Z.,' BEATRIZ D ' ALMEIDA BAID G R FALO

R. G. n9 6.988.748

•

4410(-4.- tee-e-e•444...(

•
2-snExAm BEATRIZ	 A PEREIRA

R, G. n9 3.235.420
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:á 13	 PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 	

•
•

"W•t •	 - • SECRETARIA MUNICIPAL DA SAODE
.	 •

São Paulo, 30 de	 Outubro	 de 1990.
n 	 •

• •	 •

Oficio N.o 01/90-S.M.3.-ASSISTENCIA JURÍDICA 	 •	
n",":°,3*..ís

.	 •
•

geattiz àiIa 1.29te,raSR, PRESIDENTE-,': 	 .
AMt.USC.GAU

	

,	 .	 •.r
Nos tornos do artigo 39 da Lei .n9.	 of.

8333/76 • Inotrugioo Normativa. n9 03/88-2'CM • n9 03/00..

TO', Noa oomoè,om aditamonto ao Of‘oio n9 042/90-8M8'"34 	 --.- •

.	 • ,r000bido por •ooé Egragio Tribunal aos 14/03/99, •ftmmoo	 •, .

•noaminhando junto ao pros•nto, a dodum•ntagiO roforonto	 •

ao 2~0 Aditivo n9 08/00-5MS ao Contrato n9 213/90-8N6, , .•

• • firmado •nt's a . ' pREPEITURA DO MUNICÍPIO DE $IO PAULO 4r4
•prosa NUTRÍCIA 6/4 PRODUTOS DIETÉTICOS NUTRICIONAIS.

' Aprovoitamoè a oportunidado para ro

nevar a V. Rwas-n00000 protootoo do oonoidoragio • aprogo.'.

• PRA. MARIA comas VALENTE

SECRETARIA MUNICIPAL DA 54 ODE

•

MIMO, SENHOR	 •

•

.	 •

DR, IVAN OUALEHRTO Do COUTO	 •
DD, PRESIDENTE:DO-TRIBUNAL DE

CONTAS DO MUNICÍPIO DE 610 PAULO 	 •	 •

• N'ESTA .,•
• •	 assara....,	 •	 -	 .

•

• MRRE/ibop	 •

•

• •

HW

_ .
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d 0 Processo 	 38-011.940-,9000	 "	  . 06	 11	 90nP	 GT	 / 
,	 Osalina .Beattiz 6/11m# Prige,t

	

f...Z14 1	 .: , , ..,	 i.., .i
MAL.014.040\c. k ,

	S.M.S. - 2	 ,	 ...

SR. DIRETOR
• _.	 -

EM devoluçEo, para o que mais couber:

•
". SÊ() Paulo, 063e Novembro de 1990.

1

	

Ill .41.L.‘atioá.L.	 .If ti
ts

• DR. MARCOS ANTONI0 PE SOUZA

, • DIRETOR DE SUPRIMENTOS I.
•
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Para anãlise e posterior devolução.
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.111 "1 . 	 PREFEITURA DO MUNICiPla DE SÃO PAULO

Papel para informação, rubricado como Mina n.° 	

	

d .0. 12•Q(' . n.°•	 01 • 	 • . - Da ..de 19.9.P.	 /.01 7/.(a) 	
••	 ••••	 ........	 •	 ••••	 •	 •	 •,•	 ••	 ....	 •

• AUD	 CE!	 v;aKov

	

Contador -	 JI

'Sr.„ Chefe	 CãO n.o 127.642

	

t	 .ti	 '	 S •	 .ç	 •	 N,

Pro6sdemos à ànilise .-ido'presente ., ,•nos termos
• ^.

„ da legislação em vigor 'e constatamds 'que' não  hbuvê o" atendi-

mento ao disposto:

eCiAti:V1+.4
00 1. 11,4à(árirtigo(s)	 10.544/88, quanto à

,fvue-e,à,NKs5 	 •*)/".....„0 c:tt	 o et( t 2/3/,0 cle .04)13

. 
•U 

2. no(s) artigo(s)
.t.‘' gs . f 90 a.. -fe. 3C .

(	 )	
.

do Decreto 26.950/88 com re
iação ã

•

( ) ,3. no(s) artigo(s) 	 do Decreto de Execução Orça

	

mentiria n9	 ,	 no,rque,se;refere

;
( ) 4. no(s) artigo(s) 	 do Decreto 23.639/87, quan-

do do empenhamento da Despesa;:
• "

( ) ,-5. no artigoY24 do Decreto 15.306/78, quanto à publica -,
ção do despacho decisório de fl.

( ) 6. no(s) artigo(s) 	 do Decreto n9-'

	

-	 -ah
w	 quanto 'à

( ) 7. no(s) subitem(s)	 do(s) item(s)	 da

Circular CONT 01/88, quántó'àã"Preenchimento 	 do(s)

campo(s) do(s) Pedido(s) de - Nota(s) ' de.

e consequente Processamento, que oca -

sionou ' a seguinte irregularidade:'

	

.	 ,
( ) 8. nas condiçOes estabelecidas no(s) item(s)

do Edital (

() 9. no- Subitem 2.2.1, do Capítulo II, anexo ao Decreto

o	 24.650/85, devendo a seguir ser encaminhado a CONT
• , para o que couber;

U—	 ,



------

• ,,

•
( ) 10. 'no(s) item(s) •	 da Orientação Normativa n9	 .:

do DEMAT, quanto ã	 ,
i.. 5

( , ) 41. no(s) itern(s)
,

	 do Comunicado
(( 

	

1"'-,r4 	 - quanto'ã	 ,

;
(g) 12. no(s) item(s) , O ---	 da ,Pon_taria 4 ,kS,-Sieti ..Ç.F. ,

- o careA."./4r0 ,..t. cl...4.A.,c~.~,, 41e, tte,,	 . . . , ; • quaqto ,a

	

ac,,, .,k-~c~._ /1/tO rtjf44-0 à-0 -f-là 44' ''''') (202 --e-- 62 5"	 ;
( ) 13.	 .

	

,	 _
• ,•

Informamos  também que e necessArio:
\,	 :*, •-ç'''',.?...\.:,.,'N‘ ' .131.7 )-Ni '. i '',+	 ‘. )	 „	 n 'I .1	' ':	 , , 'I, ', ,	 .' ) - . 1 ‘

	

.	 .,a) ijuirtar *Copia de,

b) regularizara(s) assinatura(s) e/ou carimbo(s), as fl(s)	 . :.----,..
,

	

.	 .
.c) retificar o(s) documento(s)de fl(s)	 , com refe- lir,.- repcia ã :	 •t? ''-': -'	 ' '	 • 'atra-	 •

	

,	 vés de carta -de , correção e/ou carta de crédito da firma;
•

	

1	 .,

d) '
•, ..

‘.	 S.P. if/C3i/ 9 I•
.	 .

	

•i.	 •	 ,	 .	 ,	 .
QATHARINA CE.TENIO,VISKO‘e

	

.	 t	 Contu&), - AUD .11

	

:	 CaC ii.V. 121,4+,4P.

A	 .

,...,...,' Sr

	

,	 •

	

••-;,'	 	 •

	

'	 ,	 ,	 ',.•.-...;

	

El 	 ‘, 0:	 ‘. t	 , -„ . I n n 	 n , .., j ,	 , 	 •Ç''	 {	 )	 ‘	 .

	

.,3 R9torparnos ,o presente para o, que couber, ã	 111
vista das obserzaçOes acima. • 	 • ;.• ,,
- ,-.,	 - ,--••-. me r, --,, Alertamos que o arquivamento deste, junto,

	

.	 a EX	 ficarã. - ,	 - • • -, • • ;de Orçamentaria.'

s. a. . 401 -
...

	S.P- al" /.,L,L	

. .

	

:.,	 '	 ,,	 2,t,r 	 ,. d ift , i i 7)1 e

08 102 191	

9
.	 	/...415-.	 /17	 -----.RVTH G5'	 n•• • ..' u0 31 	 1

	

I	 •	 1 t, 
I

	

1.4,	
•	 seção

	

Chefe _de	 , •
t '

	

18.50-310.1	
,,tbst, 
Q 88.823	 .	 ,.,.,

. ., luntando 	 • nesta data, 	  documento.... e içâee para inforMação,
`	 ( ,.r ••	 t	 . , .C.	 t^ 	O	 f s.	 , ) :	 . 	 1 ; ' ,	 t,. r. ,	 ,•	 .	 %,- .	 .	 •	 .. ,.	 , 

	

rubricado.... sob Malha n.. i	 1:-

Em 	 ,	 • .	 - ar	 ,
(a) 	 	 ,_.	 !. 	 	 ...

,	 ishACOS D•... SANTOS,
..	 ,	 Aux.'Adm d.	 iSe,2 :' i.	

n

	

c	 ,-..	
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1.•	 if tep I
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAU 
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1
/

Folha de informação nc.' 4.0	
d) processo 	nP  38 -011.940 -90*00	 • 	wn  03	 04

	

/ 91  
(a) 	  

mARInsiiMãe	 -0S

'J.

AUD.3

Senhor Diretor

Conforme solicitaçao de V.sa, de folhas 39 e

39 verso, informamos:

[	 - 19 - De acordo com as fls. 21 e 36 foram regularizados.

- 129 - Regularizados.

03- -bril 91

•

( ttl

..10`

	

,viL	 si,

-

	

	 •

4/0N•2

et 1,	
1

•

I

•

,

,

,

-1->

(,) rr4	 ,

•



Peão c*	 Pffl

1 11.8

	 .00 io
•

.1f2..1,!!;/	 PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO• „
h

34.
Folha do informação rIt

	

d..0  
Process-	 ()-19Lofo 	 ,  0	 	 tak,k-L0'

JURACY DE MELLO DOIN
CONTAUR - 111

CRC. 96.107

Senhor ResponsáVel

,

' Retornamos o presente, recomendando que pa-,	 .

• ra nos prOximos expedientes, sejam observadas as normas le -

gais vigentes.

As providências quanto ao arquivamento des-

te junto a DAF -4, fica a critério da Unidade Orçamentária.- 4

cf

,	 •	 •,

. ,

4	 6/6cf/9iihro,

1	 4 O lx	 JURACY DE MELLO DOIN	 • •

•

Sa	
CONTADOR - III 	 ' •

	

,TMD/znr	 •	 Z4 N4171 • 	

CRC 96.107.

411 

	
'

•

:J.TRADA
••

	 - X
155.0

24 104 191	 •,
,

sms-,	 CONTASILIUADE

•
•

•

•

,

tr,	 s
•74 . 4 ,
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. .	 2., niir • Ji..1c•	 • :••	 •	 '. '. • . •	 ..... •
1." 40 ":	

..	 Folha do inlot Inação n° .t..L...) 	 ..	 ,•

	

.	 Process-	
n.o

.- ' <2- O if) ç , 1/44,0  1 ca. o ?c 00  em .j).6  /  °("(  /. --..e)  la gd..0 	 ilÁ-Illt9P. "4,	 ...

	

.	 JURACY DE MELLO DOIN
.	 .	 ...	 .

CONTADOR - 1 1 I

. 

•.
CRC. 96.107	 .	 , „.', :.	 • •

.	 .,
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..	 .	

...	 .	 ...
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•.,	 •.	 ,.	 .

,	 ...	 .	 ,	 •
.	

•	 .	 .
-	 •	 •-.•-•

.	
.

	

.	 •
.	 .

	

,	 ,	 •	 ,À	 ,	 .

	

.	 ......,..„	 •..

	

.	
. .	 .	 .... _....-).,.	

9 Nkk	 ---,,,r‘z3	 .	 •.	 .	 •	 •	 ,• .	 •	 ,.. • ,• •	 •	 .	 • .	 ...,.

	

.	 ..	 .....	 ..Senhor Responsavel	 •

	

i.
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.	
-.	 .

.	 .	 •„	 ..	 ....	 .	 ..
• .	 . 

	

\,	 -	 .	 .	 .	 .	 ..	 ,• .	 '.,..,,	 .„	 .	 .....	 .	 ,.-••-

	

_____	 .	 •	 -	 .
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-•	 -:,..,,,	 - • .: Retornamos o presente, recomendando , -que pa ,,:..„., 

	

.	 ,..	 ..	 .,..	 ...	 . ..	 ....	 ,.	 .	 .	 ,	 ,	 ,.	 .	 ....	 .,,. ,	 ,..,..	 . - -2.	 ...,, '1 1	 " .1tV•f:',1:.	
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.	 .....	 '.	 ..1.	 ..	 .' n.'-.1':..i-,	 '.	 n'•itilf,,J',.!,'..i3V,',ra fios prOximos expedientes, sejam observadas as.normas , ]..p ..,e.,..fi.,iLlpm,,,...,.	 .	 .‘.	 .	 .	 .,	 .	 .	 •	 ::.•	 ::•:•••;;,,,i,,,:a,:

	

.:::,J3;,,...5.,..--;,.....,;;;;,..,.., , 	 (.....;	 . ..,•,,..0',,,•.

• '...''- -1 .. •,•L 1 . i -tri,-0,.
..	 .	 .

	..,.:•  e	 .. ,-	 ...," •	 :- ,••-, .:.,...i'-% '•'-.,..;V:.klf,f.1,.>'..i.'e.:•;.••.;•;';=;;-', •	 . : 0., '4,..

..	
..	 .

:

• gais vigentes. 	 .	 • .	 •	 ,.,,. , 	 •.•	 ,,-.-:.:Irk".....,Y,'..?•

• ,..:„.,	 •	 •	 ,.••• ....-" ,r ,	 •.,::••';'.".:,',,--.-i.:'.:..»,=•,.,14'f.';...x ,1...,.•- • ',,,	 .t ...-	 e , '...,

	

.	 ,.,,,„. ..,:.	 .,,,.	 ... .. ,	 • ,,,• • :	 .- • ',VI,: '...,,,'".. 2, ,:....,,,..,•. • ,:;,tru;.,,;,,k;,0;;: ,.,,Ç 	 1 I , .F. ,,, V:
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te 	 a D s	
n 	 ' , •,'' -.	 .,,

'	 '''''''''	 ... '''''''''' :'('	 '''''''''''''''' :' :	 ' cr itér io.	 ..	 " . . ' .' '	 •"'' '''' '. --''.:" ' '' 	 ." '"'' 1%. -11	 ,.J , , tt-, .	 , ,,t ,...•	 ,	 ,„,..„, : „„• . jAFitl' .. fica a c
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO	 1	 !

,,-CyLè. _ : SECRETARIA DAS FINANÇAS	
.

,---	
, L.‘ 2--

,'....,_
OIA EMISSAO	 	 ,,

NOTA DE	 PROCESSO NUMERO	 DATA DE amasio

	

CANCELAMENTO DE EMPENHO DE RESTO	 00.000.001/85-62	 15/01/92
, ,•.0J 	 • o ''' ar t!:: 

UNIDADE ORÇAMENTARIA
...09..-	 ,

SMS GAB	 GABINETE DO SECRETARIO
	 '	

. 08111%.104:- , ,	Cl: "	 In s	 i ..ce."8"JIIII.i;"&"Se'92.1.48/000i-10'	 ,

AV . PAULISTA, 2198 - 3 ANDAR	 01 • . " .i " .- 'CINTRA	 TEL -

	

..	 „.
•.,----CREDOR	 CGC/CPF	 .	 	,

NUTRICIA SA PRODS DIET E NUTRICS 	
.

	

33.034..782/00U-85	  i
R BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789 	 CONTA CORRENTE

05§78 sAa PAULO .	 SP	 (ma 0052.006741.8
	 _^_----,	,	 DOTA O	 ~Ru'	 PRAZO i

ORG.	 U/3.	 FUNÇACVPROOMBPR.	 PROJJATIV.	 ELJDESP.	 DIAS	 .	 INICIO DA VICIeNCAA ' 	 V

Wi3 i0 i3.75.427	 265/ 3120 3	 500000,00/	 .
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

004 – EMP. ESTIMATIVO	 ********************** _..--,	 -
DEMONSTRA O DE SALDOS	 OPERA O ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO	 VALOR C4	 TIPO	 NAMEN,

EMPENHO SALDO ANT. 	 500.000,00 EMPENHO	 60.90.036047.4 --....
VALOR CANCELADO	 :	 500.000,00	 .,	 .

i	 EMPENHO SALDO DIS. 	 .	 0,00	
. .

owsw.
• .	 .,

	

.	 .
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. . .	 _
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w.=
• .
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.	 11111

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	  .–

COD 56i – LEITE EM PO .	 •	 nn

.PORTARIA SF 1163/9i	 .	
M1~

,	
. .

, VALOR POR EXTENSO : QUINHENTOS . OIL CRUZEIROS 	
—...... ---,....– –

	 ' iffl

•	

	 •;-«,.	 ,r. ,... ...;!..,
.•

,

• ..	 I •	 -

o	
• 	

:• .

, .. 	 PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 	
. 1WHES	 VALOR C4	 MED	 VALOR C4	 1105	 VALOR C4
' BIL

jAN	 0,00 MAI	 0,00 SET	 ,	 0.00 	

FEV	 0,00 JUN	 0,00 OUT	 -
I, MAR	 0,00 JUL	 0,00 NOV	 • , ..	 000

ABR	 0,00 AGO	 0,00 DEZ	 QÁ9.0 	
DADOS DO PAGAMENTO 

'	 RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 N! DOCUMENTO	 VALOR C4

at

.	
.	 .-,.•1

11:'

	

.	 v.	 ,.

• r

• 4..	 . 
CHEQUE	 PAGO EM

NUMERO	 BANCO	
'	 -	 .. •

	

NO VALOR LIQUIDO DE C4 	 O. ..

DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO 	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

.	 •	
•	

.	 .	 t	 '
.	 	 	 ,

,

RESP. PELA CONTABILIDADE DA M°	 TITULAR DA UO	 .
./,.,i.,	 ..'r•

• . 

oo	 .11;(1"i,')
o
o 	

z OBSERVACOES.o	 ,. /
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o	 .	 ,,1 'lu g., '1	 .
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o 	 •	 .

..	 .
_
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• le

•

de ' iterl" I
Folha de informação n° 	 	 ;

d. o...processo 	nP. _349. off-	 »4D .,n4 	 -1'7 
.aalluin, de-	 t ..eiro

Amx. r' • da Saúde
SMS

S.M.S. - G 

Senhora Assessora

i

". Nada mais havendo a fazer no presente processo,
-

acreditamos que o mesmo esta em condico-es de ser arquivado.	 •
Encaminhamos portanto o presente processo para'

conhecimento de Vossa Senhoria e posterior envio ao arauivo junto
-
a DAF-4.

1 9 /05 /92:

,
—

WALTER LOPES-DE CARVALHO	 -
Catam 1

111$-SAL

*	

r.

D A F - 

Senhor Diretor,:

95.7 - Processo de pararnentz'

ARQUIVE-SE.

9 /05 /91

\C)

G	 `.7.:ENTE

op.!	. 	 ec reá r	 d.:
• ,§* 13. S.

,,f;	 • r•

0.134(:)•:'	 'ui	 1)4V0

,11	 i	 1	 1;

N „
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PROCESSO N.o
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N.	 	 4.9.0....111.,‘	 n••	

, • i' PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO	 ,,----
.,

SISTÉMA DE CON1R01 E F GE RE NCIAMF N70 DE PROCFSSOS	 5:,. ti	.	 _. 
ci

i
a. 5 4 -002.173-á ;* G?

;	 10.', CADASTRO DE PROCES$0	 ,,	 ,
_

-	 401 N.--.-------r-----.	 .,

	

'	 —	 _._	 rnIumÉ pu imtr3f..m,Apo 	 1,
.

'Z'	 O	 I. 11
C) ,Z1,1 -rl (411-ri et IrleFiSitstiODP1  itiel IGI OIARAINNEAGISi irielfn • I 14 19 t24 .1 i 1.  Lj.n
R	 , f

: , , : .' f Nu rn çot. f IIPO	 DF SIGNAÇÁ04.:OMPL. E ME NT C) .
,
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INT.:- DISTRITO DE SAÚDE DE GUAIANASES
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END.:- RUA CFNTRALINA, Ng 494 - GUAIANASES - CEP osuo

	

REF.:— PRocEsso DE PAGAMENTO À FORNECEDOR	 .
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'AO .-	 Solicitamos a constituição do processo de pagamento ao

FORNECEDOR mediante a autuação deste expediente.

A Seguir, devolver o presente a esta Unidade.

D • ...3 - GUMANASES ':. 	 .•

r...'=-Jeoto ENTRADA .
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Ncium - 	 DATA DE EMISSÃO.

	

EMPENHO *,	 54.000.230/92~78	 19106192
	 ...	

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

ps-t.:3 	 DISTRITO DE,AUDE DE GUAIANAZES
• CGC •••• 46392148/0036-40

RUA CENTRLINA 494 	
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09410 SUAIANAZES	 TEL --
LOCAL PARA ENTREGA : RUA CENTRALINA/494 GUAIANASEE.

---	 	 ----CREDOR	 •-•'‘•COC/CPF

NUTRICIA SA PRODS DIET E NUTRIC .	 33.031.782/0001-85
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	 •	 FOLHAS DE ANEXO	 ._
PROGRAINACW2 ISE ~UDU>	 _	 .

.	 ..	 rAuDA CA • *AU	 ~Ia 001	 iltá	 VI11.0ã CA
•

jAW	 0100 MA;)	 0,00 SEI	 50.00.0.000,00
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1111 
FEL
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r A .).-..e s-..n	 "á N • CIA NOTA IDE EMPENHO

NUMERO	 . N O

th 4~11	 .

	

ini r'i n t'--1 1 "-s i r"	 ''' J.' 	 7 r‘	 ;
O .	 . 0	 . n

• OF N T.F. C • C • Q DA uNc•..7.E C.ROAmE%-•P:A

.	 TELEFONEPREF.X3	 NOME	 .
NumERD	 I RAMAL. )

\ ,....	 ".'..": ... r. .	
..-)...":-..::-.... 2 7." C	 ") -1."	 '::.'..,,-........:..' 	 ""'.:'	 i ."':": 7 . ::•::' -.;_:: .	 .L . ; • . ...	 ....	 •
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	GAz)Os coé.4PLEmENTAAE5 GA PIC,.'.% DE 1 mPEN.-10

OROEm GuANT,0•0[ uNic•DE	 DESCPICAO	 P 1 E:20 L N n T ARIO	 vA.OR TOTAL

	

1 o-- -1.i.- co  .:: -a ...c.--.,,:.-:. --- -- - 	 	 ..._ ________

	

Fie. n2 0...b 	. 	DO PROC. 1-.,-...c-k.,..:....2; ..,..,,: :-... c	 ,....z.-.:	 .,....:....:-..i. ,..,...: •	 --

•:-.)--,:;,..- o	 N2	 54	 C' O ..: . . --.' '.--. .	 '52 * O l
I

ir, 1 r.r,-. 1 *7...-- + g r", +-1 -7	 ri • ").'"'
....,	 xs .-, ..,.,)	 • • • •
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27COCC•CC.,CC

	

'; ASC.:	 ......"
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110 . '•.---
I N.il ' ;Ird.0"7 ia R , ello Silvani ,..-	

A AS 1 - F • 515.865 6 01*1 n•i -1-,.,.-, ---, r21	 •	 :, n-:-n-! :_;_,.:". f- s 	 --.c,-.,-!:;,-.: ...	 OS - 53 - Gualanases - ARS . 5
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	 Vrdwriere è.-

	DA PENALIDADES: Pol.. iaie-x p;7u .;...o total ou parcial	 .
• de a'uste, a Administração pJoará aplicar ao éontra-

tado :

	

t-----)	 '	 01	 Advertencias

	

l....	 ,
02 Multa,10 \..-	 •
- 3 nobre o valor da compra para cada 15 ias de

atraso ou fração dassn periodo.
_ 5:'/t) da valor do mw.eria1 restante, c1 qualque hipó-

tese d3 inexncuçã3 parcial do ajuste s ou qualquer ,
irrgularidado.

	

_ 10é,6 sobre o valor total da demora. em c so de 	 •
rol cisão por inadimplência da fornecedora ot con-
tra ada.

•As onalidadea serão aplicadas sem prejuizo das
,

	

dom ia sansoes previstas na Lei 10.544/33.	 .
	 —............--. •

„ _

-..	 .	 . 	 . 
--.. • CrS

6:1j-caTA DA E MISSA°
..-.....2c.oce ,_::::c. c. *co ..,

Cns-f";;;-"ongsA dEL PELA E mrssAo	 -.----.---------\(;" Ta uLAR DA UNICAOE ° R OA mk N !AH"'	 . . . .\ / 2". - é ... AME .:.ON I A$3,1	 ..

• LONA ODETE G. BOEHM
Benadlto G. Pirelta	 .	 R.F. 578.509.001•

Contador CRC 158178	 Diretora do Distrito de e.u2 ; J . ; ;PO

RF. 532.025 9.05 Adm. Regional de • Saú 9 5
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. 425 KM 1	

NUTRÍCIA .... N. n2 _Ca_ -

	

.	 R9 3e.§2CARATINGA - MG
I. '..PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 4-111 	

Cri ã
t.031.782/0006-90	 .

", N2 ç4	 a o 9	 1	 ,.	 9,. : 7 si.), 	 ip	 :•
Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n 9 620 Acari	 -	

In ro: 134.5,18.978.0017

-	 -	 :Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro --R4 	 i 	 	 Telefone: (033) 321-3288 Telex;,33.2680—	 t	 I	 •

.	 _I%'-'	 n 1 : , 1	 V: .. .N

33-2680

I:14a :
Telefone: (021) 372-9898 - Telex: 21- ! i• -.: - •	

OPERAÇ.
? iri, 41%-. Ra, lo .1 va ilA DE TRANSPORTE:	 00.0V1d.r10 .

A	 i -	 I
Endereço Telegráfico: NUTRÍCIA - Rio de Janeiro - RJ	 s	 R.F• 15_855.6 I 

ATA DA EMISSÃO:	 11.08.92
•

NOTA FISCAL- FATURA 	 N.F./ ATURA/DUPLI • • 	 DUPLICATA 	 VENCIMENTO	 Para uso da Instituição Financeira
Notas Fiscais	 SÉRIE ÚNICA N9	VALOR CRI'	 N9 ORDEM 

. -mero	 Valor - CRS 	.
..	 .000973 . 46.635. 600,00 ::	 000973 ,I_ Jonfo. Contri ... . .	 -	 • • '	 .. -• ., •	 .

.. g 000973 46065.600 / 00	 VALOR DO	 PARA PAGAMENTO
.	

.
DESCONTO DE	 DESCONTO CR$	 ATÉ

CONDIÇÕES ESPECIAIS: Juros de 1% . A.M. + 37% A.M. Multa Contr.

	

.	 .
NOME DO SACADO, DS -53 -Distrito de Saúde de Guaianazes	 CODIGO 921
	 .

DENOM. DA CASA: 	 • ,.,,	 .
ENDEREÇO: Rua 'd entralina Ng 494 - Guaianazes .	 .
MUNICiP10: S .ét0 .T" aul o -,., CEP : 08410	 ESTADO S a0 PauloO

'	 END. P/ COBRANÇAf-C ir...n a .
,

'	 PRAÇA PAGAMENTáteina	 .
INSC. NO CGC(MF)N9: 46 R92.1í8/00;6 -40	 INSC. ESTADUAL N 9 T E -2:NTO

--

VALOR POR Quarenta e Seis 1i1h3es deiscentos e Trinta e Cindo "ii.fl

	

.	 EXTENSO	 seiscentos uruzeiros .*.*.*.*.''.*.*.*.*.*.*.*.*..*.*.*
0*.*.*.*1*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.*.,7,	

.

	

	 Reconheço(ernos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagarei(emos) a
NUTRiCIA S.A. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados.
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1,i, 	...., .. ENUTRICIA S/A - PRODUTOS	 CLASSIFICAÇÃO HSCAl.	 1 F11131.1TA-J(...," 	 ND-rA-Frsca—:- ----
01 • 1 90 1 . 9 0 . 0 30 2 A - PROD NOSSA FABRICAÇÃO.	 cr	

., . 	 lÁ

	

.	 ..r.,,	 .DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 02 - 0401.20.0000 B.PROD. NAC. AM. TERCEIROS	
FATURA

	

.	 .....	 ..

	

. .i .!: ENLJTRI c IA	
- 0RODOVIA MG 425 - KM 1 - CEP 35300 03 - 0401.30.0200

04	 402.21.0101 
C • PROD. ESTR. ADO TERCEIROS

	

D • PROD. ESTR. IMP. DIRETO	 > SÉRIE ÚNICA'
CARATINGA • EST. MINAS GERAIS 	 05 - 0402.21.0103

z Iffille~1~Mmieemeime~~~~iii~ TEL./FAX - (033) 321-3288	 06 - 0402.29.0102 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME-
,...	 07 - 0402.29.0103 1 . TRIB. ICMS/IPI ALIO ZERO	 RADAS POR PROCESSO
• NUTRÍCIA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 

TELEX - 33 2680	 08 • 0405,00.0100 2, : inT iocmicsmosAnPoi ;,ki I1.2 IZ,E, RO	 ELETRÔNICO DE DADOS EM
4 ISENTO ICMS/NAO TRIB

- 2	 CGC - 33.031.782/0006-90 	 09 • 0405.00.0200' 3 T."'	 REGIME ESPECIAL AFII

"..
1 O -	 5- OUSA ICMS/NAO TAIS. IPI 	

.."

. .	 . IPI

	

INSC. EST. - 134.518978.0017	 SR	 CARATINGA APD N? 003/92.
• â' ,...	 .A_	 . 
• ..4 "-CÓDIGO	 QUANTIDADE	 UNID.	 • DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 1P1 	  PREÇO UNITÁRIO	 PREÇO TOTAL,, 	 PRODuTO	 .	 °A,	 ./ Fins . FISCAL

.7

.	 ,

• t,'	 t,	 3,300,00	 KG. LEITE EM. POiNTEGRAL PC 500 BR	 Al 04. .
, ENS. METALIZADA CX 10 KG	 14,132,00	 46.635.600,00
,j;	 ..	 .	 ..
s.,

	

. :...'„	
..' I.5-(--) ---PR°C. ‘	 ã

s;	 PEDIDO NR 195:	 .	 1:14. n2 44........	 --
W	

,..,
›.	 ,\ EMPENHO 60.92.031466.8 •
3	

OBS NOTA FISCAL DE FATURAMENTO	 2	

*< d.-1 
el

.1 ...) '.. „. 9.) 4, . , (	 I	 2
a	 '•:	 INI	 5 4	 i , .,	 <

c5

	

ANTECIPADO ,SEM DESTAQUE DO ICMS 	 .	 1	 E

	

CONF. ARTIGO 830 DO DEC. 32.535 	 ----	 ..,_~...." .
é	 DE 18-02-9U	 A86.1	 van
g InalfrOnffir",ena	 z

0.	 • '''-'',0',í-	 -	 I

	

A.S	
F 515- 835 6 31 ã.	 •	 t	 - - 	o o§

t.,	 .. 1:i IP' J . ., ,. .	
DS • 5	 Guaianases
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Nr-	 .	 . . .g .
VALOR

ENUTRICIAM-O
V

DESTINATÁF110:DS-53-DISTRITO DE SAUDE DE GUAIANAZES 	

,	

46.635.600,00,TOTALCL

1!	 ..,2 ENDEREÇO: RUA CENTRAL1NA 494 GUAIANAZES	 ?	1--
,.. UT, N RICIA SA PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 .,a•	 1: VIA - DESTINATARIOz- MUNICÍPIO :SAO PAULO	 c E P: 08410 u F:SP
w >	33.031.762/0006-90	

t7) ENDJCOBRANÇA:RUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES 	 FORMULÁRIO
Z- INSC. EST.: 134.518978.0017
o RODOVIA MG 425 • KM 1 • CARATINGA - MG • CEP 35300 tÉ3I MUNICÍPIO:SAG PAULOffi TELJFAX 10331 3213288 • TLX 332680 	

C E P : 08410 U F : SP	 N? 0 0 1 0 4 8	 ..
_A.	 •	

2 	 CARACTEHISTICAS DOS VOLuNIES -Na .. comissAo Oh ‘1-VALOR BÁSIC011P1	 VALOR DO IPI	 BASE DE CALCLILO/ICMS AL2laTA	 • VALOR DO ICMS	 ICNIS JA INCLUiDO
rj. 	 mARCA	 ' NUNIEFIO	 PERMANENCIA	 NO PREÇO 
-.,.	 ....

. J	 NL, .IA	 592.272,12	 .-. 0,0	 0:50	 46.635.600,0C	 0,00	 0,00	 0,00

'2 	 >	 CONDIÇÃCID
.2., QUANTIDADE PESO LIQUIDO DATA DA EMISSÃO	 pAGA„NroE	 -V. CGC DO DEST NATARIO	 NSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF VDATA DA SAÍDA	 VENCIMENTO

2	 .
...	

cF/UNTRA330	 3300,0	 11/08/92	 CF/CONTRATO	 46.392.148/0036-40	 ISENTO	 SP	 11/08/92	 W..;51, 	 .
.., 	 >	2 • ESPÉCIE PESO BRUTO	 • NATUREZA DA OPERAÇAO 	 *V.-VENDEDOR	 N:.' NOSSO	 NP PEDIDO VoNe	 ..	 ..	 .

	

PEDIDO	 CLIENTE 	 ..,	 . , ,•	 . .

	

ca . 	„	 .	 . .	 ...	 ,..	 .	 ....	 .	 .. . .	 .

	

,	 4i	 ..	 .	 .	 ..	 .....,4,	 •;	 ..	 .

n
.-.1 CAIXAS-6,11 VENDAS DE PROL-, DO ESTABELEC.	 921	 000973	 .,.	 . .... ,..	 A_	 ,	 ,	 ..
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p - 

.	 1 :' VIA • UESTINATARIO
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SECRETAPJA kfUNICIPAL. DA $AÚDE 	

t	 -,.--_........_‘• uaz'
....	 ADMINISTRAÇÃO REGIONAL DE SAISDE - b	 L-------------------:"	 . '.	 ..	

ORDEM DE FORNECIMENTO	 ATA DE ft. P Na 1 Çf9-1-  " 3i4r '.

	

.	 .	 .
.	 0.F, NR_213.°519_____	 vt".Nci MEN 1' 0_95_ 4_2,2._ /_.93, -. '.
..	 6-4'.1-4-6-6-71. 3--N.E. NR. 

	

	 TELElFO	 815-1453 NE .•,
.	 EMNIEsA__NUTRiCIA JIA	 •	 .‘	 ..-
...	 .

1:.ti TEM	 OT.	 UN.P.IttV1".	 \,"Ak.—. 	 ____ . --. —,	 .	 -r	 I'	 • . "J'	 .
01	 680	 KG Leite:em pá . .	 !/.44,132,0. 
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9.60.760,00.	 .	 •	 .
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----LOCAL DA ENTREGA U ps-GuAIANAsics - R. Comandante Carlos Rhul, 189 Fone: t

Illt
. 	207..8132	 1
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71~11111111~~~~	
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3 F	 a, NUTRICIA S/A - PRODUTOS CLASSIF,CACAO FISCAL • --rrtrit	 -.NOT.O.S.ISCAL.-
• •	 O 1 - 1 90 1 . 90 , 0302 A . PROD. NOSSA FABRICAÇÃO.te	

.:1,1	 DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS • 02 - 0401.20.0000 B , PROD NAC. A00. TERCEIROS	
FATURA

	

. RODOVIA MG 425 - KM 1 - CEP 35300 	 03 - 0401.30.0200 c•PROD ESTR. ADO. lERCEIROS	 , SÉRIE ÚNICA• 04 - 0402.21.0 .101 o , pRoD EsTn Np DIRETO
CARATINGA • EST. MINAS GERAIS 05 • 0402.21.0103	 • 	

2 	 mereerrri TEL./FAX - (033) 321-3288	 06 0402.29.0102 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME.
.•	 07 - 0402.29.0103 t • TRIB ICMS/IPI ALIO. ZERO 	 RADAS POR PROCESSO

	NUTRICIA S.A. PROLUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 TELEX - 33 2680	 0 8, - 0405.00.0100 2. ISENTO ICMSOPI ALIO ZERO
 IR	

ELETRDNIDD DE DADOS EEM
.i	 CGC - 33.031.78210006-90	 N, 	 09 - 0405.00.0200 3

4
 : iTsREI NB ..,_ 10C PA, cS imNsiANOA To%., B, II

	

PI	

REGIME ESPECIAL AFII
INSC. EST. - 134.518978.0017	 ."1 O -	 5. SUSP. ICMS/NÃO TRIB 'PI 	 CARATINGA APD N°003/92.

. k r CÓDIGO	 QUANTIDADE	 UNID.	 .	 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS 	 ipi 	 CÓDIGO 	 PREÇO UNITÁRIO	 PREÇO TOTAL .' ,..,  PRODUTO	 % TIMO. FISCAL 

'Z.	 •

	

680 2 00	 KG. LEITE EM PO INTEGRAL PC 500 GR	 •	 Al 04	 •	
.

EMB. METALIZADA CX 10 KG	 14,132,00	 9,609.760300..
• -4:-	 ,

S'1	 .
'	 	 DO PROC. i7,1

'4'	 •	 ,*. t o. ng	 •
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â	

- -

	

-.- 9 -, .x o	
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1 §	 .
a	 -;	 \\ EMPENHO 60.92.031466,8	 ''-)"*.	
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À	
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,.,....	 .., 5	

o	 í (_ z
• W. OBS: NOTA FISCAL DE SIMPLES REMESSA 	

.
<...	

•	 _..:	 ' H	 --.	 1

,	

(-1.).,::-.	 •	 EMITIDA CONF. ME. PARA FATURAMENTO	 i	 ;.;,.....>,...e.; '''''	 ..	 ,	 	  .
..n	 ANTECIPADO NR 000973 SERIE UNICA	 . . ':".	 ...a'	 ..

DE 11-08-92 NO VALOR TOTAL DE	

<
- u....	 pv.-010,...--ct la "F' e
i 

	

S I '. .F. 515.”J 6.01.	 .zã	 o.....	 . CR$ 46.635A00,00	 Ecr
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o
§
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LOCAL DE ENTREGA: DS-53	 —. ... ..	 -	 .	 o

2
UBS GUAIANAZES (V.PRINCESA ISABEL) 	 :	 o

ã	 i	 g
m•-:	 RUA COMANDANTE CARLOS RAUL 189 	 1	 DS	 5	 Fe	 1 . 

...CILMánases.	 AR - 5
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)	 V.:

z
g	 Frete com cláusula C.I.F.	 .
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I	 °

0',10 '	 •
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Bi .:	
,	 .. _	

-.

	

i	 .

W	 ,	 •n• y
'ã ENUTRICIA

-

o DEsTINATÁRio:D5-53-DISTRITO DE SAUDE DE GUAIA: ZES
R

•	 VALOR	 '• '
• ''' • - :' ': 24W 13,000

R 	  •••X E NDEREÇO:RUA CENTRALINA 494 GUAI
',
FINAZES	

.

	

.	 :;	 j'

2	 I--.g NUNCA S.A. PRODUTOS DiETETCOS E NUTRICIONALS `ã M U N i c f p 1 o : SA0 PAULO	
,

	

C E P: 08410 u F :SP	 ,,	
1 VIA-

:::- CGC: 33.031.782/0006-90	 17) amicoaRANçA:RUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES	 .	 FORMULÁRIO
:1 INSC -T.: 134.518978.0017

. 1 RODO'.	 425 • KM 1 • CARATINGA -90-  CEP 35300 A	 I.i M U N I C P I O : R	 PO PAULO	 ',..,---- C E •., " 08410 u .F • :Ef'	 N? .0 010 50.....1
TEUFAX K63) 321 .3208 -11.X 3326E0	

..". • ...A-	 	 	 .• .=?... ..= nr wzr2JE -V-VALOR BÁSICO/IPI 	 VALOR DO IPI
.
 BASE DE CÁLCULONALTACMS ALTA	 VALOR DO !çms	 . leme,p1WÇVIDO .

.4.;.	 . ........................, . 	 .... .. - .	 ..	 .. .

2	 NUTRICIA	 •	 0 ,0( 	 EJ0,00 1 , 7.609.760,0( , 18,00 •	 , : . 1329'..756,80	 1.729.756,80

: QUANTIDADE PESO LIQUIDO >DATA DA EMISSÃO..\/"T • cProDált), TOE '. i‘rCGC DO DEST NATÁRIO, INSC: ,EST, IX) DESTINATÁRIO UF .."-DATA 'DA SAÍDA	 VENCIMENTO .-.
. .
..'S
7c	 68	 ,	 680,0	 11/08/92	 . .	 . 46.392.148/0036-40	 ISENTO	 . .:.	 SP	 11/08/92	 •	 -- ' : ',-•

	

e	 .,, •:;9-,,.,	 ,	 I .•.'1' •
s, 	 1'-,..	 .*•.	 A. ....5.-
-2. ESPÈCIE PESO 'BRUTO ' >	 NATUREZA DA OPERAÇÃO 	 "VENDEDOR	 N? NOSSO sJAPEDIDO 

	N, .,	 .	 .	 :	 ‘...	 .	 .	 , -, ,'	 :',.. ',.,	 ;.`t;-,•:','...-;:f•	 ''', T- '..";,-	 • -	 ','''''.;':•'
d CAIXAS	 -3 tn • C.99 , OUTR 5 SAIDASNAWESPECIFICADP	 921	 000975	 „ g t .;.:,.f ,,-,
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NOTA FISCAL FATUR 

	

N?	 0.015.

A
▪ TRANSPORTADOR: EMPRESA DE TRANSP. CARATINGA LTDA 	
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:'09,...,9::„.;:,
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• FELFEITURA DO MUNICÍPIO DE ' SÃO PAULO	 Mia . ..e	 de pr oe. •

,	 SECRETARIA. INNICIPAL ..D/4 SAIIDE 	 -	 1 eu 	 7.  ele to

ADMI4ISTRACX0 REGIONAL DE SACIDE ''''
......—, ORDEM DE FORNECIMENTO	 ATA De ft. P r4r4 19191 sms L

.	 0.F. N11_ 1+ 33/92 .......... 	 _ 	-.....-	 ...,	 VENCIMENTO 0>_ . ,, 0 9_, 	 92 ......,..____
;	 N.E. NR.1/466,8	 	  TELEFONE	 81.5"453- --....,. :
.	 EMPR.E5A_NU1FRICIA Sik '	 ......_	 ._ .........:..._	 ........: :,
!... • .	 •	 •	 ". •	 • WW.nn•••••~1~1.~.1~~4^~~~1.4...: Ve `,..

'.-.tITEM	 OT.	 LIN.	 	 _	 P. Utal". .	 vi, k..çllYlr........	___-- ,	 —
: 01	 480 KG	 Leite 'ema p	 Í1k.132,bO

r
• .

,	 .	 6078.360,00
.	 •	 .	 r1
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.
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..	 TOTAL	 : 6.783.360,00.	 .	 ..
.'	 . ,..„OCAL DA ENTREGA UBS.Juscelirto Kubstichek de Oi'veira- Av. Hutaro Kanai
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3 •P f"	 •	 , ENUTRICIA S/A - PRODUTOS	 CLASSII-ICAÇA0 FISCAL 

0 1 • 1 9 0 1.9 0.0 3 O 2 A • PROD NOSSA FABRICAÇÀO 	 FATURA.1;',..„	 - '.	 DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 02 - 0401.20.0000NUTRICIA RODOVIA MG 425 • KM 1 - CEP 35300 
O 4 • O 4 O 2.2 1.0 1 O 1

CARATINGA - EST. MINAS GERAIS 	 05 - O 4 O 2.2 1.0 1 O 3 

u PI100 NAC AUL) 11.110EIHuS
0 3 ' 0 4 0 1 - 3 0.0 2 0 0 C • PHOU MN. AU() I ElICCIHOS

0 . PHOD ESTA IMP. DIRETO	 > SÉRIE ÚNICA
- •
. reeirer.	

•	 -	 TEL./FAX - (033) 321-3288	 O 6 - O 4 O 2 . 2 9 . O 1 O 2 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME -
,",	 ,_	 •	 O 7 - O 4 O 2 . 2 9 . O 1 0 3 "HiB "Sfil'i Ali° n 'l° 	 RADAS POR PROCESSO

NUTRICIA S.A. PRODUTOS DIETETICOS E NUTRICIONAIS 
TELEX • 33 2680	 O 8 - O 4 O 5.0 0.0 1 O O 2 . ISENT0c1CMSIPI e &RO	 ELETRONICO DE DADOS EM

2	 CGC • 33.031.782/0006-90	 O 9 - O 4 O 5.0 0.0 2 O O	 .34:10%10=0Jiim	 REGIME ESPECIAL AFII
. ?.: ,	 A._ INSC. EST. - 134.518978.0017	 AI_ ° '	 b • SUSP ICM SUMO IAIU IPI ACARATINGA APO H!' 00:992.

.

	

	 ;:' /' CóDiG0	 QUANTIDADE	 UNID.	 . DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 ZI	 ;,á 	 PREÇO UNITÁRIO	 PREÇO TOTAL,-_,.  PRODuTO 

T.	 .	 .
r:	 480,00	 KG. LEITE EM POINTEGRAL PC,5Q9 GR:_	 Al 042

EMB. METALIZADA CX 10, KG- -	 14.132,00	 6.783.360,00,

,i,	 .. .- .	 ...................~~~~~~	 z,-.,

'----=	 PEDIDO NR 195'\\\\	
ã
:1--

	

. , .	 -	 .

	

z	

.

,	 '	 ^	
.

EMPENHO NR :60 92 0314'6 a 	 2,	 ()	 ' 7 "	 9 2 .8 () 7,	 •	 •	 0	 •	 ,.	 ..	 .	 ...	 •	 j	 ....:	 .%:'•	 O-

OBS: NOTA FISCAL DE,SIMPLES REMESSA 	 -	 •	 5, 	 	 Qz	
EMITIDA CONF. ' , NF DE FATURAMENTO	 --

.	 ANTECIPADO KR 000973 SERIE UNIOA . -	 ---.-J.	 ..
''	 '	 —	 réop(Por,"§	 DE 11-08-92.',NO VALOR TOTAL DE	 n.,- : - cilia P- •eilo SlIvcril	 .

- ,	 -	 CR$ 46.635.600,00	 , A:A.s 1 - . .F, 515.C:35.C.01	 2
§.	 , ,---	 • •	 o
g •'	 •	 LOCAL DEINTREGA: DS -53	 ' ,. DS • 53 - Gim" lanasea - ARS . 5' 	 o

!	 OBS PRESIDENTE JUSCELINO K. OLIVEIRA 	 ; : •,',,,'--	 -'	 (.-('
'	 •	 Z

--	 AV. HUTARO kANAI 286	 I=
'4' ' Frete com cláusula C. I.F.	 z

4''	 contorne a rti g o 1 6 3 cio	 CEP-09490 , FONE:207.7034	 ... --•	
o

''	 3 d	 04 07 81	 :i......	 .	 • ,..„•• .	 .	 ..	 _ ,

ã	 dec. nç 32.77	 e	 .	 •	 ,,»:•••	 ,\ ..._„.,	 ce,	 ,	 , .. •

3 ~mim..	
-...""'	 .i',;' '.. '	 -	 ‘.r.	 ,, ., -. .2._ ..,;,-,:	 •	 .-_,..	 ..	 •	 •

	 ,; 	 .	 • ____ 

§	 -v--,	 . .• ' ..'	 -	 -V1/ALOR . ''	 '	
.	 •.,

5 E NUTRICIA 2 DEsTINATARio : DS-53-DISTRITO DE SAUDE DE GUAIANAZES 	 : '.
Ec	

.
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	 ---•	

TELEFONE

	

NUMERO	 RAMAL

NUTRICIA S/A PRaDS DIET E NUTRIC . 	 816-3767.	 ..

f 	/
.	 IDENTIFICAÇA0 DA UNIDADE ORÇAMENTARIA

PREEIXO	 NOME	
t(7

261  

	 TELEFONE	

n

• NUMERO	 RAMAL

j)S-53	 DIRITO DE S. . E DE CrTT A T ANASPS	 907 9539	  .
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rolha de In.formação n.! .39 
,

d . P. . PF.4 PAS O. . 11". .5 4r.P.Q2...17	 	  em jj / 	 /  9°21  (a)

SENHOR DIRETOR DO DEPARTAMENTO DO TESOURO 	 A AS I •	 5

•
7:: 27556

A despesa, objeto do presente, foi devidamen-

513-:3.5e°1

te liquidada, estando em condições de ser paga pelo Departamento do Tesouro
TES, seguindo à contracapa as primeiras e segundas vias da NLPs:

NLP n 2	 VALOR

/	 CvdC1‘..43.r.‘oo,17,j

Outrossim, informamos que deverão ser obser
vados os seguintes itens:

1_1	 Reter ISS, conforme guia à contracapa.

1_1	 Reter Imposto sobre a Renda, conforme guia a contracapa..

Descontar multa contratual aplicada, conforme guia apensa a
contracapa.

II	 Outras retençoes, conforme guia a contracapa.

II/ 11 Apos o pagamento encaminhar para 	

1_1	 ApOs análise de AUD retornar a esta Unidade.

São Paulo, 0,1 deierio

(NOME DO RESPONSÁVEL PELA ÁREA CONTÁBIL)

'fatizaMarcos Aulikl' inaminr. s S

• Conta•or 1 _33439

D5 - 53 - unianases ARS .5
- C14 • MU
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92.096296. 2./SECRETARIA DAS FINANÇAS
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• 

> NOTA DE	 TA DE EMISSÃO

LIQUIDACAO E PAGAMENTO	 09/09/92
—1 

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

DS-53	 DISTRITO DE SAUDE DE GU IANAZES 	 etiV4
CGC 46g5924A/0036-40

RUA CENTRALINA 494	 08410	 GUAIANAZES	 TEL-

	 Ád
CREDOR	 CG ~ff'

NUTRICIA SA PRODS DIET E NUTRICS	 33.031.782/0001-85
R BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE

05078	 SAO PAULO	 SP	 7ve/ 033.0126. .130012507
DOTAÇÂO 	 uvoncdi	 PRAZO 

ORG.	 U.0	 FUNÇÃO/PROGJSURPR. 	 PROJJATiV.	 ELJOESP	 DIAS	 INICIO DA VIGÊNCIA

18 44	 13.75.427 ' 2651  3120 	 46.635.600,02 0365	 05/09/91
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 •	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

.000	 LIQUID. NORMAL	 MENSAL	 28/07/92 A 14/08/92 •
DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS	 OPERAÇ O ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO	 VALOR OS	 TIPO	 NUMERO

EMPENHO SALDO ANT	 146.102.820,55 JMPENHO	 60.92.031466.8
VALOR LIQUIDADO	 46.635.600,00 RESERVA 	 60.92.002294.2
EMPENHO SALDO DIS	 99.467.220,55

1110

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

• COD.561 - LEITE EMI7(
NF.0973	 •

•

VALOR POR EXTENSO :"QUARENTA E SEIS MILHOES, SEISCENTOS E TRINTA E CINCO
MIL E SEISCENTOS CRUZEIROS 	

. DATA PREV.PARA PGTO - 02/10/92 
PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 

MÊS	 VALOR - cre	 MÊS	 VALOR c,e	 LIES	 VALOR • Cri

•

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 N• DOCUMENTO	 VALOR - Cd

•

•

•

CHEQUE	 PAGO EM
NUMERO	 BANCO

NO VALOR LIQUIDO DE Cre

46.635.600,0
DEBITADO PELO VALOR BRUTO •„ CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

•

000 .-	 -	 *k 011	 011 
RESPONSAVEL PELA A'n-` . ABIL DA	 O. TI.r !:.Woélm

ivi: coe Á Sotar. I
00

át er I Ifa, °rd ellaillfinftcr>	 • tta •• R.P. 8$3 439
(I) - unlanasus . p. 	 66	 6 • *

•(?) TESOURO AUTORIZO -tGAMENTO pstAI1 I ge . m . 7y EBEDOR (ASSINATURA/RG)
C.) DE A.UA	 '	 f...s.:ocá

Cont — ' •
Sétas

..	 •

. •

•
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Banco do Estado	 de legjÊ
SILI-AVISO DE LANCAMENTO	 do Sio Paulo SA banetpa 

• NE S P A ( 00126) AS S EMBLE IA - 	NO LCTO 9731045872/000

-ledNTA CORRENTE	 DATA	 VALOR CR$
0126 -13-001250 -7	 02/10/92	 46.635.600,00C
CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A
PAGTO DA P.M.S.P. - PROCESSO 54.002.173/92-07

C.G.C. 33.031.782/0001-85
VALOR BRUTO	 RETENCOES:	 I.R.F	 0,00
46.635.600,00	 I.S.S	 0,00

MULTAS	 0,00
VALOR LIQUIDO .	 DESCONTOS	 0,00
46.635.600,00	 OUTRAS	 0,00

REMETENTE - PMSP -PAGAMENTO DE FORNECEDORES- .»	 NTRAL-
rel ,(11,...,••n•• •

NUTRICIA S A PROD DIET E NUTRIC 	 7?/e2:97
e...-ree.. •

R PREF SA LESSA 620 	 O.	 a,c,; 110/00

21530	 ACARI	 RIO DE JANEI' ll t. Q	 RJ

MB 05302-3 CGC 61.411.633	 F53021

• •••

•

•

•

•

• •

• ;
`1,
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o Processo	

n.
„  S-L. (SS).?/. i	 392,0 .- -- 

d	 de 19 	 , .02 /.. 10. .9.2 (a) 	

LÚCIA Tf tei a-

Of. Adm. Geral 1

• TES. G

À 	 S3 
Para prosseguimento.

•

1
TES. G.,	 02 /	 g /19 92 . 	 I
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.	 1
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4
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1

LÚCIA H. SOUZA
••¡O til 192

• .,-	
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TES. G	
1
;

I
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'' O (-7----------------	 ,
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í12 / 11 In
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,
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III	 DAP-4

ARQUIVE—SE. Processo de Pagamento.
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE:=ELME-~;-3,

	

niiij	 SUPERVISÃO GERAL DE ABASTECIMENTO - SEMAB-AB
W#

	

;411110 	 São Paulo. 03 de	 abril	 de 19 92

114s4::::---1.

Memorando N 2 0448/SEMAB-AB/CONT/92

111;3 '

' —'112 4-
44-u11- 7c -

SEMAB-G/ Autuaçao

Sr. Encarregado
ql o 01 LO PROCESSO

O 0 -r—T-8— , , i; e2 -3( O Ci 

'44 G

10.2131°

REF:- PROCESSO DE PAGAMENTO A FORNECEDOR

Solicito a constituição do processo de Pagamento a For-

necedor, mediante a autuação deste expediente.

A seguir, devolver o presente a esta Unidade.
•

•

Atenciosamente,

AIO	
)//'

/4?
RAF EL LARCHER FILHO
Contador Subst. CRC 68193

SEMAB'

•
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NUTRÍCIA s.a. E	 Rodovia MG 425 Km 1

CEP 35.300 - CARATINGA - MG	 1:‘»-klA 

N.
k2j 	 ° 13"'6 9IA. l0,-

PRODUTOS DIET£T1C0S E NUTRICIONAIS	 CGC: 33.031.78210006-90	 Aes.	 .	 A

Inscrição: 134.518.978.0017 	 REGINAID, .7P1 DOS n k! l0.5
Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n2 620 -.Acari	 Auxlf :r ; e Gabinete

Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2680Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro - RJ 	 Fi 150:181 2.11:0
NATUREZA DA OPERAÇÃO: Venda

.Telefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530 	 ;
VIA DE TRANSPORTE:	 Rodoviárie'

'	 Endereço Telegráfico: NUTRÍCIA- Rio de Janeiro - RJ	 DATA DA EMISSÃO: 	 28.03.92.	 ;	 ._../	 .
k	 ' Notas Fiscais	

NOTA FISCAL- FATURA - 	 N.F./FATURA/DLIPLICATA	 DUPLICATA	 VENCIMENTO	 Para uso da Instituição Financeira

SÉRIE ÚNICA N9	 VALOR CRS'	 N9 ORDEM

Número	 Valor - CRs
.	 5219	 93.511.000,00	 5219	 27.04.92	 .	 •

• .	 .1012568 93.511.000A0	 -	 -	 .	 '	 VALOR DO	 PARA PAGAMENTO	 .	
.•

.	 .,	 DESCONTO DE	 DESCONTO CR$	 ATÉ
.	 -

.	 CONDIÇÕES ESPECIAIS: juro s de 1% A e 15 0 4- 37% A.M.° Yhlta Contr..	 .
NOME DO SACADO, SEMAB-CAS-Coordenadoria de Aijmentação CÓDIGO 902 0356 00.	 -
DENOM. DA CASA: e Suprimento

• ENDEREÇO: liv. Tiradentes, n 2 1.497 - Ponte Pequena	 •

MUNICrP10: São Paulo - CEP:-01102	 ESTADO Sã° Paulo

END. P/ COBRANÇA: Acima
PRAÇA PAGAMENTO: A ci ma
INSC. NO CGC(MF)N9: 46.392.114/0001-725	 INSC. ESTADUAL N2 ISENTO

-.-	 VALOR POR Noventa e trgs milhSes-, quinhentos e onze mil cruzeiros
*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*	 .

EXTENSO *x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*

Reconheço(emos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagarei(emos) a
1VUTRICI4 SÃ. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados. cf.:riEm 28 / 014_92	 • Fl

DATA DO ACEITE	 ASSINATURA DO SACADO	 a*.
ANA PONTIZA POrE.Analenn	 i

• .	

• ).‘.\''

.	
: •	 --

e

,	 a e

1	 •/%1.
•



	

)0 T , Ir Or. -EsSO	 '.

,	 r
Rodovia MG 0111 - Km 1	 ..21..0.64. 96- VA.cA

1: ,..	 I>.< NurrRiciA	 Caratinga - Estado de Minas Gerais - CEP_ 35.309  Aes*— .._ _	
,.

-	 Imo A ID6 R • 44?-7-0'"'" A - J IJ

Natureza da Operação: 	 iVendev, =..6 •011/	 p 1J)::1: ir f ebinete 
NUTRICIAS.A.PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAS 	 .

[popE: Q033) 32 ,3.32(32 . num 53.2g(30	 Via de Transporte: . 	 ;Roduiriári.o	 tlug. ':< :12.1.00

Destinatário:_____SM13–uá–Çoordenadoria de Alimentaçao e Suprimenío:: . ',(.: cj:. 	  Cód. Cliente: . 035.6-0Q

Endereço:	 *Ay.,...nradentes n2 1•497 - Ponte_Requena ..._:____	 	 Vend.:  *  902 Q .. ..............
Município: 	 São Paulo	 . .	 	 Estado: Sao Paulo:.  Cep. 01.102 	Cond. Pgt° 30 ijit¡À 	

End.Cobrança ....leina 	. 	:•	 NOTA fISCAL SÉRIE ÚNICA
1. Via - Destinatário

Município: 	 / 	 -	  •

	

azcir."`""r":.--:	 .4,	 ep.'' '- ''	

•
DA PARA USO ATE 2312-92

,	 E-	 VALI
De tordo  no e rettlreb ?MO de MIM ,	 . 

... _
Cárligo	 QUANTIDADE /, Unid.	 DESCRIÇÃO DOS • */1,0D UTXD-S - -	 REÇOt UNITÁRIO I %1P11--Tc1~ ,	 PREÇO TOTAL i'	 Produto 	 .: --

, 11.000 v ini Leite em PO Intey 4 PC 1 ta

	

,	
.	 .	 .

.	
. ,

( 11- -4,4 '.---,-;•,..	 '	 Emb• ,Metalizada w: 2.0 KG	 98..501900.	 O Al -04	 93.511.000A0 1 .
...• 	 .s	

2
Conv. N2 ATA de :1'02 19/SW '	 .i:•

/	 . -	 : -2.-2'4 r7-1,.'2_ 9._ .4:4k-0. Empenho .n2 01433 : 3:1 . •	 L.S tj ..2v p•	 , 	 . -  .:,,,...1.: - ,
.	 I	 •::;fi .; ji; 44•4 	 ; -3 . 	 a r..	 .SZ11111i 0. Net.i.3 (2 Ift. AL!: 1.:. L.:.....3 I.'. S.: k I
'CaI	 ----.4r 	 kk. 	 Local de Entreg:.	

.0
r1.3	 Pi	 SOPeiliCA3 !ICE'. e!,. lt:Z!:',:: :.:=.:1 	 i

lrile ,	 ,d7-- - n ii.	 o",	 p	 , f.s - i i - q.rlt,A t'r;:/;-::3.t.. —.. t,., ;.:,,.,,	 •
, 992. .	 --w- : . Av. Zaki:Sachi . • 00

é	

.	 „g	 Ir.....2a itlfAI ...v.L.:\.: ,..2-Ç:.'..:: .^-. • Ciu.	 1	 ,,	 .
--...	 I	 Ir	 .. .

.	 '-:„ - ,. ;, : k • ,, , . \	 :t. Carandiru - • -SP -,....U,S, 	. _	 g-	
'. 79 mAR 1992	 '	

,
-4---, ,,	 	 (Perto do Terminal Rockee.-:. H 	 n---.-,.	 Fre.t) eoilk n ,;. .. 	: . c, I.F.	 .._ i ,._.	 .	 .- .

-enfim, ,-' - II!	 • , , ,zhai. _.,.. . --) do Tiete).	 i\
"	 dec. O	 .-4r g	 . ,w,91

,.------...
• Arffleemew	 •	 I,	 "te' ,, CAGLOW utz .;jr'..,-.-.-. I . ' •:." ‘._..' ..' :, . 

• .1, o. S.a. --14 ,..4 m. ,-, . ¥1 –::. e -1 •
...

Desp. Aces. p/ Conta	 Frete - Cr$ 	 Seguro - Cr$ 	 Total Cr$	 Total dos Produtos 	 Total do IPI 	 Valor Total da Nota Fiscal 

Ri NUTRICIA 13 CLIENTE	 93.511400,00	 _	
93.511.0009007J

u, 	 Marca	 Número	 Quantidade	 Espécie	 Peso Bruto 	 Peso Liquido	 O ICMS já incluido no peço 
d a'., E	 Valor Base para cálculo	 Aliq. %	 Valor do ICMS 

NiltrICia *	 14)0	 Caixas 11.910 11.000	 93.5114009.00 1 18 16.831.980 1 00 1> 	
Transportador Emp.ree  a de Tra.nsp.prtea Caratinga . Ltda,	  motorista  Ja..ir Teodoro Damaseeno 	 ,.

,	 Endereço_:...::..._..2xaça...0O314.eras  .N9  9.2  - C.arati.nga  -	 	 g	 MG ~e- .....k.,

	

I	 al ne

Placa do Veículo GICW 214 d 	 Município Clixtrting	 	 	 Estado 	 Minas Gerais 	 ,1:. é 31

Código de Classificação Fiscal	 Código de Tributação

01 • 1901.90.0302	 OS - 0402.21.0103	 09 - 0405.00.0200	 A - Produto nossa Fabricação 	 1 - Trib. ICMS/IPI alfq. zero	 5. Susp. ICMS/não trib. IPI	 J
• 02 - 0401.20.0000	 06 - 0402.29.0102	 10 •	 B - Prod. nac. adq. terceiros 	 2 - Isento ICMS/IPI aliq. zero

03 - 0401.30.0200	 07 - 0402.29.0103	 11 •	 C - Prod. estr. adq. terceiros	 3 - Trib. ICMS/não trib. IPI
04 - 0402.21.0101 ----	 08 - 0405.00.0100	 12 •	 D - Prod. estr. imp. direto 	 4 - Isento ICMS/não trib. IPI	 	

IN
.	 \

Data da Emissão C6C do Emitente Inc. Est. Emitente 1 U. F. rsc:	 CGC do Destinatário	 Imo. Est. do Destinatário 	 U. F.	 NOTA FISCAL	 n 	 .n,
.	 28/03/92  33031782/0006-90 134.518976.0017 1 MG 46.392.114/0001-25 	 ISENTO 	 SP 

SÉRIE ÚNICA	 kl
• ,

Nota Fiscal N.° Série	 Valor base do IPI	 Valor do IPI	 Valor base do ICMS	 Valor do ICM---S-1" Data da Sairia	 t

.	 s' 
•_
	 I .	 ,	 I 28/03/92

	 /21.-â 012568

GRÁFICA REKINTE LTDA. RUA CEL. PEDRO MARTINS. 2124 • CGC 111.417.125/00141 . DISC. cst iscusprumi - 2.5 TALÕES 257C7 MIN A 012.750 • AUTORIZAÇÃO N. 134413301 DA AP II DE CARATINGI. EM /23.1241 	.	 •• ;.
...•••'".---

-	 ill '' -. .	 •	 •'-	
.., .

-	 -



,
,	 PREFEITURA DO MUNICiP10 DE "iki • e e kilo 	

:Z

PRI) 1 . 8,4 s

SECRETARIA:	 %7	

II o. i

Le	 •	 -
P•	

e .1 % *  J. 	 92Á-lr,A.. 	
.	 - .	 . 2 	,. • e	 ' 9

UNIDADE REQUISITANTE: jai.-	
-±t(E5,........----........_	 GINAALuxi •	 • abateu

	

R*	 • 111.00
'

ORDEM DE FORNECIMENTO	 ATA DE R.P. 'R 	 /19  / c,/

O.F. NR.  
/2 2Y7/, .2-	 VENCIMENTO 	 /  O?  1	

N.E. NR. /tf 335 . 3	 •
TELEFONE

EMPRESA /k/e/772 c % g	 • "	
- ., ..

	 , 	
ITEM . 	QT	 UN ' 	

DISCRIMINAÇÃO	
DATA P.UN	 VALOR

PI. ZOo2) /d5 Aí peA ''	 3A,4 128)/p

,

•	

• -,	 ,

--,,

14

4	 .	
n 	 •
n.

	

..	

,.	 n ..	 4

,

n

ET,PTT 	//////////////1	

, •	 ,

	

' TOTAL	 1	 1 '	 1,
LOCAL DE ENTREGA  Al • ga - (C.;\  giE;))--7----- 1	 C-•,........)	

' " ri

1'
RESPONSÁVEL P IÁ, AUTORIZAÇÃO

.	
.

1

	

. lor 29//	
	 ,,

ASSIN ' RA CARIMBO
I

	 i

RESPONSÁVEL PELA SOLICITAÇÃO 	 RESPONSÁVEL QUE RECEBEU A LIGAÇÃO 1
POR TELEFONE	 . OU RETIRgy O.F.

NOME  1,7e°0 ri 
. FUNÇÃO 	

RG 	
ASSINATURA/CARIMBO	 DATA 	

DATA:	 / /	 HORA: 	 	 /
, 



•
.	 ..

wrigur .	 . Ltià N,' ,..) _00 PUC) i ..S .. 1). .

ha. s.*	
'' t7 I. /i (/' . . ?7 9 - q2 ›tá O...	 . i...

..
A tix illa o	 G.A3,.,..A.

ikct;	 2,012.1.0C

. S ANJOS
	 ),%2E:::----..•• GINÂItit) • .1

n

10 — D.O.M.; São Paulo, 37 (58), quarta-feira, 25 mar. 199

-

14-ATA DE RP N e 19/SMS/91-NUTRICIA S/A PRODS. DIETÉTICOS

1

NUTRICIONAIS -Leite em Po Intearal- Deferida parcialmente
a solicitação, com base em pesquiela de mercado:1t	 .

010.	 .	 . .
,.. -	 - ITEM	 PREÇO ANTERIOR/cri/asco PREÇO ATUAL/cri/saco

A	 7.081,00	 8.501,00
B	 6.870,00	 8.247,00	 .

15-ATA DE RP ti* 28/SEMAB/91-LIOTÉCNICA IND.-COM.1.TDA. -PO
para Refresco- Reconsiderada a solicitação, com base em

	

pesquisa de mercado: 	 .
ITEM PREÇO ANTERIOR/cri	 PREÇO ATUAL/cri
1	 2.194,00	 2.356,48
2	 2.313,00	 2.479,38 .

16-ATA DE RP N e 15/SENAB/91~~011 S/A IND .COM .ALIM .	 .
-Gelatina em PO- Deferida parcialmente a solicitaçÃo. com 	 .
base na variaçao do índice especifico FIPE, no período:
ITEM	 PREÇO ANTERIOR/cri 	 PREÇO ATUAL/cr$
1	 3.183,00	 3.678,00
2	 3.222,00	 3.723,00
3	 3.169,00	 ft, 3.662,00
4	 3.245,00	 3.750,00
s	 3.234,00	 3.737,00
6	 3.142,00	 3.631,00
7	 3.317,00	 3.833,00

010

.....

.	 , n

,

1

-

't

,

.2

.	 .
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, PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO 	 r	 -
E i. 4,	 0! " ..'5 e	 ,	 8 ,, 3 ,,,.AMSECRETARIA DAS FINANÇAS	 e_

, -----arw—cm— --,nor
- NormiE PROCESSO NUMERO

13.000.103/92-83 -	
DATA DE EMISSÃO

EMPENHO 17/03/9;

UNIDADE ORÇAMENTARIA

SEMAB-CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO
CGC - 55517270/0001-66

R HORACIO LAFER 590 :	 04530 ITAIM BEM	 TEL - 210-251
LOCAL PARA ENTREGA : 'AV ZACHI NARCHI 600 CARANDIRU/OUT 

vCREDOR	 •	 CGC4CPF

NUTRICIA SÁ PRODS DIET E NUTRICS _.,. 	 33.031.702/0001^85,- 
R BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789 	 CONTA CORRENTE

05078	 SAO PAULO	 SP	 	  	 033.0126. .13001.2507 
DOTAÇÃO 	 R Cl	 V	 PRAZO 

ORG,	 D1:,	 FUNGADIPROGAUGP11	 PROJÁADV	 ELJDESP.	 DIAS	 INICIO DA VIGENCIA

26 60 04.16.096	 4625 3120 3 	 955.935.000.00 0365  015 SEI- 2 
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO 	 PERIODO DE REALIZAÇÃO

004 - EMP. ESTIMATIVO - 	30 NFF	 *********************3.
DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS 	 OPERAÇ O ANTERIOR 

ESPECIFICAÇA0	 VALOR Cd	 TIPO	 NUMERO

	

r .	 DOTACAO SALDO ANT. . 75.794.890.715,00
RESERVA SALDO ANT.	 955.935.000.00	 RESERVA	 60.92.014372.
VALOR EMPENHADO	 955.935.000.00
DOTACAO SALDO DIS.	 75.794.890.715,00 FuLHA N.". .. _DO PRO i.S.:)

	

010	 RESERVA SALDO DIS.	 0.00
.,...

Aos. 	   

AKIJ.Y-:

Audi	 e Gatineto
^- 

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	 lie.! /7S ..1A11/.i.ift'

COD 561 - LEITE EM PO	 /	
.

000000LEITE EM LPO INTEG ATA 1.9/9 4. .. .	 .
•

VALOR POR EXTENSO : NOVECENTOS'E CINCOENTA E CINCO MILHOES, NOVECENTOS E
TRINTA E CINCO MIL CRUZEIROS- 	

.	 -

• .

INTEGRAM ESTA NOTA	 FOLHAS DE ANEXO 

	

......	 PROGRAmACAO DE LIQUIDAÇÃO 
,ms	 vmcmc4	 uts	 vm.oAcl	 mes	 ,.....

JAN	 0,00 MAI	 0,00 SET	 0,00
FEV	 • 0.00 JUN	 0.00 OUT	 0.004, 

MAR	 0.00 JUL	 0,00 NOV	 0,00
ABR	 955.935.000.00 AGO	 0,00 DEZ	 0,00 

DADOS DO PAGAMENTO 
'---	 RETENCAO .	 DESCRIG40	 VALOR C V

..	 ,

•
-

. •	 .

CHEQUE	 PAGO EM
NUMERO	 BANCO	 .

NO VALOR LIQUIDO DE Cl 	
I

	

.	
1

, DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO 1 DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇOF 	 1,
.	

.	 .	 .

4

	

.	
\

. RESP. PELA CONTABILIDADE DA . i%	 TITULAR DA U0
• .	 ,r __ 	 .ár	 .

	

,.-	 /..(0	 • 	 - /05-fr.' 	 	  dff	 -. 	Ia

	

. .,	 :r: - • LI L . d,' f. 1- R FIL HO	
..,-N, ""..(!: .--- ..- 	 - rira°.:--.

OBSER VACOES

	

c '',?	 wqntadoi, : • lr:	 ' cac	 .:-,,rvi.,,,r :".',.::•:.,

	

-	 o	 ..... -J.:, l'ort:..:..
—2:44..•,....... ,:::-:	 .

0 	 . .,,	 .1; ;	 •;	 .;
•

.	 .	 .

	

.	 •	 .••	 •	 •	 t..

	

.	 •	 •	 •
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„ ,	 E SÃO PAULO	 ,PREFEITURA DO MUNICÍPIO Dr	 I ii.f3 ,,_,.. .91,. 

	

,•••••• n•n•••••••• ,	 el......_.........
•• •	 . .Fis;. SECRETARIA DAS FINANÇAS . POLH N.". 21 .77.1771' I( OCESSO, 7 ...(9.,f, 6.,'  i(---r2A0', -----a----~--...	 ANEXO DA NOTA DE EMPENHO Abm.	 4 .	 	 DE 	

r" 	 iuziliar CY "'"L7	 	  .-
•

I	
.

CIJ	
12(0 	 J . 6V,3 	 03 N9 DA NOTA DE EMPENHO

	

E	
.

1

NÚMERO 

O cio 1 O 3 91 Oi 2 li3' c111111

	

IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 	

t	 014338.3 

\

i	 PREFIXO	 NOME	 •	 TELEFONE 

CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO "Iâb l93.00 82•b•47 ,'.	 ,

	

1	 \,	 ,/

	

F	
(35'	 DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO

ORDEM QUANTIDADE UNIDADE	 DESCRIÇÃO	 PREÇO UNITÁRIO	 VALOR TOTAL 

•

-:"
... 1 1991

	

I	 ATA R.P. ne 19/SMS/91.	 O b St.--

	

f	 .

01	 kg 1) LEITE EM Pó INTEGRAL,
1 (:)	 pára abastecimento das u 	 -

• nidades supridas por CA2L
A embalagem devera serem
saco alumlnizado conten-	 .

IPII:-. .

do 500g liquido do produ,- to, reembalados adqquadã
mente, de acordo com a T

	i.	
praxe do fabricante.,.-

	

.	
955.935.000,00

2) PRAZO DE ENTREGA: Conforme solicitação da Unidade'•.	 iRequisitante, não podendo ultrapassar a 20 dias corri.	 _._
1- dos do recebimento do pedido.
t '	 3) CONDIÇõESA DE PAGAMENTO: 30 dias corridos, a contart

	

4	 da data de entrega da Fatura .ou Nota F:scal -Fatura naÇ.

	

;	 Unidade Requisitante. _,

	

..	 ,

	

1	 • 4) . PENALIDADES: Recusa da firma em assinar o contrato

	

,..	 ou não retirar o instrumento equiva1ene no prazo es-

	

Ç)	 tabelecido: Multa de 10% sobre o valor do empenho.-.__
- • :- Multa por dia de atraso: 0,5V, por dia de atraso na,
•

entrega programada, conforme clausula quarta do ins -

	

.,	 trumento, a qual incidira sobre o valor da quantidade
que deveria ter sido entregue.;,

• --	1	 :- Multa por inexecuçao parcial do contrato: 10% sotre
t • o valor do pedido nao entregue.

	

k	 :- Multa por inexecuçao total do contrato: 20% sobre'
.	 o valor da Nota de Empenho....--- .

I
.	 :- Demais sanes previstas no título KV, Capítulo I

' da Lei Municipal n2 10.544/88. -

	

.	 ,._,
5_,LI_

07 DATA DA EMISSÃO
	 ,.	 Cr$

	

:	 .	 .	 •	 \955:935.00Q,00..)18.03.92	  i /

	

..	 .
• RESPONSÁVEL PELA E . 455,111111011 	tã TITULAR DA 'irl." • AvillinRIA	 41 EXAME CONTAS Il.

kMil	 rfif	 /	 •	 w;	 .. . •

	

i	 RAFAEL L . 'À - I- R FILHO
fr7./ cã	 •	

LUCI- SÁ LT,ES FRAN A PINT c,	
1

curador,	 o mim.	 Suz-ry: !''r »Cr; '..• A tmuteciment,

SF/CONT/657	 1 1 ta W(anca) • E(plECEDOR, 2* Via (Amarela) UNIDADC,:tINMENÃÃLR./IbÉV ha (Re(5).)1ROCESSO.

	

!	 , ,
i. ..	 . .	 .	

..	 . .	 .	 .

.	 .
.	

.
. .	 L	 n 	 .	 .

• „.	
..	 •	 .	 .	 .•	 . .. .	 .	

•	 .
•

•. . • • .*:''''' '''.....'." :: 4.......À.g..4.-...4'• ; ' -- fs,:o.'-•zki'h."-*Pt..',?..4:•;.i.A.,:ii;:•?.:.:. .... • '. : ":: :"'.:".:',..- .'



PREFEITURA DO MU.N. 11-Ci. 12. 10 .DE SÃO PAULO	 lics?	
o, I	 d 10

,F5Hz. SECRETARIA DAS FINANÇAS VOLW 1n1.1°,":4177..131 1) PROCESSO y

• 0:7-• • Lzãi‘W
ANEXO DA NOTA DE EMPENHO .k

	 4/11

	 .	 ,§ W'OS ANJOS 

111~4," ; t2,i(90 Ne DA NOTA DE EMPENHO -:s\

Nime 'ã o o • 1 o 3 AT 2 Dé  3	 I, 014338.3

• 

4	 IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 	 •

	

PREFIXO	 NOME	 TELEFONE
NÚMERO	 RAMAL

cAz	 COORDENADORIA DE ALIMENTAÇA0 E SUPRIMENTO 229.93.00 257j

DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO 

RDEM OUANTIDADE UNIDADE 	 •	 DESCRIÇÃO	 •	 PREÇO UNITÁRIO	 VALOR TOTAL 

• sE 1991cont....

5) VALIDADE DA ATA:— 05/09/91 a 04/09/92.

o•

,

•

•

•

•

•

•

•

•
•

-

•

.	 •

•

CrS07 DATA DA EMISSÃO
955.935.000,00 

	

:	 •	 •	 .

08 RESPONSÁVEL PELA EMISig	 •	 TITULAR D • . 1 	 -	 di EXAME CONTÁBL

ELI
/	 •,

FILFir	
Ltr A	 F • A AP	 , •

Z.;ontet... _	 ,f • o £4,1g
• :.	 Vcir"

• •  .4r

	

SP/DONT/657	 le Via (Branca),EORNECED,OR,..2Via (Amateia) UNIDADE .0AÇAMENTIÁRIA, 3* Via (Rosa) PROCESSO.

''sí, • •

	.	 •	 - 

•

.1 •	 1 ,	•

• • •
•••

•
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.	 Folie n.o	 á pros. 
r	 c-	 C..) A iCAN1antiMi, ...\	

.

PREFEITURA DO 11AUNICIPIO DE SÃO PAULO	 01  Nag

• '4-!-'''..	 SECRETARIA DAS FINANÇAS, .4.~...,,

111F‘41',%_	 j s ro 4 7 7 8 2 4,ogul,, 41140, PEDIDO DE 1 xi LIQUIDAÇÃO

E	 . 10 tz i 3 iqirrz'-r"-E--.......,...,	 NOTA DE 1 1 CANCELAMENro D LIQUIDAÇÃO
\,..	 ...,

(....,- 	 ..-....\
02 1 AD'M (311C.:)IVI-j.) t

o-4 1 N-1. /A NO IA Dl. I . MI 'I: NI 10	 (os I

	

‘,	 N,211\11CÁ i;)1/41 I IQ/I	 Uii IAOÃO	 '061	 1'0OCESSO

	

1 1 NU ,	
----:.--,

1.11A N."...J?... ...Do	 fYà 	 j -
6° .)	 2____.,	 _.0 1 1 i_  41 313  1 8_ . I 3)____ j_____I	  I. __1_1_1.._., `,.___ 	 44.001.786 92	 09 I

A ss. lb- --1:27  -/LIMB	 (,-,-;,--, 1 HISE5RICO

REGINALDO Mel' D3 ,...;.„..) .

------	 ~UI. ;ri G•bifft•
,p ioiç_i, \I A 1 T 1-1 5 1 2 1 1 1 9 1-1	 1	 1	 1	 1	 1	 1	 1 	 1	 1 	 1 	 1	 1	 I	 1	 1	 1 

(i-_-)9 VALOR DA LIQUIDAÇÃO/ CANCELAMEN ro .. '\ 10 
PERiODO DE REAL IZAÇÃO DESTA DESPESA	 --\	 ir 		INIC 	 \.IO DE VIGÉNCIA '..7 p

CO PRA.Z0	 •

CR$ 93.511.000,00 ""-----\,-..	 -I	 	 t3 19 12 1 13 p 10 i 3 192, 4;5 . 0 9 . 91 

"--\(.1 21 VALOR POR D(TENSO

..... ( . _ NQV_EN_TA_ _E TRÉSMILFIÕES,___QUINHENTOS__E,__ONZE-_MIL-CRUZE-I-ROS  -r"----

\.....	 .1

Ç VALOR LiQUIDO A PAGAR	 .	 14	 ----- \:„.....--- DATA PREVISTA P/ PAG 	 16

.........	 .	 ..../.."CR$ 93.511.000,00	
./ \._	 7 x,..2 1 9 O 1 4 9 2 4...	 .../

É	 .	 -•,/
III	 /- cocwo	 NUMERO DO 

RETENÇÕES	 \
-,,	

23	 PARA USO DA DIGffACA- O ....‘

TESOURO	 DOCUMENTO	 VALOR DA RETENÇÃO / CANCELAMENTO_	 __•----------."

.	 OS
ÍI-8 1	 I. R.

IMPOSTO
DE RENDA

19 ISS	 QS
Itv1POSTO

9.:/1.411E
SL I mcos	 .

201
,MULTAS	 .

...

211	
QS	 .

DESCONTOS

72	 OS	 .
OU II IAS

.	 FIEI LNÇC nCS
.	 \-..	  )............-'	 \,....	 i \.	 .../

(2-4 1 OBSERVAÇOES	 .	 •	 ....1

NS 5 7----	 .	 •.	 .
. 26.60

....-
NF . 012568 /'

\•••..	 ..	 •	 I
IDEN11EICACAO DO C III_ DOR 

NOME	 TELEFONE 

NÚMERQ	 RAMAL

NUTRICIA S/A PRODUTOS DIETETICOS E NUTRICIONAIS
\.....	 .----	 210.3147 --- 

661	 .	 IDENfIFICAÇA0 DA UNIDADE ORCAM E N FARIA 	 i 

PREFIXO	 NOME	 TELEFONE 

NÚMERO	 RAMAL
CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO‘.....

229.8361 ------	
6	 171 DATA DE EMISSÃO	 281 RESPONS PELA • "- nNT • DA U.O. , 291111ULAR DA UN DADI- O IC Aí -IkARIA	 301 EXAME CONTÁBIL	 ...\

i06.04.92
---,/ .1.-'-	 _

.......---. 
L--RAFA ' ARCHER PILHO LU A SALLES FRANÇA PINTO

.RRA	 Contador Sabat. CRC 44193	 Supervisor Geral de Abastecimento
...) l'uIari4 SEMA11 OP/90

SE/CONTA;65 1" VIA (BRANCA) PI IOCESSO PWARIELA) CONT.	
SEMAB -AL/CAS

.	 .

•
xt

`.n
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 	
Folha Os informação ri?  11C) 

calaraccAzQ no 44.001.786 -92*09	 08  /  04, 92  (a) 	

	

„	 Dl 5 ANO

at-0400.1-aug:111.24	 oate

Senhor Diretor do Departamento do Tesouro

A despesa, objeto do Presente, foi devidamente

liquidada, estando em condiçOes de ser paga pelo

Departamento do Tesouro - TES, seguindo à contraca

pa as primeiras e segundas vias das NLPs:

NLP n 2'	 valor

023952.6	 CR$ 93.511.000,00	
•

•

•

•
•

Outrossim, informamos que deverão ser observa-

dos os seguintes itens:

Ei reter 1SS, conforme guia à contracapa 	 •

1..-2 reter Imposto sobre a Renda, conforme guia à'

40	
contracapa	 •

14):

•

nwo, 	 1-11 descontar multa contratual aplicada, conforme

	

guia à,contracapa  
I 	 II ••

ap6s . :, 0 pagamento encaminhar para SO4AB=48 CONT

apOS'anàlise de AUD retornar a esta Unidade

•

Sao Paulo, 08 de	 abril	 de 1992

••

;

•

• ••

. • 1/.	 • • ..„
SEVER1N 4,1.; ES e S SAN 10$

Seção Técuica
• C. R. C. 128.734-SEMAB-AB1CAS

piDelegaçÃo Portaria SEMAB 66190
,	 .

•
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO

SECRETARIA DAS FINANÇAS
0  , .."7" le,V3A0

!NOTA DE • 	 irtiPROCESSO.NCIMERO_____ .. 	 14.	 I •E EMISSÃO

	

'it
• 	 LIQUIDACAO E PAGAMENTO 	 Á4 .f.MILWW6/.6'ri-09 	 07/04/92

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA c

SEMAB • CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO	 ••n1/4\ •

CGC - 555171.3n{0G85,-"i6
R HORACIO LAFER 590 .	 04538	 ITAIM BIBIG02	 TEL-210-2543

• 	
CREDOR	

• CGC/CPF

NUTR IC IA SÃ PRODE.3 DIET E NUTR ICS 1	 33.031 7 82 / 0 0 - 8 5 
R BR :MADEIRO GAVIÃO PEIXOTO 789 	 CONTA CORRENTE

05078	 SA0 PAULO	 SP	 '	 033 0526. .130012507 
DOTAÇÃO	 MMixicrt	 PRAZO 

ORG.	 L00	 FUNÇAO/PROGISUBPR.	 Pli0J /ATIV.	 ELTDESP.	 DIAS	 INICIO DA VIGÊNCIA

26 60	 04.16.096 	 4625 3120 3 	 93.511.000r00 0965 	 05/09/91 
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

000 - LIQUID. NORMAL	 30 NFF	 27/03/92 A 30/03/92
DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS	 OPERAÇ O ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO	 VALOR CTI	 TIPO	 NÚMERO

EMPENHO SALDO ANT	 -	 743.505.000700 EMPENHO	 60.92.014338.3
. VALOR LIQUIDADO	 93.511.000y00 RESERVA	 60.92.014372.3
EMPENHO SALDO DIS	 649.994.000r00

110
•

•

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	
•

COD.561 - LEITE EM PO
FAT

VALOR POR EXTENSO r. NOVENTA E TRES MILHOESF QUINHENTOS E ONZE MIL CRUZEI9
ROS

PROGRAMAÇÃO DE LIOUIDAÇAO 
MÊS	 VALOR CO	 MÊS	 VALOR CO	 tAES	 VALOR Cl

•

•

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO'	 Pé! DOCUMENTO	 VALOR Cl

•

•

CHEGUE	 PAGO EM
NÚMERO	 BANCO	 -" •

NO VALOR LIQUIDO DE CO

• •	 93.55.5..000y00• 
DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO. PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

0000	 •	 •	 •

co

•-•	 •

R E: C	 DOR--AS 3: NATt.JRA''. 	 RE:C	 1)0R—R (3

li 	 42AUTOR I Z • P AG AMENTA ,,.!sedriA
0	 ittiç	 ".	 v,,,p.ttamp.
0 	

•

.	 .



• Pele a.* de
&oco do Estado

"LI—AVISO DE LANCAMENTO	 de São Paulo SA bane-10	 ILSa	 	  111

.(00126) —ASSEM8LEIA	 ''	 NO.LCTO 9731014288/000
CONTA CORRENTE	 DATA	 VALOR CR$

	

0126-13-001250-7	 29/04/92	 93.511.000,00C
CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A
PAGTO DA P.M.S.P. — PROCESSO 44.001.786/92-09

C.G.C. 33.031.782/0001-85
VALOR BRUTO	 RETENCOES:	 I.R.F	 0,00

	

93.511.000,00	 I.S.S	 0,00

	

MULTAS	 0,00
VALOR LIQUIDO	 DESCONTOS	 0,00

	

93.511.000,00	 OUTRAS0,00

REMETENTE — PMSP — PAGAMENTO DE FORNECEDORES .00p0,.:7CENTr.
.	 •

NUTRICIA S A PROD D1ET E NUTRIC 	 44.0O1.786/92709	 -

R PREF SA LESSA 620 	 10/00
21530	 ACARI	 RIO DE\ A' I	 RJ

	 MIn1••n•=11•1n•n•••nnn

	

0S302-3 CGC 61.411.633	 F63021

n

•

•
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO áA 111 • v"

r' W 	 4 pv

Papel para informação, ubricado como fôlha n.° 	
nell•P•

o Processo	 n.° 	 ÇP2-	 o9  de 19 	 29 ABS/ 1952/ 

•
(a) 	

gim H. SOU'
CA, Adm. Geral 1

TES. G

Pra prosseguimento.

•

•

TES. • 	19G '' Q9 ABK a.`;
r

tirdi"A--147-uzA
Of. Adm. Gorei I

Tfc. G

o

.	 ,

,	 <

\‘1,*

4 •

1111

(/)

,f•	 •

•

•

•



•	 lie

j:12-e	
•	

LIO	 ól
-PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SA0 PAUlj

.	 Folha de informação 119 	

do Processo  nP 	 Q01.1-Á)-~  em 31°  / 	 /  (" •7-4  /

mILDPP rN 1‘ 011K
O. A.	 7.: 00

SEMAB.AB	 OS

Supervisão Geral de Abastecimento

Sra.'Supervisora

Tendo em vista a Portaria S.F. 741/91, de 12.07.91 e nada

mais a providenciar nesta Unidade, o presente poderá ser'

arquivado

/500f

"AIO

RAFAEL 
/

• % ER PILHO
/	 .

Contador S .st. CRC 68193

	

SEMAB	 •
•

•

DAF -4

• PROCESSO DOCUMENTAL Arquive-se

S.P., a9 /10 /92

•

•
•

S	 ,S	 t•iNTo

:••

 •

•

•

•

•

.	 •

,.•

•
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PREFEITURA DO MUNICíPIO DE SÃO PAULO

	

,,,•:,,	 ,,,,,
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO
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I;;	 SUPERVISÃO GERAL DE ABASTECIMENTO - SEMAB-AB

	

'	 .4:1 nn

	

:11	 .	 São Paulo, 13 de	 abril	 de 1992
-' n 414010 '

ffl
-	 -

Memorando N 2 0523 / SEMAB-AB/ CONT/ 9 2	 o 4.	 44-ka32ve	 te 15.

• A '	 k felits e.•
à. %Fr	

ta

14,
SEMAB-G/ iituaço	 -7 	 •

4 4 () O cai • 9,-irS	 ,
Sr. Encarregado	 ,Á.V•

REF:- PROCESSO DE PAGAMENTO A FORNECEDOR

Solicito a constituição do processo de Pagamento a For-

necedor, mediante-a autuação deste expediente.

A seguir, devolver o presente a esta Unidade.

A

•

Atenciosamente, .

•

SEVERINA 'ES DO";"--2SA TOS
Conta . r bafe .Seção Tecnica

C. R. C. 128.734-SEMAR-ARCAS
piDeiegação Portaria SEMAR 56190

•

•

q.. c.)(1.,.:

	

) 1 I:	
•	 .

) 	 '
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FOLHA	 O 

•
_______N	 _ .

	

a- -------.— ,	 _	 ---......—.........,---......—
• 	 ,—...—~	

-

NUTRÍCIA ....N .. 	
Rodovia MG 425 Km 1

CEP 35.300 - CARATINGA - MG 	 NUCL___D PRocEssn

9A 8.!-LIALB°O.:EB:DcU.IDOANR51:::41:54E.3:2-1N‘"""j:-TT00°:

.	 PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 	 CGC: 33.031.782/0006-90

. Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa n9 620 -.Acari	 •	 Inscrição: 134.518.978.0017

Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro -: RI •

	

	• . A. G. I -506.970.0.02' NATUREZA DA OPERAÇÃO: Vend4ElyTelefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 - CEP 21530• VIA DE TRANSPORTE:	 Rodoviarig-'
r - ,Sereço Telegráfico: NUTRÍCIA - Rio de Janeiro - RJ	 DATA DA EMISSÃO:

	

.	 .2 	 ,	 14.04.92/	 i 
N ta F 

.	 NOTA FISCAL- FATURA ,./ N.F./FATURA/DUPLJCATA 	 VENCIMENTO 7iscais	 /	 DUPLICATA	 . Para uso da Instituição Financeira

	

-	 "SÉRIE ANCA N2 j yl	 VALOR CRS'	 N9 ORDEM 	 ...
7

.	 Número	 Valor - CRS Z/I	 Z

5323 .-	 93.511.000,00 os	 5323 _.:-.---::. 14.05.92 • 	,,,, .	 .:,.,,, ,. ., ,...	 ,

• . --
.	 012792 93.511.000100 

DESCONTO DE	 '	 DESCONTO CR$	 .‘	 ATÉ

• -	 CONDIÇÕES ESPECIAIS: alr0 S de lf..A.M. -é 37% A.M. 'Multa Contr., 
NOME DO SACADO, SEMAB-CAS-Coordenadoria de Alimentação ene,__DIGO 902 0356 00.	 ..	 DENOM. DA CASA". Suprimento

•

EADEREÇO: Av.Tiradentestn21.497.-PontePecíuena	 •	
,

	

-	 ..

MUNICÍPÍO: São Paulo - CEP:- 01102 ESTADO São Paulo	 .
. EN.P.P/ COBRANÇk. Acima	

v, -	 • ,----PRAÇA PAGAMENTO: Acima, -	 .	 INSC. NO CGC(MF)N9: . 46.392.114/0001-25	 iNSC. ESTADUAL N9 ISENTO
..

VALOR POR Noventa e trgs milhes, quinhentos e onze mil cruzeiros- 
• *x*rxxxx*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x4x*x*x*x*x*x*:›14x*x*x*

• EXTENSO	 *x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*x*

	

.	 -
(	 .	 '	

Reconheço(enzos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagarei(emos) a
NUTRICIA SÃ. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem na praça, e vencimento acima indicados. -_

.777-
Á'	 •

_	 Em  14 1 04./...92.	 	 •	 • -, , Cl,• .	 DATA DO ACEITE	 _ASSINATURA DO SACADO	 t i
 • F ,•	

ANA PONTENI Porem:mann:,
fa,	 ;	 e
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jr: '4.' -'  r.	 TRI	 IA,	
Rodovia B9425 - Km 1	 r."----""1".WIPR	 I

:' Caratinga - Estado de Minai G tais --alk 3 ."5"b@té

	

	 e J. fx),&............._11•H'eAri--: o-/D2-

, - 1 . INJUTRICIASÀ.PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	
Natureza da Operação: 	 Velatia,r• "fi4.1	 	 ~WEF.Eff

	

”	 ;' ' 	 MIE: Q01533 329-32C30 a VELEX 33-2§ãO 	 Via de Transporte:	 RC)dj‘d-ttriÓ.' •":: \ ..".. ' pAijr.0 EDUARDO-1i,  P1NY 
U. A. U. I • K. r. Juo.9iu.v.02

.- Destinatário :  SEUB-45-"Coordenadoria de Alimentaçao e Suprimento 	 i`1":?9,::::1 (=>05d.ãRçAfínAggarpliftlaDy1RiTOS
,
'.	 Endereço:	 Av. Tirantes  nía 1.497 ... Ponte Pezuena	 -	 . .-'-,3-, 	 '.  venie':902 -:_c (04 i  ___.

.,...	 ..., ..:,	 '.i ^. ,---- c,à-nr..,	 ,_
Município: ..._.  SOO P i 	-	 ' - Estado: .S.aO P__83110	 CEP 01_10.02	 	 Cond.

I'
. End. Cobrança: Acima	 - .	 .	 1 '.	 - ---- --	 , - 	 Mil FISCAL SfRIE ONICA ,1

-	 	i .• .fi, 	2".r , ^ —	 -, 	 •	 ...1. Via -- Destinatário , 	 i. n

Município: ' 	
7 
/ 	 Estado:	 „, C7.-ituel , 2.:; ,,, .-+-- • , VÁLIDA PARA USO ,ATÉ 0304-93 ,

	

Dr orá os e ruslido - tOto de 21141.11 	 ,

	

- 	 f 

j, 3 . produto	 QUANTIDAy/ Unid.	 _ DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS	 PREÇO, NITÁR101%Ipi
CI

	

CÓDIGOS ---	 PREC .) Y-Cri'AL •---:,-,'"	 .\ 	 '- n

..11.003- __	 KG Peite em PO:antegra1 PC 1 KG 	 .	 ., , .-,. er 'ZI-::: .'\;., ,
	

/ iT

	

.---k.:: 	 _,

	

.	 - • '	 ,	 •	 ' '	 *	 t --	 '	 "' ' -"--- ' -- ' - '' 	 2722 e Metalizada--..CX . 10 -	 ': ---=	 -' - .	 I °o j: t' ,.' --,-?S343-1‘.000 (100''-g`-,:
I
..;	 :

apediedisdi fted9 al..0 :	 .....•. 1..e.-.g..rrc ,4...:.r,l____..- «doí) 
Ata-, de R. P. n2 '19/SNS/91	 wile/ALÉm P - :- ' "'.• 1 ,	 I\	 ,	 :- ,

balieliii-o' Ill2 60:92;0179914- 	Fabio	 —	 ',	 ..	 ., .	 1	 --	 I ss 	 -Y	 '.''

o	 i -4 A: R ','
Locar; de Entrega:	 -	 toá 	 .--.: - 4 :- . ,,.	 ,	 .,	 .
Av. Zaki_Nackii ? n2 . 600	 '	 11101 	 ' ' • -	 1' e . .44

-	
.1 ;	 , ,-.)

10araxidi t.rus ;-"-"S) .."-.02029 ',	 -	 4 7 ---: , - -__-._ :--:-:. _ ii ..,...', ...,-,- fr., .z-i 1,
,.-	 (Petoralo../..O.r4nal "Rodoviari o 	 - -	 ... ..,-- ....

Frete com cláusula C.I.F. do -, Tilate).4' A 9 i It 3	 : 1	 '	 (41-MOIZPHDI .E.2t ai n -m.X Cã V"Jri. DO OEPD.C.1 - DODDX) 4:::,;;; :
• 	 conf me artigo 163  do	 .i': -.Y3 4 - e'r;•,, .	 t	 .

dec. n2t 32.773 de 04.07.91	 3::	 s	 A	 i--.--''.
.-...-.	 ,./--.

••••	 tf 1-30 . 0í.jráltl f t' l i.,. 	
,,

.1

, 	 	 ,

Desp. Aces. p/ Conta	 Frete - Cr$ 	 Seguro t- -Cr$	 • Total - tr$ .	 Total dos Produtos	 Total do IPI 	 Valor Total da Not Fiscal

.	 ....-1-:.--.------1_	 '' •	 , ,
NUTRICIA Ej CLIENTE	 -	 1---"....--r.--. '''-----;-----....--s.2i-!' 	-93.511.000-00	 . _

.-:

0	 ;90Marca 	 Número 	 Quantidade	 Espécie 	 Peso Bruto 	 Peso Liqu'•0 	 o ICMS já 194111 	preço511 e °C)C)C"

	

¡ 	g''''	 )'.
-	 o, E	 1	 Valor bom para cálculoAllá• %	 Valor do ICMS 

'
liutricia	 ..... -	 1:100 ':-:4 -Ce.ixas 12.040-- 11:000	 93.511.0000)0 '. ..	 18 - 16 .831:4809'16.-	 -5 

	

Transportador  Empresa de Transportes Caratinga Ltda 	 Motorista  SebaStiao Il. 0--ç7o7,---ra,  .
Endereço 	 LI3rag.a_..C.alsIger.as....N_2 ..92. -á Cara,tinga: -  KG	

= Placa do Yeifirlo- 	1L-.::—_4830; --__

	

 ."------MiCip-io,;..; Caratianz 	 	 	 Estido - ritinas.,;de-	 ,,	 I '---C6digo de Classificação Fiscal --‘ — --" 	 -. 	 Código de Tributação	 ,	 l.:,i. =,	 lip a

01 - 190190.0302	 05 - 0402.21.0103	 09 .. 0405 00 0200'	 A- Produto nossa Fabricação	 1 - Trib. 1CMS/IPI alfq. zero 	 5 .- Sudo. ICMS/não tri ' PI 	 Ç •À	 --3	 -1	 ‘... ,-- 02 -.0401,20.0000 :: 06 . 0402.29.0102 ' 10 	 ;	 B - Prod. nac. adq. terceiros — 2 - isento ICMS/IPI aliq. zero	 !:: - ,
.."•'	 ' 03 - 0401:30.0200 - 07 L4)402.29.0103 r;- '11 J .) .	 I :	 c - Prod estr.. adq. terceiros	 3' - Trib. ICMS/não trib. IPI 	 ' ., ,_ '':- :j, ' ,	 1;,'-'-,_ - • : '. ': -- i pç

04 - 0402.21.0101	 08 - 0405.00.0100	 12 -	 t	 D - Prod. estr. imp. direto	 4 - Isento ICMS/não trib. IPI 	 .	 -

.., . Data da EMissãO-s :LIC 'dei Emitente Insc. Est. Emitente' 1-1.F. e 	I ' CGC do Destinatário	 „. Insc. -Est. do Destinatário"; ;- =	 U. F.1 NOTA F1 1 	 AL IN)&.
'-;- - ..34/404/92  338317182/0006-901 134.518978.0017 MG ,, 	 46:3920114/0001-25	 - __I 5 .3 N T .0.:-_::,, 	 :R 1 SERIEL1, 1 .....

-	 -	 !

- - ,	 Nota Fiscsá ,N0 1., Série '-; 5 Valo base do IPI	 v..; Valor .do 112 1	 I	 Valor base do 1CMS , I .	 Valor do ICMS - s, 1 z . Data da Salda 1p 

	

._	 1 i	 . , .,_, .	 1 14/04/9gi	 3n11 .0127' I : , -_„	 r

GRÁFICA REI9NTEt.Tok SUA ca. mero re'sniss. 212.1 . esc ts 417.120,90 41 • IML est nueuraesi • II nau 13X7 ilL711_ A 113.111 . AUTONZA00 A. tarmszt/n DA ar o Os casarias* EM 1114141_ ,,, 	 It.\
•„



...	

,

•, • /

	

SECRETARIA: 625Ds /	 POLUA /V d '. DO PROCESSO
• ., •	 ...e-	 I 0 O ‘2. O 3 — 5 á. i`O
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MI _____ ___......,..neeeeieemeieee.
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RESPONSAVEL PEL,,.j U7ORIZAÇAO ,

_
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ASS I NÃ'POit9VNARI.MDO	 _. -	 •	 :. .
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RESPQNSAVEL PELA SOLICITAÇÃO	 RESPONSÁVEL QUE RECEBEU A LICAÇÃO,,,,,,
.--r-,-	 .	 --

	

POR TELEFONE	 OU RETIROO A 0.F..,

.	 .	 .	
NOME 	 	

• /	 ç .
• FUNÇA0 	 /V •-(..../ à< n--- ';`-'	 ' -	 '	 ''''
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din rec.
k Falis a.*

de 1

	

'	 N'  •5—D—Ó, P.—ROCE...1.75~10
, 01/3 -3021`0,4

_o EDUARDO PINT6
• O. A. G. 1 - R. F. 506.970.0.02

• • SEMAB-AB/C0b1T/AL1DAENTOb

10 — D.O.M•.• São Paulo, 37 (58), quarta-feira, 25 mar. 1992

•

•

•
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	 14 -ATA.DE RP NI 19/6MS/91 -NUTRICIA S/A PROSS. DIETÉTICOS
NUTRICIONAIS -Leite em Po Integral- Deferida parcialmente

ç

a solicitagio, com.base em pesquisa de mercado:

ITEM PREÇO-ANTERIOR/cri/saco ''"PRIÇO.ATUAL/crt/aaco
• 708100- • •

	

	 • • " '—"8.50100•8 . 	 '6.870,00	 -
15-ATA DE RP N D 28/sEmAB/91 -LIOTÉCNICA.IND.-CON.LTDA. -Po

• para Refresco- Reconsiderada a solicitacio.' com base em
pesquisa de mercado: 	 .	 •
ITEM 'PREÇO ANTERIOR/cri	 PREÇO ATUAL/crS •
1 '	 2.194,00	 " 2.356,48 ,
2	 2.313,00	 2.479.381	 ''

16-ATA DE RP N 8 15/SDIA8/91-mmumpitAL ' S/A IND.COM .ALIN.
-Gelatina em Pé- Defiírida parcialmente a aolicitapao com
bane na variacao do indico especifico FIPE, no perio40:

	

PREÇO ANTERIOR/cr$ 	 PREÇO ATUAL/cri.
1	 3.183,00	 •	 3.678,00	 .2	 3.222,00 •	 3.723,00
3 •	 3.169,00	 .3.662,00

3.245,00'	 •	 3.750,00
3.234,00	 3.737,00

6'	 3.142,00	 3.631,00	 •

• •	 • 3.317,00	 3.833,00
•• •

•

•

•

•

•

•

•

• „

•

•

•

•
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„,...-0.—A—Cz...L.2., F. 5(16.970.0.02

	

r	 walet3-AB/CONT/ALIMENT(55
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO . 	

/*C.:: ,v) . .:,.)) O A .:' ,
4.,,,...-4

.t SECRETARIA DAS FINANÇAS	
-...,..	 60.92.01799f.4

OiA EMISSAO 
,Nouu

(

~11/4
	 /

13.000.157/92-02
PROCESSO NUMERO

	

.	  

DATA DE EMISSÃO

EMPENHO 02/04/92

' UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

SEMAG -CAS COORDENADORIA DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO
CGC - 55517270/0001-66

R HORACIO LAFER 590-	04538 ITAIM BIBI	 TEL - 210-254 .
LOCAL PARA ENTREGA VAV ZACHI NARCHI 600 CARANDIRU/OUT >

CREDOR	 .V.----CGC/CPF

NUTRICIA SA PRODS DIET E NUTRICS 	 33.031.782/0001-85 
R BRIGADEIRO GAVIAO .;PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE

05070	 SAO PAULO /...	 SP	 033.0126. .130012507 	 A.
DOTA O	 •	 Ne VALOR CM	 PRAZO

oaa	 Lao	 FUNOOIPRODIJEURPPL	 PROJATIM	 EIJOESP.	 DIAS

26 60 04.16.096 	 4625 3120 	 1.275.150.000 00 0361MM
TIPO	 , -	 ,	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

004 - EMP. ESTIMATIVO	 30 NFF	 **********************

	

411
. 

	

	 DEMONSTRA O DE SALDOS	 OPERA O ANTERIOR 

	

k,	 ESPEC/FICAÇÃO	 VALOR Cd	 TIPO	 NUMERO

.,...	 •	 .	 .

DOTACAO SALDO ANT. -69.144.157.790,00 	
.

RESERVA SALDO ANT. '..; 1.275.150.000,00 	 RESERVA	 60.92.017780.6.,.••
VALOR EMPENHADO	 f-* 1.275.150.000,00
DOTACAO SALDO DIS.	 69.144.157.790,00

• RESERVA SALDO DIS. 	 0,00	 •	 ,
_.,	 .

1	

.	 .

	

.,,	

.

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	 .

COD 561. - LEITE EM PO 	 .
000000LEITE PO INTEG ATA 19/9118/91

VALOR POR EXTENSO si UM BILHA°, DUZENTOS E SETENTA E CINCO MILHOES, CENT.
E CINCOENTA MIL CRUZEIROS 	

	

40	 ,	 ,
INTEGRAM ESTA NOTA	 FOLHAS DE ANEXO 

• PROGRAMAÇLO DE LIQUIDAÇÃO 
• NES	 VALOR Cd	 MES	 VALOR Cl	 MED	 VALOR C4	 .

.	 ,

JAN	 0,00 MAI	 1.275.150.000,00 SET	 0,00

FEV	 0,00 JUN	 0,00 OUT	 •	 0,00
MAR	 0,00 JUL	 0,00 NOV	 0,00

5,ABR	 0,00 AGO	 0.00 24,, 	 '	 0,00 

	

DADOS DO PAGAMENTO 	 .	
RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 NP DOCUMENTO	 VALOR Cd

,

,
,

.	 .

.	 ,

CHEQUE	 PAGO EM
NUMERO

,	 DEBITADO PELO VALOR BRUTO

.

 BANCO

NO VALOR LIQUIDO DE CA

.	 .

• 

CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALEIEWOUIDO CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

-

.	

,......

	

,	 .	 (

	

'	 RESP. PELA CONTABILIDADE 'A UO	 TITULAR DA UO	 /	 .

	

to
	 i 1 	 	

..*".- irIeidir 	 /

.././.41/4.../ ,,, 4, . .4; ..

	

i•-• --	 ..,..._	 ..., ..../	 ,i,..,rik,	 r	 LUCIA SALLES FRANÇA PINTO
(5 OBSERVACOES i.. “ tme,,, /a WW159..,
C.)

	

II.-	 :IÍRNIAá	 ',	 rSZZILCIIIIG;01.21:4=116:79%

* " ''' • • .	 SEMAII-A13/CAS 
.	 .	 .,	 .



•:,,:z,,.;.,i.,',•‘;;. ..,,,.:;.,),,,,••:.:,Ï;;;;., ,,,....,„•,.i::::i.,(4,0,,:m,;;;p4ffi.),,kr'008;.,.74;its.:•;?0:4.•;,',:éi;i15.5.i.i.w.,,,,,,,,,,r,e,;;;;,;,•;=,;;:45~,..;.:;,;,4•,,.;::;;;;.:":gin0,5Zii>.;‘u,k.M.ja,i4"V,WiÁ. ,...;•,::j.,•:-..,....,;..,..::,',:-.....,' .„ ',,;72,.::' ':.....‘'.....19.,,r.:5.:';',.1.:,••;.?"...V„,i';:iis':;'.:.',n..l.,...:,5 k;, :;- ,.,, ..:;', . •	 , ." ..w• .4, .	 ... s	 .	 .,:,::.. ,.... '.. '';,' . 	 .. '''... ,,i,.,?:::..:,,;:;1',..,,.; .•,:,,.',,.. : ,,..., : • ,-, r,,,,,,,,:;.,,,;ti	 •
,,V,',-.,t'l;1?W'''.V-i-'41Ii'L'.',"..NZki''''"ISÉ:t..1•1:d.'W'''.4.1"il,li'l4;:iá4S~ 	 •‘›Lca.3,"' n• 'sy: ".. 'v•i;e5.-14-'i-,,w •-•,,,,,•"';,.,c„,..,. Ak,P.,;,;'':`1.,:;',44411.iget,,,', .,,,,,;; :,t-, ••• ,.	 ,	,, :Z/..;.; ;“».,;,. :' ?'.•,;: •7e;.•1!, "Á ; 4:, f.:(.; :,. .e, :,•,:;:5.:'-z:l•-.1, ;f:;,;,;:..; ,;', • '.,,•:,;	 .14 ',', Ing4.' 44:4 .'• ''	 ..':":". "fl:s : Fr eu; ., y	 .: -	 . "' " ... . rt -.	 --..,--..r.".: .,..'''':'

,:a.

v.:',:•,:.....4,1.,..,:e	 ' -Arr .	 .	da . ' - ''	 : '• ' 4', Q 	 PO - P.PW-I'''''').	 1%:';':,...	
.. 4...),i'•'‘Ot ''''' •••••,'.

4. ..7.b..° -2.° 9._;:l___..............----
...-:.,,,,,:il.::n ..`,..-,!..%1",`":- • : .....,..,,ti.,,W.;?:Ztin'',Z ':"....:',.;ÁA::',...:-..;,,r, :.• n '.C...".''‘ '	 :' - .f.. ‘ • ST".

	

L . ,,,,,,,-:,....„-:=,,,,r7 —,-. Au. n-•,, -..... -	 ...:.7d,::,,,.
• ..n...21	 .'

	

, 	 ..

'-"---7 • ULO EDUARDO P. PINTC)
OA

	

ge git, ln I	 uma :LIS, / CONT/ALIMENTOS 	.
-' r .:,, i: PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO	 ,	 01 FOLHA

	

5	 III

	

SECRETARIA DAS FINANÇAS	 • .
,

	

,	 • , •'

	

ANEXO DA NOTA DE EMPENHO .. 	 01	 DE 	 02f

/.	
,	 .\

02 I	 PROCESSO	 • 	 03 N2 DA NOTA DE EMPENHO 	 •	 ,-

	

.	 _ *.NÚMERN"	 •	 ' ANO	 DC	 1

	

,	 \...017991.4"

41
PREFIXO

	

NOME	 TELEFONE 
. - •r	

IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

NÚMERO

	

RAMAL

	 .\

, 	 CAS COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO 229.93.00,2E.)

C	 •
,

	 .. 1	 •

15.1	 •	 DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO
	 .\

	

ORDEM QUANTIDADE UNIDADE	 DESCRIÇÃO	 PREÇO UNITÁRIO	 VALOR TOTAL 

'\._-,' ••	
•	

.

	

° 5 SET 1991	 ,
,..	 .

ATA R.P. Ng 119/51(5/91
/

S/91 /

...
• 01	 Kg. 1) LEITE EM Pó INTEGRAL;

para abastecimento das U
nidades supridas por CA.	 -
O produto devera ser re- . 	• 	 •,	 •
sultante da retirada em'
condições apropriada9 de'

...	 quase totalidade da agua
da constituiço do leite,	 .contendo no mínimo 26% de•

• gordura l-apr9sentando solubili	 •

lubilidade minima de 90%;	 •	 ,..
na reconstituição e no ma

• ximo 3% de umidade, isen= .
•

..1,0	
to de conservanteá e ant1
tioxidantes./	 _ 1.275.150.000,'	 -,
2) EMBALAGEM:- A embalagen do produto evera ser saco .	.
aluminizado contendo 1 kg 'do produto, reembalados 4
adequadamente, de acordo com a praxe d p fabricahte. .	 .• ..,,	 ..i 3) PRAZO DE ENTREGA:- Conforme solicitação da Unidade	 .

• Requisitante, não podendo ultrapassar 20 dias corri -
dos do recebimento do mesno./. 
4) CONDIÇÕES DE PAGAMENTO:- 30 dias corridos, contados . . ..
da 'dal:a da entrega da Fatura ou Nota Fiscal Satura e 	 .
xerocopia da Nota de Empenho e respectivo Anexo na Uni	 '.

• dade Requisitante., -
• ;

	

.,.' 5) PENALIDADES:- 	 1-..' a) Recusa dá firma em ass:mar o Contrato ou não reti - 	 :2.:

	

a. Wião418	 0epleA 5€~e0late no prazo a eisatdaljealetcidoo :10% 

•

	

entrega programada, conformg Clausula quarta deste • 	 ..

	

instrumento a • : incidira sobre O valor da • ti 	 ft,

6 08
"'r

DATA DA EMISSÃO	 ,	 Cr$	

•!:;!
,

, 

	

e	 4.1,	 •	 d	 1	
'. . ,	 .

	

../.; 41( Af ___ i •	
-1----2-75-Ise-eee-1e	 de,	 •	 ir	 ^,

CG 08 RESPONSÁVEL P 4r., 4" O	 ,..,,	 tá TITuLAR ,, 0 1111Xii
/

 FI
/

Ç . rtlirWrej EXAME CONTABL	
4

----- 	 ',..	 IR'•

	

..	

i',

	

LU s+ 'n	 FRANÇA PIN O r	 . -'s

• pAri gliirC.HER 	 .' '',.',"- .. ..	 sur*RA	 pe.%1;wr ("', ,,rti1 c/e Abastecimento	 1
•. . -..:$'

	

"" • • :. $•b•L Ca0110W'ir,; ;:• -,	 15/De1egado Portaria SEMAR 66/90 	1 	 4'.•

.	 ..	 MIMAS	 .• i	
SEMABI/CAS../

4•

	

SF/CONT/657	 VI VI& (Branca) FORNF-9E9Oli, 2* Via (Amarela) UNIDADE ORÇAMENTARIA, 3* Via (Rosai PHOGESI30,, .	 :./
:



	
.	 .• •	 •	 .	 .,

.	 .	 ,	 .	 .•.....:

	

i'v • '. .	 • N' 46 f.„p5) PROCF2, *

	

"	 ‘. hão G.* 44 ,s.
.a'

 .., i*tilt», 40 9.?...., a 7/2 .-	 .- . .	 •	 .

-. IL.	 n--41.4ark Usa.-

	

.	 .
DO PPAU . 0 EDUARDO PINTO

	

_......--___.... 	 „

.....-- - ....- • • G 1 • R. P. 506.97,'.().(12

	

. ,	 •

( _.1"" - ' PREFEITURA DO MUNICIPP:rdE.5110 PAULO jni , FOLHA	 .....	 . ' :4....t.	 .4	 .

	

:in w21.) RI „	 .
SECRETARIA DAS FINANÇAS	 •• '''	 .

	

-	
...	 ...	 •.	 .,	 .....4irj,,.• '

ANEXO DA NOTA DE EMPENHO	 02	 '--1M2---1

	

r. •• '•	 n\	 '	 .

••	 021	 .	 PROCESSO 	 •	 d Ne DA NOTA DE EMPENHO	 ••	 • ,,
NÚMERO ..	 ANO	 DC

, ...
Il	 Il	 é	 8	 e	 iii	 •8	 ,	 •	 !

• .	 .
'4	 IDENTIFICA AO DA UNIDADE OH AMENTÁRIA •	 I	 '

	

PREFIXO	 NOME	 '	 TELEFONE 
.	 .	 NUMERO	 RAMAL

1 CAS	 OORDENADORIA DE AiIMENTA X0 E S • RI rJ4 •	 • * to	 .	 ..
\...	 e ,j

)5 1	 DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO 	 •	 .* *

" )RDEM QUANTIDADE UNIDADE	 DESCRIÇÃO	 PREÇO UNITÁRIO	 VALOR TOTAL .,	 .

'.,.	 :

i	
.	 •

	

.	 ..

	

.:. 	 ..

	

.	 ..- 'o :i t.:F1* Ig 9 1

	

.:	 .	 ....:	 •	 . ,	 .

	

. 	 ..

	

.	 . 	..	 .	 .:	 cont...	 .

	

.	 .	 .

	

.	 ,

	

.	 .	 .

	

.	 .	 .

	

.	 .,• .,
•	tidade que deveria ter sido entregues (''' 	 •	 ..

c) MULTA POR ..INEXECUÇXO PARCIAL:- 10% sobre o valor
do pedido -não entregue;.	 jd) MULTA POR INEXECUÇÃO . TOTAL:- 20% scbre o valor '

• da Nota de Empenho;;.-
• e) Demais sançoes prebistas no Título IV, Capítulo•

	I, da Lei Munácipal 10.544/88.,-	 .	 •

• ,.	 6) VALIDADE DA ATA:- 05.09.91 à '4.1.09:92 ,.. 	 :-	 ,•

• •
.	 •.

	

411	 .	 .	 •	 -‘....	 .	 ,

• .

	

.	 .

	

..	 •,• .

	

..	 .1	 .	 .
:,....	 .	 ..	 •	 ...

• . ...	 .	 .1...	 •	 .	 .	 •	 .

.	 .:
.	 .

• .	 .

	

......	 .	 .

	

_•	 ..	 .
a:

-....	 .

	

,	 '	 •
• ;,.	 .	 .•

...,..
• ,

	

.	 .

....
•• ,	 1.181	 .4

671 DATA DA EMISSÃO Cr$

	

\,.	 ,1.275.150.000.)i	 '.1.275.150.000,)-1	 • _	 •; '.,
oal RESPONSÁVE , iIrdr • O	 tã Tif ",... 77-40:1,4 ..

	

;p"	 BLa' 'Mi EXAME CONTÁ
,5'...,..pmer~	 'I

. -?• Of - 
*• RAP . -Á, • 'CHER PILIOD. , -. • .

	

	 LU." ..	 .	 . .	 ,
supervuor . Geral driae Ashaebto 67ateciax 19% : ,n

...	 .,..	 .•..	 :.
\...	 ,. • • • EMAS • ." 	.• ....	 elLeLsevidso 1,4411"tsm.A.BicAs	 ''

	 n/(	
;FKONT/557 •. l e Via (Drama) FORNECEDOR. 2e Via (Amueis) 'UNIDADE ORÇAMENTÁRIA. 39 Via (Rosa) PROCESSO. •

,
	
•..•	 •	

.
..

	

.,	 ,,
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,

. r	 .	 goor 40:- • r , r. e wo . 1 	 IP rvIENT0 "..‘
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO	

(P	  .áhs ;1.... ii1050.'	 4. ft f ,
SECRETARIA DAS FINANÇAS	 nÁllip.'	 i

	

j w ,q.,	 eitl III 	-	 .

4f2Cik Jkr2 4 8 5 6 9 O i r"	 l'''' "
1 PEDIDO DE E] LIQUIDAÇÃO

NOTA DE n CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO	 IN	

\,...	 •	 2

á injà í_.. jagt\:, 71 N' DA NOTA DE EMPENHO	 '..\ (6-5 I rs:' DAIlLZAADE LIOUIDAÇAO \ d2	 PROCESSO

60	 ./-	 •	 Nú '. •; LHA N.°_41... _DO nr 1C. 'rr •

	

}	 92/ O 1 1 1 7 i 9 i 9 1 1 4 .j\ 1 1 1 1 1 1 ...)	 44-002.043	 92	 O !	 .

(6.7 1 -2BÉ" (0-81 HISTÓRICO

	

•••• '' 's • 	 li UARDO P. P"."---•
0. A. G. 1 - R. P. 506.970.0. 2

Çii010) nFIAITI 151312131 ,f,i- 1 1 1	 1 1 1 1 1 1 1 1 $E,D440,_Aticlop4T/Hkulmét,40:d 1 J	 .
fog I VALOR DA LIQUIDAÇÃO/ CANCELAMENTO 	 --' .(1 -0 I PERÍODO DE REALIZAÇÃO DESTA DESPESA	 --\ (-11 1 I£Cp1000VIGENCIA '\

7

	

Cr$ 93.511.000,00	 .!	 j \1 1 010,419,21a1 1 ,510,419 1 2,	 05.09.91
, --,,(-12 I VALOR POR EXTENSO

(NOVENTA E TRES MILHÕES E QUINHENTOS E ONZE MIL CRUZEIROS) _---

•,.. •./
/
13 VALOR LIQUIDO A PAGAR	

.
	 715 i DATA PREVISTA P/ PAGTC; \ 716 I, ..,

	

.	 .	 ,

,	 Cr$ 93.511.000,00 .7	 )	 .1.15 0 1 5 I 9 1 2_ , 	...)	 ..,	 '

II
..-	

FETENÇÕES	 -\ 4.3 1 PARA USO DA DIGITAÇÃO 

CODIGO7.-	 NUMERO DO

	

. 4ESOURO	 DOCUMENTO	 VALOR DA RETENÇÃO/ CANCELAMENTO

	  LR	
AS

	

IMPOSro	 .
• DE RENDA

19

	

	 ISS	 AS
IMPOSTO

SOBRE

	

SERVIÇOS	 .
.	 .

20	 A$

	

,	 MULTAS	 .

.0

..?_j	
AS	 .,

DESCONTOS	
•

22 1c.	 .	 ,
	OUTRAS	 •	 .

RET ENÇOES
I	 ;	 \\....	

.

	

'	 ...I

	

....—e/	 ..	

64  OBSERVAÇOES 

• ,
26.60 //	

.

NF. 012792 7/
•,..... 	 ,	 .	 .."

5. 1	 IDENTIFICAÇÃO DO CREDOR

NOME	 .	 ••	 . TELEFONE

NÚMERQ	 RAMAL i

NUTRICIA S/A PRODUTOS DIETETICOS E NUTRICIONAIS /r 210-3147
IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 	 •••n

• PREFIXO	 NOME	 TELEFONE 

NÚMERO	 RAMAL

CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO	 229-9300	 257 j .
17_1 DATA DE EMISSAO	 á RESPONS, PELA ÁREA CONTABIL DA U.O. 291TITULAR DA UNIDADE ORÇAIVIENTÁRIA 211 EXAME CONTÁBIL

	

24.04.92 dirí ..-	
–.

SEVER1NA • OV S DI5S .'S NTOS LUC AL n, FRANÇA FINTO

	

a	 -Contar-1, " ide Seção Técnica	 Supervisor Geral de Abastecimento
p.E.	 c. lt C' 1 9t; 71 t...çvm,41/ AB icixs I, i 1.)44.15 ..,11 n Portaria SENIAB 56/90	 ..."

• swarri665 1 . viA (BRANcpiertlegsob 1áSOMMA5EM4ÇSIg6/90	 SEMAB-A13/CAS

	

.	 ..

• n

't



(a- Se	 "

PREFEITURA DÓ MUNICÍPIO DE SÃO PAULQ
h

"	 'd.ppr

Folha de intonnacio n0 	 10.
44.002.043-92*01d.a...Eraaagz9 	 nP	 ern  Q4 	 05	 92  tal 	 	 •

PA	 ARDO P. • NTO
'Or1C G. 1 • R. P. 506.9 ).0.02

Senhor Diretor do Departamento do TesourIgivIAB/C0NT/AL1M NTOSAB-

A despesa, objeto do Presente, foi devidamente 	 •

• liquidada, estando em condições de ser paga pelo

Departamento do Tesouro - TES, seguindo a contraca

pa as primeiras e segundas vias das'NLPS: 	 •

	

NLP n2 	 valor •-
t/

033453.7*	 CR$ 93.511.000,00
• .	 ,

•

• •

_110

• •

Outrossim, informamos que deverão ser observa-	 •

dos os seguintes itens:

LJ	
^

reter*ISS, conforme guia à contracapa

1.2 reter'Imposto sobre a Renda, conforme guia à'

contracapa

• E] descontar multa contratual aplicada, conforme
guia a contracapa 	

Ei3 aíDOs o ' pagamento encaminhar para SEMAB.AB CONT

E:j . apósanlise de AUD retornar a esta Unidade

• '•.::	
•

• Sao Paulo, 04 de maio	 de 1992	 •

•

"• 1 1	 •	
•

	

'7	 •	 •

r
Wit •

	

.4	 ; • $	 • SIWF.12.1 NA Â,N1 ES DOS ANTOS	 .„.

Cont,.(1, n''Chefe Seção Técnica
(' 13. C. 123.734-SEMAII-ANCAS	 • •

p/Delegação Portaria SEMAB 56/90
• À	 :	 •

	

•‘(•••	 •	 .•
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	  NúniEttib* *"	

nor	 4•1 teC::,-
PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO	

. 	 . a

.	 4o SECRETARIA DAS FINANÇAS ,.. " 	 '
1:01.»,.^	 .• '.	 ...	 	 ."	 	.

• NOTA DE '	 •	 1 ' • PROCESSO NÚMERO	 •	 •• • • •;,,,,,-	 DATA DE EMISSÃO .. . ,

• !... :1: i.:).• ti I E) A C no E: P A G (:1 il I:: N "r O	 i •:;• ,•••,'	 l O 'f'. , O .''• 3 /9 ....)..,..:92.:,.../". •-	 tj 4 / 05 / 9 2	 ,,,
----.	 ..

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA
OS " •

	 "I

2 !..,.. :` 1 f• •̀1 i..) -- 1......• 1; '....3	 I.....; C.? .*:.)- R 1 ....51: N i'- •. 1 O O R II: ttt	 1:`,¡ i'.....:	 :'.': I... :I: 'M E N '': ,'IC:',", ;...: 	 :.:	 ...:: i...	 . •	 .: P•': ,:::. ..: '' ',. 1' , Is	 .,	 GovcA	 ,	 .
'1';'!'..] ''.. 121Ç /011' .' G C C l: ::. -- é, ;(..

i<.	 1 ..i O E'. n:1:: 1 z..*?	 :... t; l: ER	 '...'; 9 O	 3 .4 5 '..:', 'i :.:.	 ....,-..; .

	

.	 .	 .,
'CREDOR	 CGC/CPF

I! ... 1' . ::: 0 :1: A 9 A P R ()C:9 G :i: E: T . . E: N t.1T R :1: C !;:',	 3 3 .. ......'• 5 A. • 7 O 2 / O O O A. -- 8 t,'; 	 .

R. 1 .3 R 1 A DF:f. '.,:: O G A '‘,.1 :1 A O P E:- I. X O T O J39	 CONTA CORRENTE

05(.372	 s.3Ao P A 13 1... O	 (". r.,	 O '3 3 „ O A. 2. (,'• .. .n •I 2 O O A. 25 C.) 7
•	  ,

ocando	 -..- VALOR C4	 PRAZO 	A
ORO.	 LIA	 FUNÇÁOMR0044.18PR.	 .	 410.1.441V.	 ELJOESP	 / !MAS	 INICIO DA VIGENCIA

/ .•

2 6 6 r..:,	 o4 „ i d., ,, o;' á	 4 6 2 '•.::; 3 ..1. 2 O 3'	 9 3 .. ,..., á. ..... , O O O , :‘, o o .3 es s..5	 O 5 / O 9 1 9 i
	 •$•••nn,—,...•	 ...

TIPO	 .	 .	 CONDIÇ e ES DE PAGAMENTO	 PERIODO DE REALIZAÇÃO
• •	 (.: :ic) -- 1. :1: Q ti :1: E) .. N O R (l A /...  : 	 o n •1*-: ' i": 	I. O / 0 4 / 9 2. A 1 5 / O 4 / 9 2	

.
•

	

DEMONSTRA O DE SALDOS	 OPERA • O ANTERIOR 
ESPECIFICAÇÃO	 VALOR C4 .	 TIPO	 .	 NÚMERO

E 1'1 P E: N 'ri O 9 PI L. D i's) A NT	 .. . ,.:::::	 9 tf.) 9 „ A. A. 4 ,, ..) O I) 00 	 6 O ., 9 2 . O á. 7 9 9 A. '.. 4
V Ai...0 R I_ :11. G' ti :1; 1)A I:) O	 .. ,.	 9 3 . '3 á. A. . O O O „ O C:1 	...,.. E.: 5.:',1::: R V A	 -	 é.) Cl . 9 2. . O i 7 7 El O . 6

s.	 E MI" E:NI-1 O 9 t'• :̀ i 1...D O E) I S	 " .' . i.-.3 7 5 ., 6 03 .. 00 O „ O O	 .
.	 ,	 .

.	 .
.	 •	 '	 .	 .	 .:-•	 •	 ...

•
.	 .

. •	 . •.	 ,	
.	 •

	

.	

•	 ..

.	 .

	

.	 .
• -	 ,, ...	 .	 .	 : ,	 .	 -,-	 .	 ..	 .	 .

• .	 , ..	 .	 .	 .	 .	 .:	 ....-	 ,
• .	 •

,

	

.,:,.. . ..:	
.

• .

.	 A 
< .ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA .	 ,

	

CGD . 13 (.5:, á. -- I,.. E: :E T E EM P O ... .	 .
E 4...; 1 . ti R A 5 323  7'.	 -	 •.	 .

4,	 •

	

.	 ,..	 .„	 •	 ,

	

.	 .	 ,.	 .	 .
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Banco do Estado

SILI-AVISO DE LANCAMENTO	 de São Paulo SA bane-613a 
-ANESO-A (00126) ASSEMBLEIA' 	 NO.LCTO 9731018172/000'
CONTA CORRENTE	 DATA	 VALOR CR$

	

0126-13-001250-7	 18/05/92	 93.511.000,00C
CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A
PACTO DA P.M.S.P. - PROCESSO 44.002.043/92-01

C.G.C. 33.031.782/0001-85
VALOR BRUTO	 RETENCOES:	 I.R.F	 0,00

	

93.511.000,00	 I.S.S	 0,00

	

MULTAS	 0,00
VALOR LIQUIDO	 DESCONTOS	 0,00

	

93511.000,00	 OUTRAS	 0,00

'REMETENTE - PMSP-PAGAMENTO DE FORNECEDORES 00001-CENTRAL

	

.	 1,2-
NUTRICIA S A PROD DIET E NUTRIC , ' 44.002,p43/92-01

R PREF SA LESSA 620	 '	 .10/00
21530	 ACARI	 RIO DE JANE RO	 RJ

	

"le 05302-3 CGC 61.411.633	 F53021
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SEMAB.AB

Supervisão- Geral de Abastecimento

Sra. Supervisora •

Tendo em vista a Portaria S.F. 741/91,. de 12.07.91 e nada

mais a providenciar nesta Unidade, o presente poderá ser'
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,	 SECRETARIA MUNICIPAL DA SA I1DE - DS. 53 - ARS ..• 5	 li

	

I	 kií IP # '1;
,,,,it O I uljjrn I.' vi São Paulo. 01 de abril	 de 19 9 2.,
NO ler, , ,	 •	 '	 • : '•

1 ,: , 111114 .,,,5k.	
_

--• :1-:;11.=,ki I	 I,..	 ,,	
.	

-,•••• ig'PE.,) 1.^1,n,r,,.-,_,.,_..
Memorando 263/99 DS - 53 - Cont. 1,4 1-1,4.a0	 ' ,.] rj."...: ! ' 01	 :

• i	 '..igoi, _. .,,,,,	 z4-•,.12,1. ã -.35-i,_- ;•:•• 38	 13'''‘	 - .1
ADMINISTRAÇÃO REGIONAL DE SÃO '''''''):"' 
SETOR. DE AUTUAÇXO 

• SR. ENCARREGADO	 0I-RCE ALVA); GIMENES-•

	

Subunida t ,  • roteai()	 1

	

d, AlitualoF MR-SIC	 • •' 'i.
INTER.:DISTRITO DE SAODE DE GUAIANAZES	 4

1.	
1

END.: RUA CENTRALINA, N2 494 - GUAIANAZES - CEP 0841C
k
e	 --	 REF.:	 CE,âaPR001),E_I)AGANI,ENTO A FORNECEDOR‘.	

4

O	 •	 ,...	 :•,_
• .	 :.

.

	

	 Solicitamos a constituiçã.o do processo de Pagamento ao

fornecedor mediante a autuação deste expediente.

• A seguir, devolver o presente a esta Unidade.

	

.	 .:

,

-
Atenciosamente,

•

	

; -	 ç-4--------.

• Ma os A. Silvióri \ de Souza
41 Cont a dor - I
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./-	 - — .e. - ,t	 ALO	 ,

-4X40	 0.92.005817.3
----	 .; %--,, SECRETARIA DAS FINANÇAS	 I" #

	 it	 ,
,

..-,.	 •	
.

• 01A Et.dSSA0
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'	 .	
..

.c..====1;gá22,17.7... 	
.

.	 '
EMPENHO	 1...	 54.000.230/92-78	 I

DATA DE EMISSÃO
29/01/92)

r	 	

' 1

UNIDADE ORÇAMENTARIA	
.

. „

DS-53:	 ... DISTRITO DE SAUDE DE GUAIANAZES
CGC - 46392148/0036-40

RUA CENTRALINA 494 .	 08410 GUAIANAZES	 TEL -15••0.-....1"-P"G'. i
LOCAL PARA ENTREGA : RUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES

CREDOR	 CGC/CPF	 01	 --/ - ., • . ».: 0-•	 •;!-

NUTRICIA SA PRODS DIET E NUTRICS 	 33.031,782/0001-85,
R BRIGADEIRO GAVIAO PEIXOTO 789 	 CONTA CORRENTE

;..
05078	 SAO PAULO	 SP	 033.0001. .130181212	 *

.	 -	 DOT •	 Yameall	 PRAZO

	

~ATM	 CLAMIR	 moa	 Moo oa vabécoA	 .	 ,;: .
•

18 44 13.75.427	 2651 3120 5 	 -370.000..000,00 036' 419S a- er	 ' i
• TIPO	 COND ÇOES DE PAGAMENTO	 PER ODO DE REALIZAÇÃO	 ,	 1

004 - EMP. ESTIMATIVO	 MENSAL	 ********************** . i.
.	 i

DEMONSTRA O DE SALDOS	 OPE'	 • ANTERIOR 	 .
~Cif ICAÇÂO	 VALOR 04	 Two	 MOARRO

•

• •	 -.	 ,

	

,	 .

DOTACAO SALDO ANT.	 72.411.500,80	
.

.,_,)	 RESERVA SALDO ANT. -	 370.000.000,00	 RESERVA	 60.92.002294.	 .-
, • VALOR EMPENHADO	 370.000.000,00	 ,J

::.

	

k	 DOTACAO SALDO DIS.	 72.411.5ee,po	 1
RESERVA SALDO DIS.	 0,h% ft!  .00,)	 '	

PROC.

. N.

	

-	

,

	

5 4 - 00 1 . O 3 5 9 2 * 3 8	 .
14.

•
ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA	 INSg.:	 -----/	 4A--	 12	 .
cop 561 - LEITE EM PO	 Rosa Toyo o UOCdD Meu**	 •

	

000000AGUIS.LEITE P/UNID.PERT.DS-53 	 KAÀI,AR.F.~08.3x0
DS - 53 - Gualenases - ARS • 5

VALOR POR EXTENSO : TREZENTOS E SETENTA MILHOES DE CRUZEIRO 	

	 ... 	 ,

INTEGRAM ESTA NOTA	 FOLHAS DE ANEXO

	

PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO	 	  .
Lds	 VALOR 04	 HEI	 VALOR 04	 Mn	 VALOR 04

	

%Rd	 '

JAh	 40.000.000,00 MAI	 40.000.000,00 SET	 50.000.000,00,

	

'.	 FEV	 40.000.000,00 JUN	 40.000.000,00 OUT	 0,00
'	 MAR	 40.000.000,00 JUL	 40.000.000,00 NOV	 0,00 •

ABR	 40.000.000700 AGC	 40.000.000,00 DEZ	 0,00	 .
DADOS DO PAGAMENTO 

RETENÇA0	 DESCRJÇÂO	 PC COCUMENTO	 VALOR 04

•

•

•
•

NúmEao	 CHEQUE

-	 DO PELO VALOR BRUTO	

.	

ro 	 PAGO EM

• No VALOR uauloo DE ci

DEBITA 

	

.	 •

CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇOES

• n

• _

RESP . PELA CONTNadiiedifild.P' „„.M..:1_:.	 TITULAR D- t ase •BOEMM

	

M	

• ,

• .. • • • • •	 1-' . A	 ie,....-. '	

t.
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03	 R - .025.9.05	 ....iiiiilld/dIV Dist to de Guaianazes
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 MUNICÍPIO DE SÂO PAULO	 E..	 .-- -~	 d• fe.__e, 	 t-.-	 r •

4 .tiír.V SECRETARIA DAS FINANÇAS

	

Li:2:5•-• 	 1 e	 iiiANEXO DA NOTA DE EMPENHO

t
I•.-	 .r --",	 . '	 - 	 021	 1 ' " PROCESSO	 , -.. 	 03 N • OA NOTA OE EMPENHO	 1:

.	 NUMEF)0	 ANO DO -	 O fill.	
1

I

.!
	 1

IDENTiFiCACAO DA UNIDADE ORCAMENTARIA

	

'TELEFONE -	 't
1 PREFIXO	 NOME	 • -	 --- NUMERO	 I RAMAL

	

DS-53 DISTRITO DE SAIIDE DE GUAIANAZES	 207.9539
.i.
...;:.-
:.,.

fols 	 DADOS COmPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO

ORDEM OUANTIDADE UNIDADE	 oescRicio	 paREco uma ime	 VALOR TOTAL

*	 ,

Valor que se empenha para	 .• • ,-• aquisiçao de Leite.	 ......., ;
Fie. nst ----3---3-9 —'-------	 O PRO:.

	 .,...............-............. 0 
PRECO 
Valor Estimativo CR$ .."-t. 5 

4 - 00 I • 03 5 - 9 2* 3 8	
I .

\-...) 370.000.000,00
--J.__ A .../	

I	 .,
A SS. :	 -....61.0,ch..	 jg:C../..A.,----

111	 OBJETO	 .........	 ,	 i
1Leite para unidades pertsa	 1Roca Toyoko Ueda de Moura

centes ao DS-53 ., •	 A.A.S. 1 R.F 6358083.00	
i

.	 DS - 53 - Gualanases - ARS . 5	 f
1,

.	 RNZREGA	 .
.	 Conforme requisição da u—	 •	 •d	

.,
nidade Administrativa ,

\ CONDICtIES DE PAGAMENTO	 •

30 D.D.I	 370.000.000100	 .;I

	

.	 ,I

AS PENALIDADES: Pai. i , .x ....:ução total ou parca;'
d ajuste, a Administração (3 •.4ará aplicar ao contra-

!
n...	 - Advartenclaa

•
O . Multas;

,_ 	 sobre o valor da compra para cada 15 dias de.. ,	 .traso ou frftçãn cesse periodo..	 .
do valor do m .v.erial restante, cf qualquer hipã.

*se de inexecuçã ) parcial do ajuste i ou qualque•	 .
plaridade.

_ 	 sobre o valor total da compra, em :Aso e
." r , cisão por inadimplência da fornecodora 

JU co'..

•.. t atada.
As penalidades serão aplicadas sem prejuiz-. a• .
de s.a sanam previstas na Lei 10.544/13`1	 !

.	 .

Cr$ ..J
a-DATADA ekassAo	

70.000,000.1*_0_0_,?

29.01.92

01 RESPONSAVEL PELA EMISSA0	 tã TITULAR DA U,:,,, !` . • ' AMLNIARtA	 g, EAAME CON1 Alan. 	 %\

Benedito G. Pereira	 .	
5"

. -- • ' T -f G. ; OEHM
Contador CFIC 159.179	 R.F. 8.509.001	 •

RF. 532.025.9.0511111	
"' •

Oirst	 .. Distrite de Uniam,*
'	 DS . 53 . Gualenases • ARS - .8	

.: "'	
1. -	

.
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_ 
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• 07 - 0402.29.0103 i . TRIB. tonna Alia. ZERO	 RADAS POR PROCESSO 1 I

• NUTRICIA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS TELEX - 33 2680 	 08 - 0405.00.0100 2 • ISENTO ICMSIIPI ALIO. ZERO 	 ELETRÔNICO DE DADOS EM
Ca; ; 33.031.782/0006-90	 ----- 09 - 0405.00.0200 34:TisREIBN.TricS1:40ÃToRTILIplipi

REGIME ESPECIAL AFII 1
-	 -	 •

•• INSC.. EST. - 134.518978.001710 -	 5. SUSP. ICIAS/NÁO TRIB. IPI	 CARATINGA APD NP 003/92.

	

.-	 '''•	 ' > (s
PCRODI2190	

QUANTIDADE	 UNID.	 . . ,	 DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS - 	 • ........ ._. it:1 eleimr. 	L PREÇO UNITÁRIO	 : PREÇO TOTAL .  `	 n .

'	 .	 t•

M	
700,00 KG. LEITE EM PO INTEGRAL PC 500 SR EMBaET' 	 ''	 MEN	 '.3.0  00	 . 6.552.000,00	 -..

,?_	 '	
•	 DA CX 10 K6	 •• •	 4 •	 ••	 Fis...nal:!.	 •

	

---	
	 DO PRO .:.

._ ...,

• -	 .	

.	 ..•

Sit	 PEDIDO NR. 150	

PC 
	 • 035 - 92* 3 8

EMPENHO NL 60.	
ASS 

92.005817.3	 i . ' ' ' . •-'' . ,"

•

e ,. /................,	
o ,

g	 •	 O ''.. 	.:	 e ''	 1	
z..

-	 hW	 54,-
.
.	 •	 ----1.. 08S: NOTA FISCAL DE SIMPLES REMESSA.

.,,,	 EMITIDA CONF.NF. P/FATURAMENTO ANktas . 17-.:1 •	 I : . 143„4411 Miáliaril 1.. i".E3 t'I.:13	
co .
<u.

7	 . S ' Ir{ -	 : /:, .gotbjjoe 1 io...,11 ::,!dl
R	 • '-:'--- CIPADO NR. 000011 SERIE UNICA .....DE AL ' . . 	

-ILLI
§ OS 5'-'•	 c	 ''.:	 .	 3$ -'

- 	i .05 05 92 NO VALOR TOTAL DE 	 ' . .	 I .	 ^J„,,A193.1

CRi5	

.9 P IR AI3 A	 z
o .er .• .	 ---.- ,-	 ,.! . •	 3 	 ,	 (..,,

@	 'N	 • ' '30.888.000,00.	
e lvtAi 199

	

,	 2	
.

,

	

LOCAL DE ENTREGA: DS-53 UBS CASTRO -. • 1 .';',', ''	
O
<C

.	 .	 Z• z
'--"-....".....'"."""."....."-.""-"...-.".17. ALVES BARRO BRANCO) AV. : A S/NR. 	 4 .,,.. • t"' • 	,.. "..I u...A VIA	 P

I	
Frete com 

clausda C. . •
•.-CEP	 Oi:08490 FONE: 207.0192	

I
! ''',.	 .	 *	

Z
0

È	
conforme art3igece 1064 3c. 7c.Isoi

@	 112:..1.....12,3.2.I.....1-.	 ----* • ' ..-z*!v •-•,', '...›. J• CEP	 ...2,CT'I3 CA C..:Tj.	 .
,:p ,:::,... j...,	 -• P:""ssp. '2 a 3. 1 G ;-) • '1

..n

. 5./- El NUTRICIA o DEsTiNATÁRio:DS-53-DISTRITO DE SAUDE -DE GUAIANAZES -- * ' 	 .. . vALON •::- . - : 6.552.000,00

	

JOTAL	 ..'	 • • 	 .
w	 .:cr ENDEaEço:RUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES	 e'	

.	 . „ . . .
,

I.-
Q. NUTRICIA S.A PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRIOONAIS < MUNIC[PIO:D AO PAULO • 	 • C E P: 08410	 U F :SP 	 1 VIA - OESTINATARIO 	 .

Z

	

'	 >
110 	 CGC: 33.031.78210006-90 	 rã ENDJCOBRANÇARUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES- - . 	 •	 .	 FORMULÁRIO

— INSC. EST.: 134.518978.0017

1 RODOVIA MG 435- KM 1- CARATINGA • MG • CEP 35380 Láj M U N I C [P1I O §A0 PAULO	 C. E P.: .084.10. . u :SP :	 N? O O O O 2 3
TELJFA Y . 1214288 . TLX 33 2530	 ". "...

g 	 CARA,	 ;ICAS DOS VOLUMES  . .	 ^ VCOMISSÃO DEe.R.	 t	 .In ,
• .:-", 	 MARL'A .	 NUMERO	 PERMANÊNCIA	

VALOR BÁSICO/IPI f ; VALOR DO IPI - BASE DE CÁLCULO/ICMS .'M-;g2 	 ICMS JA INCLUIDO

	

TA	 VALOR DO ICMS	 NO PREÇO 	 ',à.

NUTRICIA	 0,00	 0,00 i	 0,00	 6.552.000,00 18,00	 1.179.360,00	 1.179.360,00
n ,ss

CONDIÇÃO OI à QUANTIDADE PESO LIQUIDO >DATA DA EMISSÃO
lt „G„ENT0E	 'Y CGC DO DESTINATÁRIO INSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF VDATA DA SA DA S" VENCIMENTO

• : cc.à•	
..

`;'	 70	 700,0	 05/05/92	 A VISTA	 46.392.148/0036-40	 ISENTO	 SP	 05105192	 A VISTA
..--;

. J\	 ".	 .1"n 	 A. ^	 • — 

..	 V.,,‘,
-2 ESPÉCIE PESO BRUTO >	 NN O	 N? PEDIDONATUREZA DA OPERAÇÃO 	"VENDEDOR	 ? OSS

PEDIDO	 CLIENTE 	 •rj.	
, ,

3
•	 ..,	 ...	 .

.	 •
, CAIXA	 750 6.99 OUTRAS SALDAS NAO ESPECIFICADA 903	 000012	 •	 ,	 . •

:m"..4

	

A.	 • .	 . 	 _ .. ,	 .

TRANSPORTADOR. 	

J\ 

r;

▪ 

g	 .EMPRESA DE TRANSP. CARATINGA LTDA. ,	 D ESPESASV
FRETE :CIF	

v NOTA FISCAL FATURA

• ACESSÓRIAS j

• `,..:.>"	 g,.
•

	
ENDEREÇO: PC. DR. CALOGERAS 92	 VIA: RODOV.	 SEGURO:	 N?( 000012	 -.. .-

 1 er,	 .,,, POR CONTA DO
nu	 TOTAL:

	

MUNICÍPIO' CARATINGA	 CEP: 35300	 UF:
. ã	 •	 DESTINATÁRIO	 SÉRIE ÚNICA

.	 ".	 _". 
...	 ...	 .	 ... ,	 •

§ VALOR POR	 ( CRUZEIROS )41$10$4101$211$10110$10$1:0011$$$$#$$$M140~41$1$11$$$$$144:104$100 . : • . :
• EXTENSO A,	 .	 ..	 •	 .

	

.	 .	 .	 .

,

-

- -- •	 -	 -	 -	 -	 --	 -	 -	 •	 •	 •

.	 .

•-

•
•



. Peba a.*	 lis for •

	

.	 ..	 .	 .
.	 .	 ..	 - 1 II-,  _ .	 . -	 .	 •	 ., -	 . - . • fil .

	

.	 •	 •	 ..•	 -	 .	 -

	

.	 -...	 -	 -.
...:,

	

,	 ..	 ,_	 •	 	  4- '.	 •.	 .
'': FR...1? !TknlA DO MUNICÍPIO'. DE'SÃO PAULO	

.
-	 -._.	 •	 -,

'.' 1, :.- .• -f3 g-Cint::. :ITAlkbi, :-.WNI4,'APAL DA SAÚDE ,	 '	 •	 .	 •
ACYANISTRAÇÃO REGIONAL DE SAÚDE --. 5	 - .	 •	 . '..	 .. ,

	

.„,	 ;	 • 	
DE FORNECIMENTO	 • -.	 . ATA Dr:. ft, P filii. 1,9191 SMS 4. . .

	

.	 .	 .

	

. !•;....:.... 	 : O.F, rs1R .2.08. ' • : .	 .	 - . .	 -	 VENCIMENTO_;13,1_4_,;_99 /I?

.• .':, 4-- - •-•.'• ! N.E. NR.60.92:00‘817•3	
.	 ;TELEFONE	 s -.,,.,, 	 	 ___................ 	

:-,È...,,,?:',::•, - : EMPRESA  NUTRXCIA	 •
• ----	 -:	 •

	,,.........,...:. 	;

'-tiTEStil 	 OT.	 UN.	
,

	

''	 .	 • P. titi!T.	 VALCi .'t—

	

....	 ,..., ,	 ',

	

,.	 .	 .	 .
• . •

•''::.:: .. •VO1 '. , 480 	 Kg	 L4ite... eat Pç;	 : .	 .
•- 	 l9,,360.04	 .

	

.	 '
. ::	 ::;...'.,-....,..	 ..

.	 1	
1,/i	 ' 	 •

	

I.'	 :,	

•	
•	

• • 7	 , 	
..

	

. 	 .

4.492.809,0J
• '

	

1	 .,. t

	

,:•	 •,. Y .̀; ,	 : -
'	 . ...e ..".. 	 .	 .

1	 •

	

1	 . :: .	 .	 :	 I	
I,	 ;	

•	

.,.

•

.	 n;

	

í	 •	 !

	

,..	 i

-	 (	 ".	 '"	 •	 7	 ;	 .;	 1	 .•, i	 ..,	 !	 .•;

	

!	 ;
Fls. ne 00 ploc., .	 •

	

;	 .	
.	 .

	

.••>,	 -•	 :	 ;	 'I	 I	 •

	

1	

N2	
5 4 - 0 0 i • O 3 5 - 9 i 2 * 3 8 i

I	
:

	

. 111(r-	 í
i

í, ii	
.

	

,	 . 	.

	

;	

.

;

	

'	 A $S. ;	 s	 '-1	 i ii •

	

,	 • 

	

1	 1	 I

	

..	 •	 • 1	 I	 I	 .
••	 t	 í	 i

• ;	 •

i	
Roca Toyoko Ueda de Moul-a

;	 •	
:

	

;	 A.A.S. 1 . B.F. 635 806.3.00	 1
,

i

	

,	 -

	

,	 1

	

1	 i	 DS - 53 - GunIanases - ARS i

	

1	 I
i

	

4	
I	

';	
I	 •	

.1	 f•

	

.'.	 '.	 c	 ç	 •

	

í	 1	 I.	 s	 t	
t	 .

	

i	 i	
II

	

t 	 .

	

1	 2	 I

	

i.	 i •!

	

1	
e

.	 • •	 •	 i	 .	 '	 1 -

	

t	 í	 i	 Y

P
.	 .	 .	 •	

II	

2	 ...-4	 i

'ç 	 f

	

i	 •	 .

	

.	 t

	

i	 •	 I	 .	 Á	 C	 :
;	

ii	 4.492./100 00 .../ / 1 ;	 •	 TOTAL	 .

	

,	 •	 ,	 ..

LOCAL DA ti ..•51"Ri.it.iik• UDS JARDIM SOARES

	

. .	 411	
..~.•n•n•nn•n••n•n....4	 .

RUAI...LICIANO DE MENDONÇA.,_ MIK 496 - FONE: 207.0565

	

.	 •y-,,,..
DATA P:•1,5 1.fl5 .2- A D.8....—_ .1--V....- 

Z....07à..1

	

,.	 .

•-•....t....11.9•Mmet 41.......4...~...41..., 	••••n• •••n•n••n••••n•••n•	 0./• 	 1%.*.•n•• ,.............0. •••••nnn•nn••••••n••• MO 44.0, .........	 4,1*	 ..... .........-.......n,............. c.....,	 . .
• .t•	

Se SPOVEL -r.- : ". At);0111ZAÇ7it) •	 i ..	 .	 ;	 •...~-..
• 1: 	 ,ri Ruth	 ati q .	 upmura	 .	 .	 -• '': :

	

R. F. 133.341.1,02	 •

	

,	 -1...	 .:_	 ....-. .... .........neuve

	

. e	 ÇA Z4 6 ao 'Ao /-.0.5¥9R r.ffoa"Tx
•, 	. 	 i. :.•

1"----------69-,--6,9,9m•fie•••..-Ams—	 •	 mr.................en...,...w.......,................,...........or..........~~%. .
• •

••	 i 1 -nE.s.Pcv1,. PELA SOLICITAÇÃO	 RE.'SPON, i•kVEI.., OLIF R '1,:' f.; E. ,é.:;_t A	 i

	

,	
PorTe.t.t.,..c,,roL.NE	 Uf.-2AÇÀ. , qu r.: 2r Thr;p)5j A v.F.	 1 .

i I Maria Ve Jesr"s C4t. ;4-3 Sous-;
....en-,.b1PL_r-,..&92/...,52)) C.j.—......—. . ',se 011t.l.

...~..•	 —	

t.
.III

/R. F. 581.660.2.00 	 MV,I:No 1	 e,	 -	 \

	

4itrils:i RU—	 PI. 0. 	 f'2E) (- '1-.	 -C1	 —

	

,	
7-1 -

	

!	 , A ..fr, 4443 mettãhffiki1is " A	 DATA ._  O SI,
—	

----

	

0 S 1 	 in 1
• UI' A ,..2...4../.-0-4.4_92 Honbfito	 Na	 1.

	

1	 .
---- 

	
— —....... :

csinstx:/o4,

	

.	 •	
.
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-	 .	 .	 •

	

" -2,.."--	 •	 ,	
.
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.	 .	 •	 .

	

.	 ....	 __
•

•
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• ,	 .	 .	 .	 -
• .	 •	 '
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•

•
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•	 •	 .
• •	 '•	 •-•	 -.....•	 "	 •	 • 	 •-. •

.:.-	 -	 • .•:::':-,..'•	 ...-	 ,.	 •::.:..	 :-:	 .	 .: • ::: :—.•	 -'. .... .,:Z.::.".;:• ..:".:	 - -:. • , ••	 .-,..• .:..- • .:'.... • ." f• 	 ... . .. .	 . .. .	 *	 . : .. .. '

-: .. - ::: 	 .... : -"" -;:. '. '• ::: : ::',.:•.,'':. , ;' .." ..' ;:: -"*". : :-.::'.,;::::" .,.::::•-:::,..::.:::.:::-:. .'..-"....:j--.:::,.,: ".:::', F-04:•.i-i-e: '..-	 .	 . ..."- : dép-:;-,"':•:.:-
• •	 •	

• "	 : ce	 :	 . •  de-10 	 • 	 ..	 .

	

.	 t• -	 .	 .	 :	 .
.	 .

	

.	 .	 s	 ....	 .	 "M••••n••.-...~.~,..	t%	 .	 •	 •	 .	 •	 .•
.	

.	 .	 ..	 •.	 ,	 '	 •	 ..	 .	 .	 •	 •

.	 .-	
.	 .	 .

.	 "

.	 • . ..	 . . .
.	 •..	 ,	 ..	 .	 .	 •	 •	 .	 . . . .	 . .	 „ •	 •	 .

. •

I
1 .

. CÓDIGO 

.g. F	 ,	 CE NUTRICIA S/A - PRODUTOS CLASSIFICAÇÃO FISCAL	 TRIBUTAÇÃO 	 NOTA FISCAL
... 

* •	
•'.	 .	 0 1 - 1 90 1 . 9 O .0 3 0 2 A• PADO NOSSA FABRICAÇÃO 	 , , ' e A -r/ g' n A'" , '' 5 ' ;	 g

DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 02 - 0401.20.0000 B . PROO. NAC. MO. TERCEIROS
a .. 2 ?	00 0 c • PROD. ESTFI. A00. TERCEIROS

. • '-'' E- INIU "f R •I C I A RODOVIA MG 425 - KM 1 - CEP 35300

. 040
: n?

-	 o4400::?

CARATINGA • EST. MINAS GERAIS 05 • 	 2.21.0103	

'f." SÉRIE ÚNICA' '.;

	

0 • PROD. ESTR. IMP. DIRETO	 > ' '	 "' '' 

2 ,	 i TELJFAX - (033) 321-3288 	 06 - 0402.29.0102 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME-	 r
•

07 - O 4 O 2. 2 9 . 0103 1 TRIB ICMSAPI Alia. ZERO	 RADAS POR PROCESSO
' i NUTRÍCIA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS TcEGL:X3-330332167880210006.90	 08 • 0405.00.0100 2 ISENTO ICMSAPI Alia. ZERO

	

3 TFI113. ICMS/NÃO TRIB IPI 	
ELETRÓNICO DE DADOS EM

1 09  - 0405.00.0200 REGIME ESPECIAL AFII	 1
INSC. EST. - 134.518978.0017	 10 -	 4 ISENTO ICA4S/NÁO TRIB. IPI

	

5 SUSP. ICIAS/NÃO TRIB. IPI	 A.
CARATINGA APD R? 003/92. 	 i

.	 § CODIGO	 OUAI:41115ADE	 UNID. • —	 ' DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS • .,	 112 TR,r-FaisocAL PREÇO UNITÁRIO	 PREÇO TOTAL• : :. .: .._ 	PRODUTO 	
.

: . • è	 480,00	 KG. LEITE EM PO INTEGRAL PC 500 GR EMB. METALIZAD f , -- ,A1 04	 9.360,00	 4.492.800,00
2

*	 O	 DA CX 10 KG	 .' ••
-	 E	 FIL O	 O 	 	 00 PROC. ...', 	.

N2_

dik !.-..1 	(. i	 PEDIDO NR. 150	 •	 5 VI 1 035  — 9 * 3 8	 g— 1
EMPENHO: 60.92.005817.3 	 ,	 ---c'•-

• O -/- .-...	 2 1.=:--..
iR" S.,	 7,,

o	 L) pR	 --------NzaBS: NOTA FISCAL DE SIMPL	 tit .	 E1	 .-	 , t.-mi••••',	 .--,1 ;11	 f. - 7 ,p 1 .4 	 :r,ii
EMITIDA CONF. NF . P/FATURAMENTO AN- o a . oyo o 'U-da-dr Moira--	 92 g

7	
.TECIPADO NR. 000011 SERIE UNIú" DE ' À -. rt. I ; R:F. 63580-8.à.0(fAni:Ã2A	 —I i

@ .	 UI

R	 05.05.92. NO VALOR TOTAL I DE .,i;" . ' D "." -	 - ' vaia ais " ARS - 5	 o t.	 cr -
ã CR$30.888.000,00.	 ,'€,	 ::	 :ç:.' :c	 ... tt, 992	 o .•o -g

4	 LOCAL DE ENTREGA: 	 '	 .	 ,"" ..'; : .. 	 t..I r.',IA V1.-1	 ( 4....,
. OS - 53 UBS JARDIM SOARES (JD.S.PAU O) 	 '' ''':•	 t.":'::a	 Freto com cIáus.::2 C.I.F.

RUA FELICIANO DE MENDONCA NR. 496	 E:.
conforme artigo 1G	 do	 s.' -,. 4^di-4 ; :4 - . : ..4 .. -::: DA Ct.: ,37A 3	 (.; .

R	 CEP. 08460 - FONE 207.0565 ,
g	 dec. n2 32.773 da C4.77.D1	 ,. 1. T,	 - n .c.sp. 233 .23 E. - 1	 11	 .-
8	 .
= x..	 -,
8
E -

•
§\- 	 V	

2- EINUTRICIAV
ow

 

oEsTINATAFuoDS-53-DISTRITO DE SAUDE DE SUAIANAZES ..

	

	 VALOR	 4.492.800,00
,TOTAL

ENDEREÇonA CENTRALINA 494 GUAIANAZES	 ?.	i-
N	

.
g UTR1CA S.A. PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTROONAG or	 I.' VIA - DESTINATARIGi MUNICI PIO f. AO PAULO	 C E P : 08410 U F :SP.
4 CGC: 33.031.782/0006-90 	fr;

 •
NSC	 518978.0017	

END./COBRANÇARUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES	 > FORMULÁRIO

Ii	
-- I	 ': 134.	 .

R000nQ,	 .2.5 - KM 1 . CARATINGA • MG • CEP 35300 ICISI m U N I C i 1D I O AO PAULO
TELIFAX,.4 321 .3288 • TLX 33 2880	

../n I\	

C E P : 08410	 U F :SP	 N?
A_ U O O O 2 6 ..,

• CARADTERISBGAS BOS VOLUMES Nf . COMISSÃO DE	 ' VALOR BÁSICO/IPI 	 VALOR DO I PI	 BASE DE CÁLCUL011CMS ALTA	 VALOR DO ICMS'	 ICMS JÁ INCLUIDO
,,...-- 	MARCA

<,.1	

NUMERO	 PERMANÊNCIA	 ICMS	 NO PREGO 

O NUTRIC	 yIA	 O 00	 0,00	 OI 00	 4.492.800)00 18,00	 808.704,00	 808.704,00„ ...ti ,
11CONDIGA° DE

.. QUANTIDADE PESO LIQUIDO >DATA DA EMISSÃO'‘" 	-V-CGC DO DESTINATÁRIO INSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF ' 'DATA DA SA DA‘f., VENCIMENTOR 	 PAGAMENTO 
. .	

S2
.-1.	 48	 480,0	 05/05/92

	

3	 INEXISTENTE	 46.392.14810036-40	 ISENTO	 SP	 05105/92	 - /:. /5
Is' A.	 ."	 ".	

-Nic›.?"	 .	 -.	 g ESPÉCIE PESO BRUTO	 NATUREZA DA OPERAÇÃO	 "\fVENOEDOR	 N? N
D
O
I
SSO	 N O 	,

PEDO	 CLIENTE 	 ...0	 . : '	 , 

„i CAIXAS	 _5-7-5-- 6.99 OUTRAS SAIBAS NAO ESPECIFICADA 903 	 000015
ln 	 _A.	 •	

.	 ..

; c.n/-	\r" 	 -Nr"	 V' NOTA FISCAL FATURA
g TRANSPORTADOR: EMPRESA DE TRANSP. CARATINGA ITDA	 DESPESAS 

F R E T E : CIF• ...
ACESSÓRIAS

:.:,1 cá ENDEREÇO: PC. DR. CALOGERAS 92	 --VIA:RODOV.

	

POR CONTA DO SEGURO:
	 N?( ;000015'

,-.•	 • CARATINGA• -.É- ã MUNIC ÍP IO:	 CEP: 35300. .	 UF: MG DESTINATÁRIO TOTAL:
SÉRIE ÚNICA

.	 .	 ,..	 ,	 .
• VALOR POR ( CRUZEIROS • )1MMIUMMIMMUMIMMUMMMIKIMIMMUMUMUUMMIMM,'r
g.	 EXTENSO ..

_

,

•

.	 .
•

-

• .
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i

"-.,	 ...
• , ** . •	 CF•ZITUIP.À DO MIP.fitf°90. DE 3ÃO P4AULO. , •-, ... 	

_ :------ ;

	

..	 ,.	 .	 .

	

i	 SECRET0,4te' .0..UNICIPAL. CA SACME. -	 -•	 •

	

.	 ,,, -	 .	 .	 •

	

.	 . .	 .

r :! ACC.INIS'TRAÇÃO REGIONAL DE SAÚDE' - 5 '.

„ :i .. ORDEM DE F OR ti E C I MENTO 	 . .	 _ ‘ ' ATA DE f•t. P f4r4 ,_agisIsils___ ., .
..	 ,	 :.

. •, .,. ! O. F. NR,a96/92	 '  ___	 ;:_,  ''. -. ' ••'•','' . '. •-: '  . •	 V ENCIMENTO_U_ [...no._ 4.92..._ f.t. 
N.E. NR...6.0..".9.2.A.25.8...1.7-3 	 • ............-......2"....... 	 • .	 TELEFONE__;.;___-:;_

.	 .	 ..	 •
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F	 NUTRICIA S/A - PRODUTOS	
• •

E CLASSIFICAÇ O FISCAL	 TRIBUTAÇ O 111/ 	 • Wrfig.CALL 1..	 E 
g	

.., 01 - 190  1.9 0.0 3 0 2 A • PROD. NOSSA FABRICAÇÃO	 • • : ::.FATURA-..., isi k,... , ..r. D 1 c i	 DIETÉTICOSA DROIEDTOÉVTIAMG425E . KNNIUT1 RICCEION35A3LS gs : gw,: sg : gggg : : :0000: NEs%.AA0.0:01 .TTEERRCcEEIrSos :,

	

SÉRIE ' ÚNICA ',.. :	 • ...	 l'11,11d,	 uu	 04 • 0402.21.0101 D • PROL). ESTR. IMP. DIRETO	 0.  • '	 •	 '	 . • I I	 CARATINGA • EST. MINAS GERAIS 05 - 0402.21.0103
	 1 TEL./FAX - (033) 321-3288	 06 - 0402.29.0102 	  EMITIDA EM 4 VIAS NUME- 	 •

07 • 0402.29.0103 1 . TRIB. ICUSIIPI ALIO. ZERO	 RADAS POR PROCESSO
NUTRICIA S.A PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	

: .
TELEX- 33 2680	 08 • 0405.00.0100 2 . ISENTO ICIAS/tP1 ALO, ZERO	 ELETRONICO DE DADOS EM

3•TRIFI. ICMS/NÂO TRIB. IPICGC - 33.031.782/0006-90	 09 - 0405.00.0200	 REGIME ESPECIAL AFII

á 	 •	 INSC. EST. .134.518978.0017	 'C •;	 C). " •
	 -.	

4. ISENTO ICAISMÃO TRIB. IPI

	

' -	 i•	 .	 .• -.	 -..	 5 • SUSP. ICMS/NAO TRiB. IPI	 CARATINGR APD W003192.	 •

í , cOmo	
.". 

• PRODUTO	 QUANTIDADE	 UNID.  ' •:• - . :,..„- DESCRIÇÃO DOS PRODUTOS :::: ,..;,...T ,':',.:.'7..':" . 1r,1 im.,Repr i Cs'em, 2,13,E,ÇO UNITÁRIO ''' -, PREÇO TOTAL '.•:,,,:	 •

9-;-	 480,00	 KG. LEITE EM PO INTEGRAL PC 500...NIMBA *	 :3-- •• iri 04	 9.360,00	 4,492.800,00 .	 .:

_00 PRoc.

5
DA CX 10 KG '... fl :,	 -	 fr..:r94•4V.4...., '..F.Wl, fila elkall ele • .

'	 - ; " • '' '-'-frtr-4.1".	 "" "" ."---	
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1 ' 2* 3 8	 r--; -
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A.	 LI	 lá, ,„6.. 	 ...	 u -
TECIPADO NR. 000011 SERIE UNICA -• DE. 53 agi aáss • . Ans . 3.	 ,	 .	 .	 lll	 •

g	 05.05.92. NO VALOR TOTAL DE •	 .	 0 , •

	

. :	 cr.	
g!	 CR$30.888.000,00	 ,.	 ,

c> .g	 - • 1.
LOCAL DE ENTREGA:	 -	 à c) n

• .¢

1	 DS 53-UBS PRES. JUCELINO. K.OLIVEIRA . :-,	 4$2‘. :' :::'. :,".	 - •	
z ;..
P. e._.
z t...,

• ! Frete com cIáusula C. E. F. 	 AV. HUTARO KANAI NR. 286 .-CEP.08490 .	•- -,5.,f¡i ,...-:''' 1	
•-, .,- . .

,

con'orme artigo 133 do	 FONE -2077034 . 	 .:, .: '; ". 'c';'''.-1' ""."' ''''.''' VÂ'. ',, ili - .- .	 • . ..	 .	 i
r.,
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ESTINATÁRIO: •
--V-
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t E g UI	 A O D

E	
DS-53-DISTRITO DE SAUDE DE GUAIANAZES.........,__. : .,.. 	 >v	 :	 4.492.800,00

TOTAL

	

:	 7.:

..,t ENDEREÇO:RUA CENTRRINA 494 GUAIANAZES 
b	 1-
g NUTRiCIA S.A. PRODUTOS DiETÉTCOS E NUTRICIONA1.5 < m u Nic í pi oA0 PAULO	 c E "p ... 08410-- u,g.. GP •	.- 1.1 VIA . DESTINATÁRIO	

...
•::

Fz	 RUA CENTRALINA 494 GUAIANAZES	
...	 • >	

RIOFORMULÁCNGsCc: 3E3á0r3 1 .173 48 2 /50108096; 98 00 0 1 7 	 END.ICOBRANÇA:	 ,

§ RODOVIA MG 42: 5 - KM . 1 • DAR/O:INGÁ • MG • CEP 35300 1.21 MUNICiP10:SÀO PAULO	 '.."-*.	 C E P: 08410	 u F :SP	
' O O O O 2 9 	 i

. TELJFAX 03313213288 • TLX 332680 .".. 
g;• , CARACTERSTICAS OS VOLUMES 'Sr . WznSNAeomcnw

Ti;	 ' VALOR BÁSICO/IPI 	 VALOR DO IPI	 BASE DE CÁLCUL011CMS ALUTA	 VALOR DOJOMS	 ICMS JA INCLUiDO	 •u---. 	 MARCA

.n•	 •	
-NO PREÇO 	 .

NUTF	 )	 "	 0,00	 .0,00	 0,00	 4.492.800,00 18,00	 808.704,00	 808.704,00
:.$	 •	

.'g	 .	 CONDIÇÃO DE• QUANTIDADE PESO LÍQUIDO >DATADA  EMISSÃO 	 V- CGC DO DESTINATÁRIO INSC. EST. DO DESTINATÁRIO UF VCATA DA SA DA-V- VENCIMENTO2 	 PAGAMENTO 

á	 48	 480,0	 05/05192	 INEXISTENTE	 46.392.148/0036-40	 ISENTO	 SP	 05105/92	 / /
1.	 .	 .

à •: ESPÉCIE PESO BRUTO	 NATUREZA DA OPERAÇÃO	 'V-	 N. NOSSOVENDEDOR	 •

	

PEWOD 	
N!PEDIDO Vc>/..,4 "15...,	 ....	 .

	

CLIENTE ••• -..  .9. . ,::,.., c) 	
. ey)	 .	 :,.::

dal CAIXAS	 ,57,5— 6.99 OUTRAS SAIDAS NAU ESPECIFICADA 903 	 000017	 - 	 *é " . .3 * . t.. V,TT

Iler	 ."	 t	 "	
;..... ..	 gt " -- . :::1	 ...'

	

-- Ae"	 "..... - ''' '-: ' •' t	
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TRANSPORTADOR:	

v	 Nt
EMPRESA DE TRANS!). CARATINGA LTDA	 DESPESAS

-v- 
FRETE: CIF	 NOTA FISCAL FATURA

g 

ENDEREÇO:
PC. DR. CALOSERAS 92	 VIA:	 SEGURO:	 N.°

RODOV.	 ACESSÓRIAS	 ( 000017	 j: =
CARATINGA	 35300	

HG POR CO NTA DO

	

../	 -5 MUNICÍPIO:	 CEP:	 UR:	 DESTINATÁRIO TOTAL:
SÉRIE ÚNICA1-.."--	 ll	 ".	 " 

VALOR POR I ( CRUZEIROS )23104$41$40414$$$IIKUOMMOMMOMMIIMI$$$$$$$$$$$$$$$M$1$14$211$4$11 • - .
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à	 .	 r	 01, ,....., ...,,......=0,.. :.• • __..	 r,Fro	 .,PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO 	 .

SECRETARIA DAS FINANÇAS	 Nb c. AdI 	 dli
%	 .„, ., 4 n 	

álr(tir .g, 	 i

	

..	 '4,,,V14•	 O	
i

IP',,,,x•nn ,.,re..	 PEDIDO DE 17	 N 4 8 910 5	 Mb	 iie to ,.

	

(} LIQUIDAÇÃO	 lorp
• 4.4....; . ,	 1

li	 11) .1b _lu__	 ._,,"	 .
NOTA DE n CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO 1—	 	 :,

	

.	 \.,
	 .,	 1

	

„.. N° DA NOTA DE EMPENHO . 	 (---,„ N° DA NOTA DE UQUIDAÇA01. .

60	 92 0 0

all AD 03 EVO "	 "' CANCELADA	
, 06 	

	 : (

	

UAER019.	 i
' 5	 8 1 7 3 ,	 1	 _.....5,..4._.£02,10....... 	 92	 3	 i1	 I	 I	 I	 I	 ...,	 I	 .

I/O-8— HISTÓRICO

R

	

Toyoko 	 de MouraLO I O 1 0 1\11011T±_e iFiIS	 A L 2	 R A 1.ilA.F.  580.3.	 i

(-09 VALOR DA UQUIDAÇÃO / CANCELAMENT	 iç

	

^-'\ o PERIODO DE REALIZAÇÃO DESTA DESPESA	 ' .(41\irsoitp %VIGÊNCIA \
11  D

Cr$ 30.888.000,00	 2 4,0 4 9 2 e 11 141015 i 9 1 2	 05/09/1991 .}	 .

> j2 I VALORPOR IXTENPQ ....

	 ../iIIIII 

- \

(Trinta milhoes, oitocentos e oitenta e oito mil 

I
(13 	 GTOVALOR LIQUIDO A PAGAR	 ."‘ \ ti	 '15	 A P/ A \ dei	 di

	

n	
DATA PREVIST

/Cr:$ 30.888.000,00,

• \.-

	

	 	 ..]..13 1 o 519 I 2}
9

/ •.	 -\ (.. 
1
I	 r:	 "'N	RETENÇÕES 	 2 3	 PARA USO DA DIGITACm0 

r TaglaDO	
NUP.IERG DO

	

DOCUMENTO	 VALOR DA RETENÇÃO / CANCELAMENTO	 ..)
7-	 cr's18 I	 I. R

IMPOSTO
DE RENDA

191 ISS	 OS
IMPOSTO

SOBRE
SERVIÇOS

201

	

MULTAS	 .

21 i	 ces

DESCONTOS

Cr31 22]
OUTRAS

RETENÇOES

	 .)...._..	 \.	 —.-1 ‘..	 )

• 44 1 OBSERVAçOES	 -\

18.44	 ./

NS-5,

	

Pagamento ref. a Nota de simples remessa n g s. 000023,000025,000027,000025,000024 e	 .

000029
\.	 ..1

2N5OME

NUTRICIA S/A - PRODS. DIET. E NUTRI CS

IDEt:ITIFICACAO DO CREDOR 

NUMERQ

210-314T E7

	

LEFONE 	1 RANIAL

PREFIXO vA O	
IDENTIFICACÃO DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 

NI E	 TELEFONE/  	 , 

DS-53	 DISTRITO DE SAÚDE DE GUAIANASES \/	 NUMERO	 1 RAMAL

207-9539

Í1.7 DATA DE EMISSAO	 ,?81RESPONS. PELA AR EA ÇONTABIL DA U.O. 291 TITULAR DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 	 30 EXAME CONTABIL	 -\
—

0S/06/1992 \ -->-.4."-------- •0EHM, ,t.. •	 o	 7.143
Marco Aurelio Silvieri de Souza

	

_	 Contaàor I - R F. 633 439 00	 -)1•,tc a do '' 2', r '4 de Guahr.zz:

	

-	 ---
• ‘..	 OS	 53 --"Guaiona3cs - ANS . ç	 '!'" . aglonal de Saúd3 - 5	 -...)

r.'"Ty6%9665 i' VIA (BRANCA PROCESSO 23VIk"CAMARE4dk<CONT.

.	 .



,	 ---	 .
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kl %,-,', ,J	
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.,::.:	 : .	 .":?

	

I .t.; ,,. • .;"*".""*"''.."-• 1.....	 Palha de Intormaçáo n.• 	-3°‘ 
Li,%1•...::*. 1	 t	 ~. ' ,	 • - •	 .. _ ,...	 .	 •

.rmw;li.,-,	 id processo 	 H;	 em54-001.035/92*38 	 4 4f  /  °Ç  P P2"--  (a) . 4Pl("t4"

; ':::,.W:;!/4,''i '. •
O 001 'i

i ri,...:k".'] - 	 4. 1.; '	 `	 '	 í	
.

NYLO olikti
T	

.1
‘ .(e- -Ç •	 1	 ,

	

h., .4, 4, ,	 DERHOW DIREOR DO DEPAUTAUUTO DO TESOURO	 NI Cid3) elS g. 041'	 .

1 b: . ..n ; á ..1	 I '-?;'!)	 ...	 í	 los..	 •	 1	 100"
t -1 . ?	 n 	 tk!3' 000.é“
$ ,,,d :.	 ".• ! ,	 ,.	 , ,	 0 .

	

......	 .,..	 .

;..A',.....	 !	 O -.

	

i	 ..i:,,,.„, •	 A despesa, objetn do presente, foi devidamen–

	

,	 .
te liquidada, estando em condições de ser paga pelb bepartamento do Tesouro .
TES, seguindo à contracapa as primeiras e segundas vias da ULPs:

nLP n a 	VALOR
/,	 .,....

L. ;;7; :.:,. :	 I	 •	 .	
0508632	 Di13 30.888.000,00	 .

K •'...:.• .	 ,	 i	
.

.	 .

t......---.	 *1
40.1

r.,....,

Outrossim, informamos que driera° ser ob:..;er

;‘'-•?':'',	 i	 vades os seguintes itens:	 .

	

.	 ,
..	 z..	 ..,;.	 ,	 I	 I.Reter ISS, conforme guiri a eontracapa.	 .: ,

t...,..;...:	 1 .	 _
t

: , :: , :. .	 ;	 •

Reter I.;posto sobre a Renda, conforme guia a contracupa. 	 . .
,.
: •;•.	 I

i. •,,,!,:., •	 ;

1 ,!:: + •	 I 	 I	 Descontar multa 4..ontratua1. aplicada,	 dforme guia apensa ' a
•

contracapa.
-' •.	 ,	 .

-	 ,

. .	 •

Outras retençoes, coniorme guia a contracrpa.

::.'Allk
,,... new

:

	

.	 .
(y.,',..; **	 •	 ¡XXI	 Lpos o pagamento encaminhar para U.O.  – 06-53 
,...';...	 .

•

a

I: '' . .	 .	
•

:-.'' . •
II	 ApcSs analise de AU!) retornar o esta Unidnde...	 ..

, ......,
r. ."	

.

:.- .•	 .
i ...	 .	 S["'Ao Paulo,	 de junho	 1.992

• .	 • ((OME DO DESPI/EL PELA ÁPEA COUTÁBIL)
:	 • 	.	 •

•-..,	 —	 .	 ..

	

.	 -Marcos Auról Silv!ri de ;Souza
Contador 1 - R F 333 :29 ,3 00

..	 DS	 SS . .... Gualaneacs . ARS . 5 .
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e'. 	
-si. NÚMERO:	

--411P .X-4-	 •
o i,, N PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAU aa et .i' — .	 #"- de

• • •	
'iN-7r4

/40 	.., / 0.92.050863.2..
•
• N, ,P. , SECRETARIA DAS FINANÇAS	 UI	 ik...Aer	 de 1	 IP	 •

' ki~-EMISSAO

	

... 1 . 51 •	 %,.!..~X Atti.•^
. NOTA DE	 -411iM1r.c sto. : , - -	 :	 1	 DATA DE EMI • SÃO

	 < '

LIQUIDACAO E PAGAMENTO 	 -mil..--„J.! ..“,1.035Yk=28 	 08»,6/92 i

.	 4,' .	 __—___—_-----	 In • _ ' -% .11t1 -4 .n .

,

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 	 .	 . _. ,'-'	 - I•-nA	 ! '
DS-53	 DISTRITO DE SAUDE"/GUAIANAZES 	

_

• CGC — 46392148/0036 
RUA CENTRALINA 4 .94	 08410	 GUAIANAZES	 TEL

.	 , 
CREDOR	 .'"CGC/CPF

NUTRICIA SÃ PRODS DIET E NUTRICS	 33.031.782/0001-85 	 .
R BRIGADEIRO GAVIÃO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE	 i
05078	 SÃO PAULO	 SP	 /033.0126. .130012507'	 I

• DOTAÇÃO 	 VALOR c4/"..--,
	

PRAZO 
N

ORO.	 U.O.	 FUNÇAO/PROG/SUBPR.	 PROJJATIK	 EUDESR	

v	 Dm

	 INICIO DA VIGENCLA

18 44	 13.75.427	 2651 3120 5	 30.888.000,00 0365	 05/09/91	 i
	 ./....._	

TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO 	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

000 — LIQUID. NORMAL 	 MENSAL	 24/04/92 A 14/05/92
DEMONSTRAÇÃO DE SALDOS	 OPERAÇAO ANTERIOR 

ESPECIFICAÇÃO . 	VALOR C4	 TIPO	 NUMERO

EMPENHO SALDO ANT	 257.299.620,55 EMPENHO	 60.92.005817.3
VALOR LIQUIDADO	 30.888.000700 RESERVA	 60.92.002294.2,

t •	 EMPENHO SALDO DIS	 226.411.620755

•

.

..	 .

•

	

/	 .,	
.

•

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

COD.561 — LEITE EM PO
NOTA FISCAL 22 FATURA 11

VALOR POR EXTENSO : TRINTA MILHOES, OITOCENTOS E OITENTA E OITO MIL CRU-
ZEIROS 	   .,

,
DATA PREV.PARA PGTO — i3/06/92"ti-------

PROGRAMAÇÃO DE LIQUIDAÇÃO 
:	 MES	 VALOR Cl	 MES	 VALOR C4	 NIES	 VALOR cri	 i.•	 .

.Ó .• .	

.

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 NI' DOCUMENTO	 VALOR Cri

,

•

CHEQUE	 PAGO Em
NÚMERO	 BANCO

NO VALOR LiOU,00 DE Cri

30.888.000,0•
DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR BRUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

0000	 011	 011

.	 RECEBEDOR—ASSINATURA	 REPYEB:DOR—RG

coCD 	
co	 (...,i','
i=.

	 _
z TES 42 —	 -PVÃMWRERRMRNiÃO .14k6LLUI'S"".	 O	 cr.r,t. i . C..9% Scçac
(..) pc. Azt..PdiC0 -ii.	. 	 Téc.:,.i	 I	 . ,

(0)

• .

••

•
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r 	 • Rodovia MG " 425 Km 1.	 eV.,à5 .12. DO p,,c4Er.	 . .	 ICIA $ .a.N	 CEP 35.300 - CARATINGA - MG	 —1

PRODUTOS DIETÉTICOS E NUTRICIONAIS 	 	 CGC: 33.031.782/0006-90 	 'AR*, 	 . --

Inscrição: 134.518.978.0017	 4',oi. , t.s MOS

Distrito Industrial Fazenda Botafogo - Rio de Janeiro - RJ

Matriz: Av. Prefeito Sá Lessa e 620 -.Acari	 Mn ,' à..',.-
Telefone: (033) 321-3288 - Telex: 33-2680	 Auxili • r de Gabinete

.. •	.,,.. 
- IIIF	 R, • i 693.812.1.0D

Telefone: (021) 372-9898 - Telex: 21-31953 -CEP 21530	
NATUREZA DA OPERAÇÃO: Venda o.. VIA DE TRANSPORTE: 	 Rodoviario I,	 .

	

•	 j .	 Endereço Telegráfico: NUTRÍCIA - Rio de Janeiro - RJ 	 DATA DA EMISSÃO:	 24.02.92 . • " -	 •	 . •	 ,.	 ,	 .--...„...., 	
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.	 DENOM. DA CASA: -ção e Suprimento.	 .	 ... .•	 • ..

	

.	 ENDEREÇO: Av. Tiradentes, n2 1.497 - Ponte Pequena 	 .

MUNICÍPIO*. São Paulo - CEP:- 01.102	 ESTADO São Paulo	 .
..,...	 .	 .	 ..	 .
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• .,..: r .:::.. • .	 .	
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Reconheço(emos) a exatidão desta DUPLICATA DE VENDA MERCANTIL, na importância acima que pagaregemos) a-	 .	 .
NUTRICIA S.A.. Produtos Dietéticos e Nutricionais, ou a sua ordem. na  praça, e vencimento acima indicados..	 .
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O ANDAMENTO DESTE PROCESSO PELO TEL.: 883-5588
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.:	 Carandiru ..- SP	 .	 I k . •,'N é- „ • .S, -	t	 ; tio:m.7 : -1. .i.‘t C"' 5'' '' , i'jk : -	 i	 ',	 '•"..

(Perto do Terminal ROddViarind\-	 ; FIEC

	Frete com cláusula C. I. F.	 f	
,	 .,	

- 1	 —. 	 	-O	 - .-• .	 ;
.4

n

	confoime artigo 16 3 do	
d Tiete).

• i	 • ("'. 1 	 '.n 
•	 va?

dec. O 32.773 de 04.07.91	 ,	 1 :.,:	
,

; \, I	 1	 a / V a -	 "a4e. 	 ,.„., :n•M

	

, :.geiga ----rá .0- 71--cà er E C II CI Cá" . .	 ... 

-rt.
r	 	  :. : :

Desp. Aces. p/ Conta	 Frete - Cr$ 	 Seguro	 Cr$ 	 Total	 Cr$	 Total dos Produtos 	 Total do IPI 	 Valor Total da Nota Fiscal 	 t .	 "	 ':•::::::- . ; .

..	 E NUTRICIA D CLIENTE	 119.149.000,00	 _ 1.
4 	

119.149.000,00 ;	 •:::,:.:',,

marca 	 Número 	 Quantidade	 Espécie	 Peso Bruto	 Peso Líquido	 O tchtS Já Inchado no preço	 • 

• ,	 3	
,	

.	
Valor Base paro calculo 	 MN. %	 Valor do ICMS 

.	 Ó 3 Nutricia>	 1.900	 •Caixas	 20.715 19.000	 119.149.000 900-.,:',,,•	 18. 21.446.82600
•,	 Transportador Empresa, de Transp. Çaratinga  Ltda.	 	 motorista Seb(StS ti ii0 Batista -•de  	 -I:- ' ..: •.::::::::::::::::
,....	 CEndereço	 Praça alcigeras N2  92 •- Caratinga, - MG	 ,..	 42.;,;,..:,i):	 Placa do Veículo 	 QR 8320 	 Munfdpio CArfetillga_	 Ger

ai
	sEstado  Minas	 	  #- i ..,.:1...,...:

'	 Código de Classificação Fiscal 	 Código de Tributação
• :: f

	

r	 	
.	 01 - 1901.90 0302	 05 - 0402.21.0103	 09 - 0405.00.0200	 A - Produto nossa Fabricação	 1 - Trib. ICMS/IPI allq. zero	 5 • Susp. ICMS/não trib. IPI	 t•J 

02 - 0401.20.0000	 06 - 0402.29.0102	 10 -	 B - Prod. nac. adq. terceiros 	 2 - Isento ICMS/IPI allq. zero
03 - 0401.30.0200	 07 - 0402.29.0103	 11 •	 C - Prod. estr. adq. terceiros	 3 - Trib. ICMS/ntio trib. IPI
04 - 0402.21.0101	 08 - 0405.00 0100	 12	 D • Prod. estr. imp. direto 	 4- Isento ICMS/não trib. IPI	 •

Data da Emissão CGC do Emitente Inse. Est. Emitente I U. F. rec. .	 CGC do Destinatário 	 bm. Est. do Destinatário	 U. F.	 NOTA FISCAL ¥:.. . 	 , • 

.	 24/02/92 33031782/0008-90 13451897800171 MG I	 46.392.114/0001-25	 ISENTO'	 SP	 SÉRIE, UNICA : t' '' ‘• :* ::::;' ••• ' \

. 
Nota' Fiscal N. o Série I	 Valor base do IPI	 Valor do IPI	 Valor base do ICMS	 Valor do ICMS	 I. Data da Saída

• /..	
N.2 01219Q	 ..:...

;
1 	

1 24/02/92- .	 .	 •	 ... • .;	 ,i:..	 - \11*:.
GRÁFICA REKINTE LTDA. RUA CEL. rumo munem an.e . cot li OU 12$1111.141 • DISC. M 114.4M17.111A1 . tf TALUS 0557 amue A 010.730 • eurottnçlo e. 134.21332/11 DA Ar II DE CARAMBA te 03.02 AIA.s

-....-....,-....--.......... .... sá. ,-+ ow,..:••-•., 	 • •=w”."-------	 . .	 ...	 ..
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PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAULO 	 FOLHA N.' À° DO PROCESSO• ..7....,%04,c2 .................. .,...SECRETARIA : Alo 77	 __,	 A...,	 ( pema courfaF".:.	 _40....i.e.....9..."....o. .................... .

 ANJOS

1

UNIDADE REQUISITANTE: CV,j - ii a..	 ,,,... '	 Is ti la I" Gabinehi j"	 I
• 4.8124.00.;	 4	 I

	 Leeen..........,....-	
ORDEM DE FORNECIMENTO. 	 • ATA I '' R.P. NR  /9" 	/.5frt-S

O.F. NR .  /?P79.2— 	 VENCIMENTO 	 404/ i) ,/ 9 2., 
N.E. NR. 140- /2 e. S 	 TELEFONE. 	 .
EMPRESA  /Var--,-,k a,4 

!

	

,	
DATA P.UN	 VALOR.tíToEM/ . ,QT	 UN	 DISCRIMINAÇÃO 

,1.2	 jf7--g_•vt/i>1 27

	

fi	 20

	

lPy4?t	 04 /.60

o ?, 2o.oco Ae-5 4? ra- 	 //17-2 ,44 1C	 OML 6 -Z7490
•

.-
09£1;'3A 6' 7P/19(-em	 ' i't,3 X0A., /f 5 h rit	 A n7í',"-C- ,,

.4 29000 et) lia ,r-e. orn/d . ///reym,- <

,,
1,< NT:-. Wso - ¡loobier .2410?-llob
tag. 0-191 - /1.0001- 2410,2-15P	 1

orr- . i,L i 5')) - i i - 000 é, - 241oJ-1

e,

L..	 I

1	

,•.• t
iT•ttfutiftuttill, 4,0TAL 1	 1	 1
LOCAL DE ENTREGA  "V- p~. , a/g c‘ 67..... 
RESPONSÁVEL/ . AUTORIZAÇÃO

i
if

ASSINATURA/CARIMBO

RESPONSÁVEL PELA SOLICITAÇÃO	 RESPONSÁVEL QUE RECEBEU A LIGAÇÃO
POR TELEFONE	 OU RE TtIEU A O .Zie d

,	 NOME
FUNÇAO  1...p.4.~.„-:-.t-7;71<. 
RG 	 -Lg-- ,,t ? 	 *-,.- J-- 

ASSINATURA! CARIMBO 	 DATA j3 /02 /
/

DATA :	 / /	 HORA: 	 40001%) ; .e.	 k

•



-0,
Po% te	 d• ,	 /I.	 • pr

te

,

•
• ritgt4.~S'Platb8,-40!(31); Wititá-letriflefev.X9c)i • 9

•

FOLIIA N.' 1

------
As s. , 	 	 -- •

REGINALDO R #M., ANJOS

Auxiliar dr-tilinte
Reg. 5i.41.1.Pt9q-

-/

Omisso MUNICIPAL DE CCNTROLE CE PREÇOS PARA MATERIAIS . E SERVIÇOS
COMPREMS ' "

RE.93LUOT) 11/91, de 11.2.92-Ccmplementação da publicação de 12.2.92
DELIBERA17,0-ATA DE R.P.-EMPRESA-OLUEIO-DESPACED
16 -Ata 19/94S/91 -MITRICIA S/A MOS. DIETETICOS ~MIMAIS- De
ferida, parcialaente, a solicitaçao ema base no índice específicii
FIPE de JAN/92. (Obj.: leite em po integral, marca Nutricia)

ITR4	 PREÇO ANTERIOR Cr$	 PREÇO ATUAL Cr$/k8
A	 4.935,00	 6.271,00e"

• B	 4:810,00	 6.113.00
17 -Ata 28/SNAB/91 -LIOTECNICA IND. E CCM. VIM. - PO para safras
co - Deferida a solicitação com base no índice específico da FIM;
no período:

ITEM	 PREÇO ANIERICR Cr$/kg 	 PREÇO AIUAL Cr$/kg
1	 1.160,80	 1.690,96
2	 1.239,30	 1.782,56

18 -Ata 1/SNAB/92 -DISTRINJIDORA DE MIJAS MINERAIS LOPES LIDA-ME.
item 1 -Garraffles de policarbonato de 20 1, marca Van Leer, Irem 2
ãgua mineral em garrano de WJ 1, marca Jaragui - Deferida, parcial
mente, a solicitação cos base no índice específico FlPE, .N/92...

rum	 PREÇO ANTERIOR Cr$ .	 PREÇO ATUAL Cr$
1	 15.000,00/garr.	 29.316,00/garr. • .
2	 1.500,00/un.	 2.932,00/un.•

•

•

-_



•	 ,
--,		ocvss0 NUNIIi0 .;.,	 .FOLIT: N .° .. . jp I,	 1 1	 ._

	

44. • PREFEITURA DO MUNICíPIO DE SAO PAULO ' r o ,e ... 2*,	 geai e drdillierAet.-
0 •	 	  1	

413.4 ' I''. 1:11. °li "	 Te 1.•	 +SECRETARIA DAS FINANÇAS	 As. 	 	 	 .1	
• lb,	 e 1....,.. g -.	 e619 ,r)... 

•;:........•	 . á* 111

A	 Mr..... ..I 	 111A	 MIS -. :
:	 :.	 rem- .. i ).t 111.11 lio .	 jlkpeemeeeemeemee r)ATA vr r.r.firMo -.'""‘Nolku	 •.	 MÜlligig.bile	 ,	 emeenre~.- ••••"- 1.1°.0114'EMPENHO	 •	 ,-,7•4: ...+1 "°" • °711/9	 . 	 IMUWWWW:2.4--~.	 . 	....	 ---,..	 1

a e 
• UNIDADE ORÇAMENTARIA	 '	 .	 d. * --•	 , 1

SEMAB-CAS	 COORDENADOR IA DE ALIMENTA0A0 E surnmeuto	 i

	CGC - 555172-7-.71Er7157é--(FP-R,====""'' 	
1

R HORACIO LAFER 590 • • 	 04530 ITAIM BIBI	 TEL - 210-2543
LOCAL PARA ENTREGA : AV ZAKLMARCHI 600 CARANDIRU/OUTROS 
CAEDOH

NUTRICIA SÁ PRODS DIET E NUTRICS	 33.031.702/0001-05	 i
X

R BRIGADEIRO GAVIAO	
-

PEIXOTO 789	 CONTA canses rE	 1
05070	 SAO PAULO	 SP	 	 ,.._5113.9126. .130012507 
	 DOTAÇÂO	 Ynumui	 pnazo 	
C.. .:.	 Ve	 ,V.ICAU.,i9U:$41.00	 NIOJ .11,V	 El sinSP	 ,

C - -r I n " 1
26 60 04.16.096	 4625 3i20! 	 015.230.000100  0365 1 ° 5 ç.::._ I	 1	 .
TIPO	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERIODO DE REALIZAÇÃO

004 - EMP. ESTIMATIVO. 	 ' 30 NF.".F	 x****x****xx***›***x**

DEMONSTRAÇA0 DE  SALDOS 	 014 RAÇA° Ah rEPI,a n
e 5"C,, ,CAÇáO	 VALag C,1	 .	 PP,:

W - ACAO SALDO AN1.	 00.207.510.000.00	 .	 •	 .:
RESERVA SALDO ANT.	 815.230.000,00	 RESEPVi',	 60.92.010501.5

!VALOR EMPENHADO	 015.230.000.00

	

.	 í'OTACAO SALDO DIS.- 	 00.207.518.800,00	 3	 1 '
ESERVA SALDO DIS. •	 0r00	 0 2, 7 / ,.9.,).	

/	
!

.	 I•
	

.

-,
• .

• ,

ESPEcIFIC4Ç40 DA DESPESA . •	 .

COU Sái - LEITE EM PO	 •
4./.....1

"..1./	
000000LEITE EM PO INTEG ATA 19/91 . 	 .

-	
.

VALOR POR EXTENSO : OITOCENTOS E QUINZE MILHOES. DUZEN1OS E 1RINTA MIL--
CRUZEIROS-	 ,

	

- 	

•
IWEURAM ESTA NO1A	 FOLHAS DE ANEXO 
: .	 PROGRAMAI;LO DE LialiiDAV.C.

rleg LI	 .	 .
:

JAN	 0.00 MAI	 0,00  SET i	 0,00 -- :
•1	 0,00 JUN

1	0,00 OUT1	 .	 0100
MAR 1 .	 015.230.000,00 JUL	 0,00 NOV;	 .	 Orou
AUR 1	 0,00 AGO	 0.00 DEZ1	 0,00 

DADOS te frAmr ill..

'

:
• .

•
C,4ECI1I5	 I PA;:i.) i-M

.,, . . A :, “I I on ,.• 	1	 i	 .

•
DE~,1 10V4 W H t' ,~	 77.RWAn'..tiO~W~M 01WIA0,~W~1I'IO, rii"110:N ,,,,,„ r., ,..,,„„,;(..,.

1	 :

1	 1	 I, 
	 -i	

1

	

...	 -	 /F:Ur. PELP .1 CONfAU1LIUADE W1 110 	 ! TI. rUL A R 0 il W7

i

% 	 --	  11 d 	4.---.,_	 . .
	 _J.	 ,	 	 .	 . ,	 .. 1;.T1CTA S.'i '. 1 -Z r!' v ! 1(." N 11::10

b oW-.;t_ 1“.',..,COU.:.;	 ,
 ,/,.. ..

	

-il. n ,,,,,,•:" 1 .--,..-,	 . ,	 ..'

	

-	 -

,

,



'	 ,.4N/r~	 4,	 •-•••n••

I.	 • .•, é	 . • 	 .	 t Nb n.o	 de fle. , ...	 . .
14* R •: là . likl	 .

ei.	 tesx:74 •	 :
. tr.	 . PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO 	 IT;oulA	 .
!	 1 , 44.	 :

• : '; '17't	 SECRETARIA DAS FINANÇAS 	 POLPLA N.°0.2" .130 ' Pie., `+'n()

4 ~1.41-2fcffie...21 $ 01	 02	 • .
ANEXO DA NOTA DE EMPENHO 

•
:

.;i	
.... _ _ ......_,_..	 • _______ ____}	 .,

	 .	 A1	 -. -..-- ' ""'	 -	 •., .-	 .;
I

• .	 r	
.	 ... ..,,,,...„,„. 	 . 	

	

IIIII .	
'' - fr.

,C	

 . .. 6:- • dnehr------

	

Itieyt< : um__	 TA TI" DA NOTA Dr rmormiri)	
z
/,

' NUMEITO	 ANO	 1 g;	 .	 j	 . y,

'	 I

	

3, 01 01 O, 01 7 	 0101265,8 g 2 A 	.

4 1 	 IDETITIFICAÇÃO DA UNIDADE ORÇAMENTARIA 
PREFIXO	 NOME	 TELEFONE 

r lume HO	 NAMAL	 . .	 .

CAS  COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO 229.93.00 257 	 1
\,.	 .	 ,I

.	 	i

4A	 DADOS COMPLEMENTARES DA NOTA DE EMPENHO	 .	
!'

ORDEM QUANTIDADE UNIDADE	 DESCRIÇÃO	 PREÇO url f T ÁRIO	 VALOR TOTAL 	 .

ATA R.P. ig 2 19/SMS/91:	 U b- SET 1991-	 .	 •,

	

.	 ..	 •	 ,.	 •	 .
01	 kg 1) LEITE EM Pó INTEGRAL,
( 	 Q. abastecimento das u	 .

06des supridas por CAU.	 .• ,
,0 produto devera ser em-

• '
•

balado em saco aluminiza 	 .
do contendo 500g liquido

.

	

	 do produto, reembalados'a	
.

adequadamente, de acordo
com a praxe do fabrican-.
te.	 815.230.000,00

2) PRAZO DE ENTREGA:- Conrorme solleibac7m da Unidade	 .
Requisitante, nao podendo ultrapassar 20 dias corri - 	 •••-•

dos do recebimento do pedalo.

3) CONDIÇÕES DE PAGAMENTO:- 30 dias a contar da data' 	 . ..
de entrega da fatura ou Nota Fiscal Fatura na Unidade
Requisi emite .

4) PENALIDADES:- Recusa cll. firma em acslnar o contra-. -	 to ou não retirar o instr,Imento equivalente no prazo'
estabelecido: Multa de 10% sobre o valor do empenho.. 	

•
,

• :- Multa por dia de atras':- 0,5% por dia de atrasora	
.

• entrega programada, confo.-rne clausula quarta do ir s -
tramento, a qual incidira sobre o valer da quantidade

• que deveria ter sido antrgue;_

:- Multa por inexecuçao_parcial do cortrato:- 10% so-
bre o valor do pedido nao entregue,.	 •

:— Multa por inexecução t ptal do contrato:- 20.; sobre
o valor da Nota de Empenhp;..,

:- As demais sanções previstas no titio IV, Capitulo	 I .

	

...._._ 	  	 	 	
Iúj 0A1 A NA EMISSÃO	 Cr$ K1

20.02.92
"

1•,— --
	

815.230.000,00y

• •7 • 2E21 RESPONSÁVEL PELA	

:

NII SÃO	 --Vil UT ULAR 4A llt4110‘6E/OR<' JE:tir NIA	 \frd C XME C(.11r AJ.',:`..n 1

, r‘v . , n . '	 , C• VI, 1.".'.1"e)	 i-/

	

I	 LARJ---

1

.	 ...	 . .	 ...	 .	 .	 . .	 .

.,..	 	 --	 .}\n___	 .	 ...	 .. . .,. •.	 •
-r/':Orá/5!, 	 . I' 1' i:; . 1‘ , • , , t 1, i•iièjj-.( n ;=:)(1;j: ?e y r, 4o ''I.) t pie Anr SikiNtAg NT44 119,".1; VA:, ( 11••• :1 '''!!•••r-- .

. 	 . 	 •
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. ."" Á	 PREFEITURA DO MUNIC1P10 DE SÃO PAULO-,	 2_.1 ae	 •	 ibNie  r--
•.-:-,,,,. .	 SECRETARIA DAS FINANÇ,IS FC.)13! ' N•e• - D° I. ' • :, •' I 	 .,..:--.-r—,---••••.‘,"qp,`• 

	 102 	 02	 i..- ..	 o e• ANEx0 DA NOTA DE EMPENHO

. 	 ifF.01144o-to • - fri;fi e: 01 	 .

AIi 	 jr: , „
•

UX(at •

	

	 •
. r.	

	 ...,,..,.:.,:.. 41.1 •1 • DA rir) I A f'FF F. uPFP1.,4
r.Amura°	 .,	 7:---

•

	

'k	 010126.5	 !
3, 0, 0, 0, ), Ui 3 9, 2 3 [9 .	 •...	 	 )••

1
dl I
("REFIRO	 AaomE(1

•DFNTIFICA.̀..A0 DA UN•DADE OFtt, A ME .•n •• AP••% 

	

1-7rjáT;Tfl., 	
t Et Ç % roar 

SIEMAIICM COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO  22b.9300. 	  257	

)

1
-....	 	 _.)

-o.00scomPLEmENT.PEs DA Nor • DE' EmPEN.4r.)
	 .\

ORDEM QUANTIDADE uN,DADE	 DESCRtCio	 PREco uNii A n t::	 vALOR TOTAL 	
.

cont:...	 ,	 .....) ....,__ .‘	 lyyl
•

• I da Lei Municipal n" 10.544/8n.
I.	

•
 -

5) VALIDADE DA ATA: 05.09 91 	 04.09.)'.

ili.	 •	 .

i.

-

IS.
t

'	 1

i
*	 i

1	

.

	

.	 ...	 .	 ,.. .

t.	 .

At A o* EMISSA0
."'"'	

C:r.:5 h:2

l315.230.000,00_)
20.02.2 2	1 	 •	 ,,

,	 1	 - T	 .	 . 2.- ,...,	 r
.	 • ,1_,Je PEsPossAvEA. PELA	 rre	 "---"y....,.....d -,•; t Afi D.A.).•4;•;tet6F7A4,...Al••r'N Li•'''	 yl: j !. • 4 ,,	 •••• A 13

, C ti:t...."	
• ....'.• ' ' ..s:.. iI" /rA ••••
, ..	 i ' ll I/ ''' • vL n•-2...:.1—•,---

J .
.	 ..	 .., 	,„. _ ,....-	 ..... 	. ,

SF i CONTI.::5	 t • •oa ícoar• u• n FORNLCELO. ... • ••• ,a,...a,r... L.N . ()Aor •."),IC:•••••••Q ,11 A P. A ...1-•• ••• .•<•,,, ‘',••.)(...E ...!.

•

•



1's
. _	 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO	 fri•r-441~149fAima lu	 le, IENT, O

.,....::-...., 	 SECRETARIA DAS FINANÇAS

'4 ia •.'
1 PEDIDO DE	 Jsr2 4 5 7 2 2 1n LIQUIDAÇÃO

	

10 ii is 1.--1 14 lz 1	 i_
NOTA DE El CANCELAMENTO DE LIQUIDAÇÃO

p( -ft, ,
1 4' -	 , 02' IADm, , 	 F03 c...1 .51.6 (cidi N' DA NOTA DE EMPENHO	 .."*\ ti tf DoãVLOATDAADE UOUIDACAO (c.;6 	 PFCCESSO

60	 --f-----
	1 	

N ' 'N HA N. 1.1f DO . itetE go 111
•	 	 9 ,92 .2 	 I1 . 10 11 i 2 1 6 1

1 5.)	 .	 44.0b1.024 92	 210	 1

Íyd Tig5B.E. 08 HISTÓRICO

REGINALb0.111Ye-YDOS ANJOS

Au III r Gabinete
'O 10 in 2	 A T - 5 0 6 2 -	 .

7-09 VALOR DA LIOUIDACÃO i CANCELAMENTO	 ...\ ça PER1ODO DE REALIZAÇÃO DESTA DESPESA, 1 .1 1 g;f:,;piR IZOVIGÊNCIA \-'

	

CR$ 119.149.000,00--""----	 .------	 . • - - "" ". .. -

_	 . I 2 1 5; 0, 21 9 1 2i 12,610,21 9 1,2) 	 05.09.91 ..)

7-/ 2 VALOR POR EXTENSO
.	 (- CENTO E DEZENOVE MILHÕES, CENTO E QUARENTA E NOVE MIL CRUZEIROS 

.	 \..	 .2

.	 13  VALOR LiOUIDO A PAGAR	 --'\ ej	 (1-5- DATA PREVISTA Pi PAGT \	di
,

-
CR$ 119.149.000,00 7--. 9	 \? 1 5101319 

	 2

	

011	
,	 RETENCÕES	

-\ f
3 12 i PARA USO DA DIGITACÃO .\

( TESOURO	
NUMERO DO

	

DOCUMENTO	 VALOR DA RETENCÁO/ CANCELAMENTO	 ""n

- rI -8 I I R.	
OS

"
IMPOSTO	 .
DEPENDA

I	
OS

:111),IPOSTO
9.:)BRE

SERVIÇOS

201

	

	 OS

MULTAS

21.1	 OS

DESCONTOS	 -

22	 OS
OUTRAS

..._RETENCOES	 .

	

t	 \..	 -- ) 	 )....._

(2-4 1 OBSERVAÇÕES	 -\

.	 •	 NS 5 v----:„...----

26.60
'

NF.012190 .,z

\.	 2

651	 IDENTIFICACAO DO CREDOR 
NOME	 :	 TELEFONE 

	NÚMERO	 RAMAL

NUTRICIA . S/A PRODUTOS DIETETICOS E NUTRICIONAIS
\	 2103147 - 

'61	 IDEUTIRCACAO DA UNIDADE ORCAMENTARIA 	 ".n

PREFIXO	 NOME	 TELEFONE 
	-/ NÚMERO	 ../ RAMAL

CAS COORDENADORIA DE ALIMENTAÇÃO E SUPRIMENTO	 d	 229.8361	 2
6.7 DATA DE EMISSÃO	 28 RESPONS. PELA	 . .ONTABIL DA '+:1:- 1291 TITULAR DA UNIDADE ORÇAMEe* A RIA 	 30 EXAME COHTABIL	 \

/
10.03.92	 ,/,	 /.	 /' i , ..,

,/""
R - • EL

/
 ."( RCHER PILHO	 LUCI • ' S. L S ,. ANÇA PINTO

- -	 RRA - -	 Contad • .Subst. CRC 68193	 Supervisor Geral de Abastecimento

	

.	 ...	 .

SRCOHT.€63 1 .' VIA (BRANCA) PROCESSO 2' VIA (AMARELA) CONT. 	
SEN1AB -AB/CAS

	

.	 .



• Peba c,	 Ika 11!•? •,- .
' PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO PAUL g .• 	 	  istri

Folha lie informarÃo nc!

cin_prgaegzp	 np  44.001.024-92*21 12  .1  03 	 92   
7'F'

REGWIALW f;
Auillia¥ d . Gabt ete

• • (tSenhor Diretor do Departamento do Tesouro	 Reg. • 
812. 00

A despesa, objeto do Presente, foi devidamente

••

	

	 liquidada, estando em condições de ser paga pelo

Departamento do Tesouro - TES, seguindo à contraca

pa as primeiras e segundas vias das NLPs:

NLP n 2	valor

013442.2	 CR$ 119.149.000,00

•

Outrossim, informamos que deverão ser observa-

dos os seguintes itens:

E: reter ISS, conforme guia à contracapa
TI] reter Imposto sobre a Renda, conforme guia à'

contracapa

4 •	 E] descontar multa contratual aplicada, conforme
guia à contracapa 	

• Eg após o pagamento encaminhar para SNAB.AB CONT

E:] apOs análise de AUD retornar a esta Unidade

São Paulo, 12 de março	 de 1992

•

.	 _
dif•

	

RAPA "	 RCHER PILHO
Contad , Subst. CRC 63193

SEMAB
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• PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SM PAULO • 	 a.8	 r r IANN •

n'	 SECRETARIA DAS FINANÇAS	 4:4	 • 60294013442.2
• ,f~.ép,	 • li . t.5EMISSA0 

l'71.0TA DE	 9.9' PRO ESSO NÚMERO	 DATA DE EMISSÃO

	LIQUIDACAO E PAGAMENTO 	 -7-WW7MI:02.24.29	 • 12/03/92 
41,0 

UNIDADE ORÇAMENTARIA

SEMAB-CAS	 COORDENADORIA DE ALIMENTACAO E SUPRIMENTO36,,o.Gos('
CGC	 -74M/000i-66

R HORACIO LAFER 590	 '04538	 ITAIM BIS'	 TEL-210-2543

CREDOR	 CGC/CPF

NUTRICIA SÃ PRODS DIET E NUTRICS //"--	 33.031.782/0001-85 

	

R BRIGADEIRO GAVIÃO PEIXOTO 789	 CONTA CORRENTE .

05078	 SÃO PAULO	 SP	 033.0126. .130012507 

	

DOTAÇÃO 	 VALOR Cr$	 PRAZO 
ORO.	 GO	 FUNÇÃO~DO/SUBPR. 	 PROJIATIK	 EIJOESR	 DIAS	 INICIO DA VIGENCIA

26 60	 04.16.096	 4625 3120 3	 119.149.000,00 0365 	 05/09/91
TIPO	 •	 CONDIÇÕES DE PAGAMENTO	 PERÍODO DE REALIZAÇÃO

.	 000 - LIQUID. NORMAL	 30.NFF	 25/02/92 A 26/02/92—

	

DEMONSTRA . 0 DE SALDOS	 OPERA • O ANTERIOR 
ESPECIFICAÇÃO	 VALOR Crt	 TIPO	 NUMERO

• EMPENHO SALDO ANT	 815.230.000,00 ,EMPENHO	 60.92.010126.
.	 VALOR LIQUIDADO	 119.149.000,00 /RESERVA 	 60.92.010501.5

EMPENHO SALDO DIS	 696.081.000,00

•

•

ESPECIFICAÇÃO DA DESPESA

COD.561 - LEITE EM P0-7-
FAT 5062 /-

VALOR POR EXTENSO : CENTO E DEZENOVE MILHOES, CENTO E QUARENTA E NOVE MIL'
CRUZEIROS 	

PROGRAMACAO DE LIQUIDAÇÃO 
MES	 VALOR Cr$	 MES	 VALOR Cr$	 MÊS	 VALOR C4

DADOS DO PAGAMENTO 
RETENÇÃO	 DESCRIÇÃO	 N? DOCUMENTO	 VALOR Crt

•

CHEQUE	 PAGO E
NÚMERO	 BANCO

NO VALOR LIOUIDO DE Cr$

119.149.000,00 
DEBITADO PELO VALOR BRUTO	 CREDITADO PELO VALO AUTO DEBITADO PELO VALOR BRUTO 	 CREDITADO PELO VALOR LIQUIDO	 CREDITADO PELO VALOR DAS RETENÇÕES

0000	 011	 011. 
\

RECEBEDOR-ASSINATURA 	 RECEBEDOR-RO

co 	
(.0

1-=g TES 42 - AUTORIZO PAGAMENTO .r.J/.1?./c.n'.
o
cl 	 1 ~iors4ang.	

invirtameme.
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Banco do Estado bane"dp— a 
111	

"TLI -AVISO DE LANCAMENTO	 de São Paulo SA

'..,NESPATOOT25Y-ASSEMBLErA-------------NO:LCTO-973100773.8/000.
CONTA CORRENTE	 DATA	 VALOR CR$
0126-13-001250-7	 25/03/92	 119.149.000,00C
CREDITAMOS EM SUA CONTA A IMPORTANCIA SUPRA, REF. A
PAGTO DA P.M.S.P. - PROCESSO 44.001.024/92-21

	

C.G.C. 33.031.782/0001-85 	 5

VALOR BRUTO	 RETENCOES:	 I.R.F	 0,00
119.149.000,00	 I.S.S	 0,00

•
	MULTAS	 0,00

VALOR LIQUIDO	 DESCONTOS	 0,00

119.149.000,00	 OUTRAS	 0,00

REMETENTE - PMSP -PAGAMENTO DE FORNECEDORES 70001-CENTRAL

-NUTRICIA S A PROD DIET E NUTRIC L op • 24/92=21	 •_—

R PREF SA LESSA 620	 •	 1.0/-00-

	

21530	 ACARI	 RIO DE JANE RO-. G--.7,7.7 • RJ
-^7=

• . D5302-3 CGC 61.411.633 F53021

•

•

_

•
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. HEIgi	 PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE SÃO rULO	 	 I:,.	 .-....0.4",.,' 	 ....,_....w,
I'
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i.,.._...	 Folha de informação h° 	

d° Processo  np  24- 001 . Oz, -ciz, >( ..zi 
111/T1 
2 .  1  0*:. - I cV..,  (a	 ,„ ":7‘ . i /

MILDL16---M •

• ,	 O. A. G. 1	 R. F. 6 4 '77.6.00,	 ,-	 .	 .	 -	 •
.	

SEMAB-AB/CONTJA h ENTO'
SEMAB.AB	 :	 •	 •••,	 .	 .

'Supervisão Geral de Abastecimento
i

.. Sra. Supervisora	 .

Tendo em vista a Portaria S.F. 741/91, de 12.07.91 e nada

mais a providenciar nesta Unidade, o presente poderá ser'

arquivado

,,
S.P., 2A /é->7 /92 ,

.	
•	

,

II	 •	 ,,.	 ..	 ,
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Ni '.	

_,	 .	 .
SEVE I ',. A	 -1. E. ,i I ") n )S S.INT1/S

L ontad ' - (..he(e .. -40 "lé,•nica

C. R. C. 128.7:14-SEMAII-AII CAS

p/ Delegação Portaria SEMAI-1 56590

DAF -4

PROCESSO DOCUMENTAL Arquive-se

S.P.,-;1 /o.,4%/92	
.

•

.

.	 ,	 •

t

• .-

I' .	
•_.

) • A S. .1.ES RANÇA PINTO
Supervisor Geral de M.stecirnento
plileiegacão Portaria SE.1.111 56.90

SEMAII-..1.1I CAS .
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,ilcï...........
f.:ecret:ária,

Na qualidade dr Pref...idente da Comisisão Par)amc-ntar de 	 -

	

r .1.	 :a pu y. :ar	 de:nii.nc	 d:R Á. r. r	 ki 1	 j.	 f.;.?	 n	 b t: !:)

da Secretaria Municipa'A de ta ,.;:tecimento, ens2:Ioband0 iWnitsiVe 	 -

niincias	 Cooperativa (')gricola de Çotia, 	 ew c.oncOrdâncta

com o artigo3 cI Lei Orgrilnica do Município, v..olicito a VO-E. ,.; Lx-

ceMància c p i.	 do	 acess..; a .r.Juir relacionadfr,...s:

•
	H-40CESSOS.ONDE W.5,0 FORP,M Juwi o nnás	 NOTP.5.s

• •
• •	 •	 •

33	 ;I• . 9 40 . - 9 O )c: o O ;	 2.4 :000 . :”.;;54 . - 92•;1•0:. .;	 1 2 .. 000.04/ -90A 4 ; '•-,.

44-001.76a E' O 5';	 41 2: -0 O . 06? -92* -17; .	44 -00'.04;J

	

-00J..635 -9242;	 29-00P.,626-9226;	 29.003.1d2-901.;

29,002.i72-9PE56, _	 _

	

. •
2';-001.6i0-9250;	 29•000.f395.,-.92n67;.	 .`35 -003 . /3/ 9 . 13 ;

2t5-005..t.,79-9?-k63;	 3:.1-002.R5'3--,(7201;. 	 •

35.-00:2,9/.0-7292,	 35 -003.5609(-06í•	
.

•

	

0 0	 , 23 t"i	 Z5	 ;	
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JS4 4;
	 ••

2.9.002,962 -?29;	 - o o 4.0 o 1 ,- 9 2 07' ;	 -	 ••00 4 . 263 ••9;.?..1:,;";
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. . - O 05 . 92 4- - 9 2 .?E'l- .6 ; 001,035-9...0.3;;..;:1-09b.266A.-2WN;

3l.-00n,714.927e1.0; 	 13-000.077.900	 1.3-000.077.0::C-3	 C''

5. :.:.;-000,137-90*2.	 •

411	 rixceJ;;;;os COM 1.1(11-(4 Yil. FenUi .:MEN10 VO;IER:i0k 'A 1-.14 .1. RE r3A	 1.1r.3
.....•

WITER1AL, nu PELUDO E 00 CARIMW 00 POSIO l'ISCnt..:

P5'-005)1.-92E;	 IM.-005..I.CO-Vb;	 .'Ci..-002.630-CY:N6;

:32-00i.::d2-92.*1.1.; 44-001.0a4 . 92	 z 2./-001.$29-~.

PROCLSSUS COM PAG(IMLNIO$ ANIECIMOC:

5 g-00.766-928;	 51-002.173-927{07;	 ..r9-001....1.W3-905:2;

AIO	 36-004.373-92.6;	 , ..	 ;...:8-005.25.0-c?Jw0,i;	 2V-001.61,-(h...-hla.;

;?.9 - )0 : ?. . 6 ::.:: n.(.) • - 9 2 2 t."2 /.5 ;	 2?-003.1.b2-7201;	 29-002.i:72-92m.j6;
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1,

2N.-00';. .263-967;	 24-000.554-n*0e;	 1.•:. 6 -• 001 . 6 0 Z:,' . 9 '2 :tt 0 (;' ;

27 . Q04 . 4'71.--. 924:5d ;	 27,004:fi.5339-92*3')';	 SO.003.337.922/,

01 1n .J5-92E. . !2 e i...'A?-00A.722-ç'i.x4.:;9.

.	 PROCESSOS COM PAGAMEMIOS LEErunooG A MMAM:

27-00ü.c93-92*00; 20 . 000.2U-Y2*90 e 2 .?:-0.01.60r.92 t 09.	 .
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preente t,olicitnção, tendo em vis ..tr, o e)dguo	 c.. $:z 	 1.:O -
M130 Parlamentar de lnquer.i.t.o.

410
Valho-me da o portunidade mrv, "apreentar	 Vos:a

cia crs m2us pi-ot:2stoai de elf2vndn W •2tiffl :"1 f t cdresidera4Q.

'4dif

;.ira. Marin Helc?na Uarcia Pallare'ã Znckun
Secretria Municip:Al de (:dministração

Ér,kx;
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P '.;?-SMii'L:Jj.i-A=',:, 	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE ROCESSOSP	 14/09/94

11 2 T 1.1A","sj,ci£^0á.':.:Y ,-- PEsQuIsA DE DADOS CADASTRAIS 	 11:10:21
4 DlcRIcAOPFi2 7','„	 ''' -;,,» •

.¡‘_,.... ETYQUETA'''. , 	 N.-DE CAPA 	 	 NOME DO INTEESRI
Ooól1à84...90 - .33	 ,	 ..,-, ,	 :

- ‘11N E4 	 ,:. ...,

...

	

....	

:.
'\	 - ---.4hXRRp2-:-.----Y- ,o TELEFoNE	 COD. D.00UMENTO	

g-I;r5;f1:.liV(;-W	 1)::PE,%151;;F:)¡
-	 -"AS. NT052010f.:LICITACAO--'-----------------------

1f-	 ...	 '	 '..-*W.'
L'O'C'ALIZACAO	 ATUAL	 *

- e I	 DATA	 UNIDADEUNIDADE . -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO ----- I
--I .' 1.3/09/94'::::- ; ",,1115 -40 -000 -0' .	DAÍ -G	 PAGAMENTO	 I

1	 : .:. ': 	 ,-¡:.;,;.'>.:-: , 	 ,,:¡::'	 \.', :,,,f, 	,1., : . r. ,	 ,,,	 .	 I	 .
- I. -NOME ' DO ' RESPONSAVELSA UNIDADE	 --------- ENDERECO DA UNIDADE	 I	 .

1 ''CLEUSA '...1.,';,,H	 J., .,	 .	 •	 AL SANTOS N. 2356	 I
I

- I ---ABAIRRO.:r-•----.:- ---- HORÁRIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE	 I
I CERQUEIRACESAR'	 '''..' -J-09:00'AS I.2:00 E 13:00 AS 17:00	 803-1931 .	 I	 •

-STIQUETA- ,:. -'CAPA/Ex.' -	 - S.Q.L. -	 MENSAGENS
: ( 29001. 1009053 ')( '. :',., :.	 /	 )(	 )	 PEJA: PESQUISA DE TRnMITACOES

,	 • 	 .:1- ,t	 •,- :=...',-	 -	 5	 .5

_

	

. 	 . 	 ,

. 	 :

- PMSP-SMA' : », 	 'CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94	 .
TELA sJ0911.05 .	PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 11:10:37
DESCRICA0=,PFJ.2 

- ''.--YETIQUETA:-'	 N. DE CAPA ------------- NOME DO INTERESSADO,	 ..
27-005..839-92-59	 '	 H

ENDER.. :	 . .i.- .-

• BAIRRO 	 	 TELEFONE	 COO. DOCUMENTO	 DT.IN1CIO	 DT.ENCERR.
30/07/92	 04/11/93

ASSUNTO 610001 PAGAMENTO - NOTA DE EMPENHO
''	 '	 ,,k->f,:à,-,.;', Á. • ,. :,	 ,	 :

!?*TAV-di.r",; '• - , t: •( ',	 ,,
*------r----;	  I. O C A I. I Z A C A O	 ATUAL	 •)(
I ':-..DATA'...-	 --. - UNIDADE - 	 SIGLA DA UNIDADE	 ----- DESPACHO ----- I,

- • I, A.3/09/94 	 15-40-000-0 	 DAF -0	 .	 PAGAMENTO	 I
'; I	 :	 '::;--•	 -.	 ,'	 I
.1 NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 --------- ENDERECO DA UNIDADE ---------- I 	

.	
.

-	 I CLEUSA	 .	 .	 AL SANTOS N. 2356• ,.	 .,
/	 .:'	 ,,...$!.:	 .	 I	 .

...	
I .- - - - ' -BAIRRO 	 	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE ----- 1
1 •CERQUEIRA'CESAR	 ." 0900 AS 1200 E 13:00 AS 1700	 003 -1931 .	 I
X 	 	 X.

, ' -: ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - (3.Q.L. -	 MENSAGENS	 ,
( 270058399259 )(	 /	 )(	 ) PEJA 1 ESC2U1SA DE TRAM1IA1 'ES 	 .

•
'.	

;'''	 ,,/, ,.	 1',
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CONTROLE E GERENCIAMENTO PE PROCEGSOS

PESQUISA 1)1 DADOS CADASTRAIS ' 	
14/W.,794
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1	 DESCRICAO: PF12	 .	 •
;-?- ETIQUETA -	 N. DE CAPA ------------- NOME DO INTTAZCWADO

NDER .. t ‘ =	 ,-  '

t-----4,BAIRRW:------	 TELEFONEX4i •
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•,..... -4.-	 /J..s.p;-•,- , n,..,	 ,	 I

1	 ,	 , .• 2 ,	 •	 ,	 '	 I
e
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	 i	 •	 ' 	 '	I	 I NOME,DORESpONSAVEL NA UNIDADE	 - - - - - - - -- ENDERECO DA UNIDADE 	 1
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PMSP-SMA	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROGESSO . :	 14/09/	 •
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---11-fl.;- •
I- — 1- NOME	 ----- -- -

	

DO'RESPONSAVEL NA UNIDADE	 - ENDERICÚ PA:1 111 1!2"r»hj -

13/09/94	

— 
I	 I CLEUSW.:. 	- '	 AL SANTOS N. 2256	 L

1	 1	 ,	 II	 ; ,	 ,	 J

1	 I - - - -' BAIRRO -•- - - - - - ---- HORARIO DE ATENDIMENTO -	 lEi El oNE -- - 1

I	 I CERQUEIRA'JCESAR 	' 09:00 AS 12:00 E..: IS :00 Af3 li í0	 0G3 1	 :1 .	 I	 •
.	 *	 ..	 .. 	 	 -x

- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 MUil3AGEW;
( 290026269226 )(	 /	 )(	 ) PF1JL 11,.. .dour3A or fRAMLIACOE9
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'	 I(40SMA'.. 	 ',	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE	 1APROCESSO'',	 /09/9,1
21-	 ' ELK`SJ0911.05.2,:-' 	 PESQUISA DE DADOS CA	 RADASTIS	 '1010::42(	 . 1 	,
°I	 4SCRICAO:J)F12',	 ' .

1 4 	,	 ,--ETIQUETAC-;	 N.' DE CAPA ------------- NOME DO iNTERE'33/.1D0N	 V3-004 .. 792-26' .	 '	 .	 .1N i 	. MDERJ. 1' 4
•• TELEFONE	 COD. DOCUMENTO.	 DT . IN ie I. O	 o1' . E1-41:,!. R

13/02/92	 11/09/Y2
Af 1 UNT0'520101'LICITACAO -------------------------,	 ..,

fp.
e. * -------------------LOCALIZACAO	 AruAL 1(	

.
' 4 • 1	 - DATA'1-', .	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE 	 DESPACHO	 1

	

_Iel ei I .13/09/94 . ' ., 15-40-000-0	 •	 DAF -G	 DoLumcNrAL	 I
J,

."--	 I 'NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 ENDERECO DA UNIDADE	 I
I . CLEUSA' ''.	 ,	 AL 'AN 'O 	 N. 235e)	 I

.	 ,.	 ,. 
1- I ----- BAIRRO -------' ---- - HORARIO DE AILND3MENTO	 wureNr	 r

I CERQUEIRA' CESAR ' ' '09:00 AS 12100 E 13100 AS 17N00 	 823-1931 .	 I
* 	 .x•. .

-	 •- ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 --S.Q.L. -	
.
	 MENSAGENS

( 30004313-9226 )(	 /	 )(	 ) rril2 PESQUISA Dr TRA1 11ACES

• PMSP-SMA 	 CONTROLE E GERENCIAMENIO DE PROCESSOS	 :14/09/94	 .
•TELA SJ091.105 :	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS	 1Or;)41,41
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,	 •	 1.
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'1	 : .' .	 I
I ---- 'BAIRRO - - -- - - - ---- HORÁRIO DE ATENDIMENTO - . TELEFONE	 I	 .

•I CERQUEIRA CESAR 	 0900 AS 1200 E 1200 AS 17:00 	 000-1931 .	 r
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I CLEUSA , _'	 .,'	 -	 AL SANTOS N. 2356	 1

• I
.	 .	 I ---- BAIRRO - - ----- ..,---- HORARIO DE ATENDIMENTO	 TELEFONE	 I
C I CERQUEIRA .CESAR ..i	 ' 09:00 AS i2:00 E 13:00 AS 1700	 583-1931 .	 I	 .

.*	 . ,..c.,
	ETIQUETA '-'-	 - ' CA 'PA/EX. - • - S.O.L. -	 MENSAGENS

	

( , ,	 ( 540021739207 : M- - '-•': . /	 )(	 )	 PF11: PESQUISA DE TRAMII"ACOES_

PMSP-SMA 'CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS 14/09/94

	

TELA SJ091105 ''.	 .	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS 	 10:50:52
3D DESCRICAO: •PF12
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2
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O
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o
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- '	 I.iCLEUSA -'-'	 AL SANTOS N. 2356	 I

t2	 •
z	 14	 I
0
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( ,... .	 PMSP-SMA	 ,.. . -	 CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS 	 14/0/9•

Á. ÀcR S:reJA009i1 pC)5F..v.;	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS

Irt	

).0256::07

	

.8 4	 ,	 .- ETIQUETA 	 N. DE CAPA ------------- NOME DO INTHRECSADO
J2 9 -0031.172-92-56
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4 2 
NOME'DO-RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 ---------- E: N DI::. I ,; I.::‘:: 0 DA ti N 11.) ADI:.	 E
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L. 	 3:	 , .	 :	 ,	 .	 "".:`''	 •	 '	 .I:
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, ( 29003£729256 -')(	 -	 /	 )(	 ) PFti g PESQUISA DE rwmilAcors

PMSP-SMA''''-,?) 	 'CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS 	 14/09/94
(...

TELA 18J09 1105	 . PESQUISA 'DE DADOS CADASTRAIS 	 10:56:,46
-DESCRICAO:'-PF12' 

'-, ETIQUETA -	 N: DE CAPA -.------------ NOME Do INTERESS::IDO
29-003.312-92-13	 •	

.

,	 . ENDER. :•,
	  BAIRRO - - - - -- 	 TELEFONE	 COD. DOCUMENTO	 DI.INICIO	 DT.ENCERR.

;	 t.,.... 1w07/92	 5.2/0J/9?•'"	 ''	 , 	." `	 '•

, ASSUNTO '520101 LICITACAO 	,
'

'	 -z	 * 	 	 LOCAL IZACA O	 r.) 1" UAI.	 ..(-,,	 I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE '	 DESPACHO ----- I,
s - I	 13/09/94	 15-40-000-0	 .	 DAF -0	 PAOAMCNTO	 .1

c	 I	 . s , ,	 I

I NOME D9 RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 --------- ENDERECO DA UNIDADE	 I
.	 I CLEUSA.	 . . ALAL SANTOS N. 2356
í	 '	 I 	 .	 .4.

1 ---- BAIRRO --------  -'---- MORARE) DE ATENDIMENTO 	 TELEFONE	 1
,	 I CERQUEIRA - CESAR	 . 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 083-1931 .	 L

- *	 x
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)
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T E I- A i SJOMIL, ,	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS 	 10:57:11
f'7,1"---j--f?CRICAO,:,:PF1.2

-a.	 •.'• ETfOUFTA^ .-' N. DE CAPA 	 ------------ NOME DO INTERESSADO
29 -(50331:39286.,	 .4	 .

.	 (ENDER:.:,
1.	 I. -.:--...2-',:..^'SAIRRO: ---  - - 's TELEFONE	 COD.	 DOCUMENTO	 Dl . 1 N I C 10	 1) l' „ E Is 4 C LIZ Re.-,

13/07/92	 15/01/3
SSUNTO:.,520101:LICITACAO 	

.	 .,' f.. 3-.'	 ,	 . 
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,
s.	 '-.=DATA .-.' ',.,.. - UNIDADE - 	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 I
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I
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,
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C 1.. EU E; A. ,.,.: ;'':`,'"il 	 .'	 ;:. '	 AL SANTOS N. 2356	 I
',	 ",,, -:,, 	 .,:,,,	 ,,.";

(	
1	 ;

...-	 I ---- 'BAIRRO-g . - -...': - - -- ---- HORAR10 DE ATENDIMENTO	 TELEYONE ----- I
I CERQUEIRA'CESAR .. 	 0900 AS 12:00 E 13:00 AS 1700 	 VIS .... 1931 .	 1

X

'-' ETIQUETA -	 ,- CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 MENSAOCNS
•(2900331:39206)( 	 /•)(	 ) PM: PESQUISA DE TRAMITACOEG

,

.	 ,
i .	 PMSP-SMA.,,	 .	 'CONTROLE E GERENCIAMENTO DE PROCESSOS	 14/09/94	 .

•
.---

	

	 'TELA SJ091105	 ,	 PESQUISA DE DADOS CADASTRAIS 	 10:57:37
. . DESCRICAO: PF12 .

E
D, • -. ETIQUETA -	 N. DE CAPA	 NOME DO INTERESSADO 	 .
4
... -	 29-001.610-92-50o
. ENDER. 
o TELEFONE	 COO,, DOCUMENTO	 DT.SNIGIO	 OV.ENCERR.

07/04/92	 15/01/9:::
''.	 ASSUNTO 61.0i00 PAGAMENTO
2	 'o .	 .
o LOCALIZ ()CA()	 ATUAL	 .	 •x
o	 .•
o I,'•- DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNIDADE	 DESPACHO	 14	 ,
o I' 13/09/94 ' 	15-40-000-0	 DAE -G	 PAGAMENTO	 ),
ó
om	 I NOME :DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 --------- ENDEREGO DA uNIDnDE	 :1

5 ''	 I CLEUSA - 	AL SANTOS N. 2356	 1,
01.„-	 I• ` . ' ' .	 , :-,	 I,r2
. I ---- BAIRRO ------- ---- HORAR10 DE ATENDIMENTO ---- ----- ILLEFCNE	 1
4

O 1 CERQUEIRA CESAR	 09:00 AS 12:00 E 13:00 AS 17:00	 823-1931 .	 1	 .
*"..	 X.

0
U
Z	 - ETIQUETA -	 - CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -	 --------- MENSAGENG
°,	 ( 290016109250 )(	 - /	 )(	 )	 PEJA.: p is:sou:1.53n DE IPAMTTAGOESo
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í 4 e	 1 P-SMA ,	 CONTROLE E GERENCIAW:NTO DE PROCKSSOS 	 1,1i:J9/w4
T .A13.10911.05	 PESQUISA DE DADOS enDA ,JIRAIS	 1ii-::;?r,54	 .

41 	 D 'CRICAO: PF12 , •
- ETIQUETA -	 N. DE enPn 	 	 NOME DO 111ritnss,',1 'o 	.

4/J4	 -003.962-92-691	 .
E IER .;:?.-...n

i	
'- -- - BAIRRO --------	 TELEFONE

,	 ' <	 ), `
	 COO.	 pocumEoro	 or.fwele

5.4A.m/92	
Eq..1.-:w.;1 m..

C.	 I	
,

to.,../...,3	
.

:
- • I AW t wro .520101 L1CITI"ICAO 	 	 -

• i 	 ;'. ' 	 ,
	 LOCALIZACAO	 A r u 1..	 ..x

	

-Tr- - DATA -. 	 -. UNIDADE -	 sfoLn DA UNIDADE	 ----- DESPA 4 110 	 E
g	 13/09/94	 1U-40-000-0	 DAF-G	 PAt,Ad1.010	 I

(..,	 II	 -	 ';	 '<:',,. ,,, ,,, 	 •	 1
!I NOME DO RESPONSAVEL NA UNIDADE 	 --------- ENOURLCO Lm IINIDAU.E	 .I
1 CLEUSA -1.'',' r' '' ' '	 AL SANTOS N. 2nó	 1.•'

c	 ii_
!I ---- BAIRRO,- -- --- - ---- HORARIO DE A1ÇNDIMENT0 ---- ----- l' ,-.:LEF . ONE ----- I
1 CERQUEIRA CESAR - '.	 0900 AS 1200 E 13:0U AS 1.700 	 W.:2-)921 .	 f

(....	 '1*	 -ff
'	 - ETIQUETA - .' - CAPA/EX. -	 - S.Q.L. -:	 '	 I1 ( 290039629269 )(, ,	 -	 /	 • )(	 )	 PI . IJ: 1 , E1:OIM,A Ur-. iPANI;ACI..E3

_..	
.

.	 .
.	 ,

,--
n....,	 .	 .	
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(..	 ; DESCRICAO: PF12-	 , - ETIQUETA-	 N. DE CAPA 	 	 NOME 00 INI;:.RE1-=DP
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.

L	 ENDER. : •	 :^
------ BAIRRO - - -- - - 	 TELEFONE	 •COD. 00uUMUNTO	 Wi.INICIr)	 DI.LO.,LM.

14/02/92	 1G/q1.-9
(	 ASSUNTO 520101 LICITACAO....	 ,

* 	 	 LOCALIZACAO	 Aruisl L	 (,
is..., I	 - DATA -	 - UNIDADE -	 SIGLA DA UNiOADL	 WSPACHq	 J

E	 13/09/94	 15-40-000-0	 DAF-G	 PAGAMt....Mie:
I

.
.	 i

,	 I NOME DO RESPONSÁVEL NA UNIDADE	 --------- ENDERECO un '/NiWai:	 .r.	 .

1 CLEUSA ,	 •	 'AL SANTOS N.
1	 I.

(... I ---- BA1t RRP !'77é."7:7-- ---.....: — HORÁRIO DE AIENDIM5k10 ---- ----- TELUOME	 t	 .

I CERQUEIRACESAR'	 09:00 AS 12:00 E 13:00 lp 17:00	 SGS-1931	 I. 	 *
* 	 	 '--	 -ff

c.	-- ETIQUETAtr-: :7'-'- CAPA/EX. ' -	 - S.0.1...„ -	 MkN5;AGI.NS
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a 1
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LocA1.3.znrAo	 flh IJtI.
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1 1	 13/09/94 	 15-40-000-11	 .	 -G	 PAGAIUN't,.

1
- a NOME DO'RESUNSAVEL NA UNIDADE	 --------- END1' 1:0 1 tI UNLDÁNL

CLEUSA	 AL SANTOS N. 22'..)()

1 ---- BAIRRO 	 	 HORÁRIO DE ATENDIMENTO	 U-LrI-CNIE
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