' Secretaria de Saude
‘ RUA GERMANA DE SOUSA N° 137

02.676.035/0001-70 Exercicio: 2025

ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 1
ORDEM DE PAGAMENTO 00877
DATA: 20/03/2025 VENCTO0:18/03/2025 PAGTO: 20/03/2025
Credor..: ROMERIA DA MATA SANTOS CNPJ: 050.577.223-01 Cod: 1073
Enderegco: POVOADO JACU
Cidade..: QUEIMADA NOVA CEP: 64758-000
Discriminacédo..:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO REFERENTE A DIARIAS DE TECNICA DE ENFER
MAGEM PARA ACOMPANHAR PACIENTES.

Valor 395,00
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Despesa Bruta: . . . . . . . . RR$ 395,00

EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR  ANULAGAO DESCONTO LiQuIDO

31802 / 1 OR 021501 10.301.1002.2201.0000  3.3.90.14.00 RR$ 395,00 RR$ 0,00 RR$ 0,00 RR$ 395,00
TOTAL . . . . RR$ 395,00 RR$ 0,00 RRS 0,00 RRS 395,00

Despesa Ligquida: . . . . . . . RR$ 395,00

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE _ /_/ MARIA JUCELIA DOS REIS SOUSA
SECRETARIA

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Cheque | Valor RS
001 | 9508 i Bl RR$ 395,00
TOTAL. . . \ RRS 395,00

20403/2025 Com Os recursos acima discriminados

Despesa paga em

FABIANO GOME SA S
TESOUREIRO -

RECIBO: Recebi(emos)\b valor constante deste(S) Empenho (s)

/ / Nome :
T Ass: CGC/CPF:




20/03/2025, 14:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticacao SISBB

1110-X
9508-7 SM SAUDE Q NOVA PP

104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
3467 PAULISTANA PI

18473

050.577.223-01

ROMERIA DA MATA SANTOS
CREDITO EM CONTA

32.016

395,00

0

20/03/2025

57E0988B88BB3416

Assinada por

JF697443 MARIA JUCELIA DOS REIS SOUSA
JI608724 FABIANO GOMES DE SOUSA

Transagdo efetuada com sucesso.

20/03/2025 14:37:48
20/03/2025 14:40:39

Transagao efetuada com sucesso por: JI608724 FABIANO GOMES DE SOUSA.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmli?v=3.4.0#/template/~2F pendencias~2FGTPY.bb
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Secretaria de Saude
02.676.035/0001-70
‘RUA GERMANA DE SOUSA Ne 137

NOTA DE LIQUIDAGAO Numero 318025 / 1 Processo:

Ficha 31 Data 18/03/2025 Requi Venci 18/03/2025

Licitagao DISPENSA N° Doc

Fornecedor ROMERIA DA MATA SANTOS 050.577.223-01 Cod 1073

Enderego POVOADO JACU S/N QUEIMADA NOVA 64758-000

Recurso/Aplicagao Material/Servico

00 Recursos Ordinarios VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO REFERENTE A
DIARIAS DE TECNICA DE ENFERMAGEM PARA ACOMPANHAR

500 Recursos ndo Vinculados de Impostos PACIENTES
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 395

02 Fundo Municipal de Saude Desc 0

3.3.90.14.01 DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO) Liqui 395

10.301.1002.2201.0000 Manutencao das Atividades do Fundo Municipal de Satde

Valor do Empenho Liquidado até Data Valor Liquidado Saldo
395,00 395,00 395,00 0,00
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’

Autorizado i ) Contabilizado
18/03/2025 18/03/2025

MARIA JUCELIA DOS REIS SOUSA ANTENOR CA\X@ANTI DE SOUSA




Secretaria de Saude
02.676.035/0001-70
'RUA GERMANA DE SOUSA N° 137

NOTA EMPENHO Numero 318025 Processo:

Ficha 31 Data 18/03/2025 Requi Fonte: 00

Licitacao DISPENSA N° Doc

Fornecedor ROMERIA DA MATA SANTOS C.N.P.J.:050.577.223-01 Cod 1073
Enderecgo POVOADO JACU S/N QUEIMADA NOVA 64758-000

Material/Servigo

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO REFERENTE A DIARIAS DE TECNICA DE ENFERMAGEM PARA ACOMPANHAR
PACIENTES.

Fonde de Recurso STN:

1.500 Recursos ndo Vinculados de Impostos (Exerc.Corrente)
1002  Identificagd@o das despesas com acgoes e servigos publicos de satude
Caodigo de Aplicagao:
300 Saude - Despesas com ASPS
000 Saude - Despesas com ASPS
Fonde de Recurso TCE/PI:

1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
500 Recursos nao Vinculados de Impostos

00 Recursos Ordinarios

9999 N&o se Aplica

OR - Ordinario Poder Executivo Municipal

02 15 01 Fundo Municipal de Saude Bruto 395
02 DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO) Desc 0
3.3.90.14.01 ManutengZo das Atividades do Fundo Municipal de Saide Liqui 395

10.301.1002.2201.0000

Dotacéo Inicial Empenhado até Data Valor Empenhado Saldo Atual
397.760,00 47.890,00 395,00 349.475,00

39500 treZentosenOVentaecinCOreaistw'*ﬁtttlttﬁ't*t'*ttt.ttt't'*ﬁttttit'itt'tttt't'ttttt
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Autorizado Contabilizado
18/03/2025 18/03/2025

g

MARIA JUCELIA DOS REIS SOUSA ANTENOR CAVALCANTI DE SOUSA
SECRETARIA CONTADOR - CRC: 021438/0-1/PE




PREFEITURA DE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAODE E
OVA

' g‘lj_gl ANOV/ —~ | SANEAMENTO

NDO O FUTURD. COM A FORGA DA NOSSA GENTE!

C.1052 D/2025-SMS Queimada Nova, 19 de fevereiro de 2025.
Senhor Prefeito,
Solicitamos de V.S *, autorizagdo de diaria para a Técnica de Enfermagem, Roméria

da Mata Santos — CPF: 050.577.223-01, com destino a cidade de Teresina-PI, dia
19/02/2025 (quarta-feira), acompanhando a paciente Taynara Conceicdo Santos Silva.

PREVISAO DE VIAGEM MEIO DE RECEBIMENTO
TRANSPORTE
Diarias
Saida Retorno ( ) Transp.Aéreo (1x200,00) R$ 200,00
(X ) Veic. PMQN Roteiro: Queimada
19/02/2025 | 20/02/2025 ) Nova-Pl / Teresina-
13:00h pm 13:00h am ( ) Onibus Pl/ Queimada Nova-
( ) Veic. Préprio Pl
Valor: R$200,00
Proponente: Ordenador de Despesas | Secretarili de F inangas
./‘}2«9%&/0 ke VMaﬁ*A Saiten &/@

Ficha 028 - nio se aplica. U

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

Valor a ser depositado em:
Ag: 3467

Op: 013

Conta: 1847-3

Atenciosamente,
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Secretaria Municipal de Sadde %

Z

Secretaria Municipal de Satide e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- PI




3
o B !.’"' “1‘ i 'D' S A B SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E By
o QUE' B ANQ!& SANEAMENTO T R
ZONSTRUINDC C FLTURD. COM A FORCA DA NOSSA GENTEI | m

BOLETIM DE TRANSFERENCIA

Viajei a servigo da Secretaria Municipal De Saude, a cidade de: TEN&W ; com o (a)
paciente TOny Nasm. Corcele oo Somton S8V no dia 19/02/25  as 13 :Qohs
retornando no dia0/02/25 as 13 :00 hs.

Veiculo _F lenina PLACA: _PtS 3193

Motivo da transferéncia: Rafancle oe enpecidicads do treneimarls Yl -

T Preaneded de Al ot »
Motorista do veiculo: _ ~J owidenloc . I

Técnico de enfermagem acompanhante: ﬂcrmf/\uq.

e o, e s o 030, 597.2:23-04

Assinatura do(a) técnico(a) acompanhante e CPF

Secretaria Municipal de Saude e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- PI




PREFEITURA DE

8 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E
| QUEIMADANOVA | .~ vENTO

* CONSTRUINDO O FUTURO. COM A FORGA DA NOSSA GENTE!

C.1041D/2025-SMS Queimada Nova, 11 de fevereiro de 2025.

Senhor Prefeito,

Solicitamos de V.S.”, autorizac¢do de didria para a Técnica de Enfermagem, Roméria
da Mata Santos — CPF: 050.577.223-01, com destino a cidade de Picos-PIl, dia
11/02/2025 (terga-feira), acompanhando o paciente Felipe Rodrigues de Sousa.

PREVISAO DE VIAGEM MEIO DE RECEBIMENTO
TRANSPORTE
Diarias
Saida REs0RTO ( ) Transp.Aéreo (1/2 x 130,00) R$ 65,00
(x) Vefc. PMQN Roteiro: Queimada
11/02/2025 | 12/02/2025 _ Nova-PI / Picos-Pl/
13:00hpm | 04:05h am | ( ) Onibus Queimada Nova-PI.
( ) Veic. Proprio
Valor: R$65,00
Proponente: Ordenador de Despesas | Secretaria de fFigangas

Romena do. Mata, sorites \ @/

N .

Ficha 028 - ndo se aplica.

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

Valor a ser depositado em:
Ag: 3467

Op: 013

Conta: 1847-3

Atenciosamente,

MO
arla Jucélia dos Rels Sousa, ¢° Q\ A %,--
Secretaria Municipal de Saqd%\@ ©QE
o é"\
W d} o <@
S, ‘\\

Secretaria Municipal de Satide e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- Pl




FREFEITURA DE } B TR
: : SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E &.‘;- A
QUEIMADANOVA | saneamento ==
————
BOLETIM DE TRANSFERENCIA
Viajei a servigo da Secretaria Municipal De Saude, a cidade de: PLC@/} ; com o (a)
paciente _€ e8ipe \,{,c%,u,uo e Scunen no dia 14 /02 /23 as 43 _:0Chs
retornando no dia 72 /02 /25 as 04 :03 hs.
Veiculo __f Loiner PLACA: P1S 31G3

Motivo da transferéncia: 'D%qi& :pgg wneld eos P f“c oclo 4 C de Toma .

Motorista do veiculo: iﬁQ& Je
Técnico de enfermagem acompanhante: ?,c»mus.

?%«a.:\,g,o— )Olcv v}"‘((x-t\. Sontan 030 533 .223 -0L

Assinatura do(a) técnico(a) acompanhante e CPF

Secretaria Municipal de Saide e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- Pl




SANE

CONSTRUINDO O FUTURD. COM A FORCA DA NOSSA GENTE!

C.I1039E/2025-SMS

Senhor Prefeito,

AMENTO

OUEI%XEOVA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E

Queimada Nova, 10 de fevereiro de 2025.

Solicitamos de V.S .?, autorizag¢do de diaria para a Técnica de Enfermagem, Roméria
da Mata Santos — CPF: 050.577.223-01, com destino a cidade de Picos-Pl, dia
10/02/2025 (segunda-feira), acompanhando a paciente Maria Solange da Cruz.

IR ous—

PREVISAO DE VIAGEM MEIO DE RECEBIMENTO
TRANSPORTE
Diarias
Saida Retorno ( ) Transp.Aéreo (1/2 x 130,00) R$ 65,00
(x) Veic. PMQN Roteiro: Qu.eimada
10/02/2025 | 11/02/2025 _ Nova-PI / Picos-Pl/
19:00h pm 03:45h am | ( ) Onibus Queimada Nova-PI.
( ) Veic. Proprio
Valor: R$65,00
Proponente: Ordenador de Despesas | Secretaria de Finangas

Ficha 028 - nao se aplica.

N

i

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

Nova -Pl.

Valor a ser depositado em:
Ag: 3467

Op: 013

Conta: 1847-3

Atenciosamente,
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Secretaria Municipal de Saide e Saneamento | Fundo Municipal de Saude

CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- Pl
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, TRUIH Ty A FORGA DA NOSSA GEN ! . ‘ ;

BOLETIM DE TRANSFERENCIA

Viajei a servigo da Secretaria Municipal De Satde, a cidade de: P ; com o (a)
paciente “Ounm Boﬂ\o'r\f‘ye, cle. w3 no dia 10/02/2s  as 19 :00hs
retornando no diaf 4 /Q2/25 as 03 4 S hs.

Veiculo__ € onine PLACA: P12 U3 IE .

Motivo da transferéncia:

S

Motorista do veiculo: /CL’LLLD

Técnico de enfermagem acompanhante ?mmum

_R?“IY\QM ,Oé\ K/G,ém BBl , 030.533.223 -0«

Assmatura do(a) técnico(a) acompanhante e CPF

Secretaria Municipal de Saude e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- Pl




PREFEITURA DE SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E

& gy_EIMADANOVA—— SANEAMENTO

CONSTRUINDO O FUTURO, COM A FORGA DA NOSSA GENTE!

C.1033 M/2025-SMS Queimada Nova, 03 de fevereiro de 2025.
Senhor Prefeito,
Solicitamos de V.S.?, autorizagdo de didria para a Técnica de Enfermagem, Roméria

da Mata Santos — CPF: 050.577.223-01, com destino a cidade de Petrolina-PE, dia
01/02/2025 (sabado), acompanhando a paciente Ysa Rauany Sousa Reis.

PREVISAO DE VIAGEM MEIO DE RECEBIMENTO
TRANSPORTE
Diarias
Suiia Retorno |y rranspAéreo (1/2 x 130,00) RS 65,00
(x ) Veic. PMQN Roteiro: Queimada
01/02/2025 | 01/02/2025 _ Nova-PI / Petrolina-
09:10h am 17:30hpm | () Onibus PE / Queimada Nova-
( ) Veic. Préprio Pl
Valor: R$65,00
/
Proponente: Ordenador de Despesas | Secretqriq de Finangas
Ficha 028 - ndo se aplica. U

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

Valor a ser depositado em:
Ag: 3467

Op: 013

Conta: 1847-3

Atenciosamente,

OO\ ot 2

aria Jucélia dos Reis Sousa RS S

i . idess A2 %ot
Secretaria Municipal de Sau,geg(f\ ':\»W‘(‘\r,\“\c
St @

P
W X \‘2‘
o2 ','\<(

AN

Secretaria Municipal de Satde e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua Jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- P|
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PRS- AR ATSA Al SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E -~ W
"] QUEIMADA NOVA | SECRETARIA Y £

% T CoNsTRUMDS G FUTURG COM A FORGA DA NOSSAGENTE! w

I e
BOLETIM DE TRANSFERENCIA

Viajei a servigo da Secretaria Municipal De Satde, a cidade de: etvaline. ; com o (a)

paciente )’3 Zou Hou oy SN, Haos no dia 04/02/2< as Q9 :41p hs

retornando no dia ©4/02/2 5 as {3 :30 hs.
Veiculo_ O Py PLACA: PiU-058553 .
Motivo da transferéncia: __Copnned fa Logm *QQ,C{NC(&;&

Motorista do veiculo: JJ@ Q. JLe

Técnico de enfermagem acompanhante: Qm\m

Assinatura do(a) técnico(a) acompanhante e CPF

Secretaria Municipal de Satide e Saneamento | Fundo Municipal de Saude
CNPJ: 02.676.035\0001-70

Rua jodo da Cruz, Sn, Centro - CEP: 64758-000 - Queimada Nova- P






