Secretaria de Saude
RUA GERMANA DE SOUSA N° 137
02.676.035/0001-70 Exercicio: 2024

ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 1
ORDEM DE PAGAMENTO 00142
DATA: 11/01/2024 VENCTO0:10/01/2024 PAGTO: 11/01/2024
Credor..: ELIRAN MARTINS MOUZINHO CNPJ: 16.879.200/0001-04 Cod: 117¢
Endereco: AV SENHORINHA RAQUELINE
Cidade..: QUEIMADA NOVA CEP: 64758-000

Discriminacio. . :
VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICOS DE 1AV
AGEM E BORRACHARIA PARA A AMBULANCIA DO SAMU.

Valor 182,00

(Centoeoitentaedoisreais)**************************
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Despesa Bruta: . . . . . . . . RR$ 182,00

EMP/SUB  N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR  ANULACAO DESCONTO Liguipo

11000 / 1 OR 021501 10.301.1002.2201.0000 3.3.90.39.00 RR$ 182,00 RR$ 0,00 RR$ 0,00 RR$ 182,00

TOTAL . . . . RRS 182,00 RR$ 0,00 RRS 0,00 RR$ 182,00
Despesa Liquida: . . . . . . . RR$ 182,00
',

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE A MARIA|NAZARE COELHO CARVALHO

SECRETARIA

Pagamento efetuado com o(s) seguin¥e4é) Recurso(s) :

Banco | Conta | Cheque | Valor RS

001 | osodes ] | RR$ 182,00
TOTAL. . . ",/;/ RR$ 182,00

11/01/024 Com os recursos acima discriminados

Despesa paga em

RODRIGO ASSUEB DE AM@RIM DEITE
TESOUREIR

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante deste(s) Empenho (s)

/ / Nome: |
S e e Ass: CGC/CPF:




t y : Banco do Brasil
11/0w /24, 10:41 —_—
. 20003

Transferéncia entre contas diversas

Debitado .
Nome SM SAUDE Q NOVA PP|

Agéncia 1110-X

Conta corrente 9508-7

Creditado

Nome ELIRAN M 88901920387

Agéncia 1110-X

Conta corrente 37632-9

Valor 182,00

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por JG823960 MARIA NAZARE COELHO CARVALHO 11/01/2024 10:30:59

JF218594 RODRIGO ASSUEB DE AMORIM LEITE 11/01/2024 10:41:57

Transagdo efetuada com sucesso.

Transag3o efetuada com sucesso por; JF218594 RODRIGO ASSUEB DE AMORIM LEITE.

https:llautoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentolindex.html?v=2.24.0#Itempiatel-ZFpendencias—-2FGTPY.bb 9/12
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Secretaria de Saude
02.676.035/0001-70
RUA GERMANA DE SOUSA N° 137

NOTA DE LIQUIDAGAO Numero 110008 / 1 Processo:

Ficha 33 Data 10/01/2024 Requi Venci 10/01/2024
Licitagao DISPENSA N° Doc

Fornecedor ELIRAN MARTINS MOUZINHO 16.879.200/0001-04 Cod 1176
Endereco AV SENHORINHA RAQUELINE 600 QUEIMADA NOVA 64758-000
Recurso/Aplicagédo Material/Servico

00 Recursos Ordinarios VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO REFERENTE A
500 Recursos néo Vinculados de Impostos EEE??EGSUD&SE;VB%OS A?EUI.-AVAGEM E BORRACHARIA

1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
300 Saude - Despesas com ASPS
000 Saude - Despesas com ASPS

OR

02 15 01 Poder Executivo Municipal Bruto 182

02 Fundo Municipal de Saude Desc 0

3.3.90.39.16 MANUTENGCAO E CONSERVAGAO DE VEICULOS Liqui 182

10.301.1002.2201.0000 Manutengéo das Atividades do Fundo Municipal de Saude

Valor do Empenho Liquidado até Data Valor Liquidado Saldo
182,00 182,00 182,00 0,00

18200 centoeonentaedoisreais-»i.-.--.--o.vq-nn«--.a..--t'—--q-..o-n¢aoott.--.n-t-a-u
]

oy

Autorizado | ) Contabilizado
10/01/2024 | 10/01/2024

MARJA NAZARE COELHO CARVALHO ANTENOR CAV. NTI DE SOUSA




., . ‘§ PREFEITURA DE
an.&““" SAUDEE SANEAMENTO ¢ “A  QUEIMADA NOVA

VENTOS SOPRAM PARA © DESENVOLVIMENTO
—+Quz|quA NOVA - PI

[ —gmeriatudaedy

C.1008 D/2024-SMS Queimada Nova, 10 de janeiro de 2024.

Ao setor de finangas,

Assunto: Solicitagdo de Empenho

Solicitamos de V.S.2 autorizagio para o pagamento no valor de R$182,00
(cento e oitenta e dois reais) a ser pago a ELIRAN MARTINS MOUZINHO,
referente a prestagdo de servigos de lavagem e borracharia para a ambulincia do
SAMU, conforme pregio n2 014/2022.

Despesa a ser paga com o recurso 300.000 - FUS,

Fundo Municipal de Satide. CNPJ: 13.791.643 /0001-42 Rua Jodo da Cruz, s/n° -
Queimada Nova -PI.

Valor a ser depositado em
C/C: 3509
Ag: 3467. Caixa

Atenciosamente,

Maria Nagzaré Coelho Carvalho

Secretdria Municipal de Satide

AT aT

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUEIMADA NOVA - P|
Secretaria Municipal de Saide e Saneamento | Fundo Municipal de Satde
CNPJ: 02.676.035/0001-70 | Rua Jodo da Cruz s/n - Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova - P|




DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

NFSe.

Chave de Acesso da NFS-e
22086502216879200000104000000000003624018880218958

Namero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissé&o da NFS-e
10/01/2024 10/01/2024 11:14:46
Ndmero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS R
47 900 10/01/2024 11:14:46 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura desle c6digo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF I NIF Inscrigo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 16.879.200/0001-04 - (89) 9400-3905
Nome / Nome Empresarial E-m_all )
ELIRAN MARTINS MOUZINHO 88901920387 denisousa_@hotmail.com
Enderego Municipio CEP
senhoria raqueline, 490 Queimada Nova - Pl 64758-000
Simples Naclonal na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributaria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigio Municipal Telefone
13.791.643/0001-42 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE -
Enderego Municipio CEP
FELIPE RODRIGUES COELHO, 483 Queimada Nova - Pl 64758-000
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagio Nacional Cédigo de Tributagdo Municipal Local da Prestagdo

14.01.01 - Lubrificagdo, limpeza,
lustragdo, revisdo, carga e recarg...

Descrigo do

Queimada Nova - P|

Pals da Prestagéo

Servigo
PRESTAGAO DE SERVICO DE LAVAGEM E BORRACHARIA PARA A AMBULANCIA DO SAMU, CONFORME PREGAQ ELETRONICO N2014/2022.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagéo do ISSQN Pals Resultado da Prestagdo do Servigo Municipio de Incidéncia do ISSQN
Operagéo Tributavel - Queimada Nova - Pl

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Nimero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
. Nao £ »
;;lc;r 8do l_Jsoervic,;o Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Redugdes Célculo do BM

2, - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengao do ISSQN ISSQN Apurado
- < Nao Retido -
TRIBUTAGCAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Reteng8o do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 182,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 182,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES




