ESTADO DO PIAUI
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DO ARRAIAL

@ ... FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Endereco:
m Cidade: SAO JOAO DO ARRAIAL
rommamez CNPJ N° : 11.504.416/0001-63 2026

NOTA DE EMPENHO N° 212064

ol cODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
03 SECRETARIA DE SAUDE
03 .01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10.301.0020.2160.0000 Manutenc¢édo dos servigos municipais de salde
3 390 36 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA
3.3.90.36.06 SERVIGCOS TECNICOS PROFISSIONAIS
SALDO ANTERIOR EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
1 1.328.469,00 171.531,00 1.445,00 1.327.024,00
FICHA: 193 DATA: 12/02/2026 CODIGO DE APLICACAOQ: 999 000 Nao se aplica

FONTE DE RECURSO:600 Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Fede

CREDOR..: Maria Elena da Silva
CNPJ/ICPF 664.782.433-20 CODIGO: 4434 CIDADE: Séao Joao do ArraidlF. PI

ENDERECO: Passagem do Leite N°® BAIRRO:

Discriminagao do Material e/ou Servigo..:

E/VALOR EMPENHADO PARA PAGAMENTO PELOS SERVICOS GERAIS DA UNIDADE BASICA DE SAUDE DA
LOCALIDADE SANTA MARIA. '

Fonte de Recursos: Nao se aplica Aplicagdo: Nao se aplica

TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario VALOR TOTAL...: 1.445’00

Valor por Extenso:
um mil, quatrocentos e quarenta e cinco reais
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Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execugédo dos servicos a esta Prefeitura
obedecidas as condigdes deste documento.
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BENéQ;m ILMA LIMA
%MPENHO AUTORIZADO EM:12/02/2026 Secretiria-de-Gatde—
| VALOR REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE DEDUZIDO ITQ CREDITO ORGAMENTARIO
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EMPENHADO EM: 12/02/2026 ROSA MARIA DE MELO LIMA

Secretaria de Administragao e Finangas
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e FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
SaoJoao-

gm 11.504.416/0001-63

Tiabathanda com voce!

NOTA DE LIQUIDACAO

EMPENHO N° 212064 SUBEMPENHO N° 1 j

e

NOTA DE LIQUIDAGAO: il ; 7: 193 DATA: 13/02/2026]| &

[
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4434 Maria Elena da Silva : . ; -

N

|
BAGAMENT(O PELOS SERVICOS GERALS DA UNIDADE BASICA DE SAUDE LA LOCA I

L 43,35

- Ordinari VALOR A PAGAR 1.401,65

VALOR A SER PAGO RS

ECLARDS PARA 05 DEVIDCS FINS QUE:

DESPESA LIQUIDADA DE ACOR

( 1 Os Servicos Foram Prestados.
( ) Os Materiais Foram Entregues. SE0 JOAO DO ARRAIAL 13/02/202¢
( ) A Cbra Foi Realizada . ‘
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Réginalda de Sousa Silva
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:FFERENTE A ESTF EMPENEO OU SUBEMPENEG, FOT DEVIDAMFNTE PRCCESSADA, FNCONTRANDO-

EM OBDEWGH&E‘;»
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Secretaria de Saude
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¢ PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DO ARRAIAL Nimero da NFS-e
GAAS Inscrigio no C.N.PI. N° 01612609000184 114136
AVENIDA VICENTE AUGUSTO,556 - CENTRO Cédigo de Verificacao de Autencidade
SAQ JOAO DO ARRAIAL - PI K3GSTIT6G
NOTA FISCAL ELETRONICA AVULSA e i
== - 12/02/2026 as 16:40:53

Informacdes : SR = e T L e e L L e G T Chave de Acesso
Exibilidade do ISS Numero do Processo Municipio de incidéncia do 1SS Local da Prestagio 120461 78IU7NY9JU4EP1 AKVEHR2BNX9I
Exigivel SAO JOAO DO ARRAIAL - | SAO JOAO DO

Numero do RPS Serie do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia

12/02/2026

Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagio Tipa ISS

2-Nao 2-Ndo Nao Possui 03 - Sobre Faturamento
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CPF/CNPJ RG/Inscngio Estadual PIS/NIT ‘Nome/Razio Social

66478243320 MARIA ELENA DA SILVA

Logradouro Complemento Barro

1 PASSAGEM DO LEITE, 0 ZONA RURAL

CEP Cidade Telefone E-mail

64.155-000 SAO JOAO DO ARRAIAL - PI
Tomador de Servigos . T e,

CPF/CNPJ RG/Inscrigdo Estadual Inscrigdo Municipal Nome/Razie Social

01612609000184 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Logradouro Complemento Bairro
AVENIDA VICENTE AUGUSTO, 556, 0 0 CENTRO

EP Cidade Telefone E-mail
34155000 | SAO JOAO DO ARRAIAL - PI

Informagdes Complementares

i S te
CPF/CNPJ RG/Inscrigio Municipal
Discriminagio dos Servigos PR EiREs o aets : 4 s
Qtde. Un. Medida Descricéo Vir. Unitario Total
1 UN Servigos gerais da Unidade Basica de Salde da localidade Santa Maria RS 1445,00 R$ 1.445,00
—
Ttem da LC 116/2003 Aliquota Anvidade do Municipio Codigo CNAE Codigo da Obra Codigo ART
40.01 Outras Prestacdes de 3% 999999.9999969
Valor Total dos Servigos Desconto Incondicionado Dedugdes Base de Calculo Base de Calculo Total do 1SS ISS Retido Desconto
R$ 1.445,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.445,00 RS 43,35 01-Sim R$ 0,00
INSS TRRF SEST/SENAT ISS Expediente PIS COFINS
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 43.35 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00




GERENCIADOR
CAIXA
Comprovante de Transacio TEV
Via Gerenciador CATXA
Data Emissao: 20/02/2026 as 14:32:00

Dados do Pagamento

Conta Origem: 3834 / 2200 / 000574687087-7

Conta Destino: 3834 / 1288 / 000867981086-8

Dados do Destinatario

Nome: MARIA ELENA DA SILVA

Valor: RS 1.401,65

-
—

Informacoes do Pagamento

Data da Transacao: 13/02/2026
Cadigo da Operagiio: 131328

Chave de Seguranga: WNYMQT21LWE7VWP35

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste comprovante.

SAC CAIXA Quvidoria
0800 726 0101 0800 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva Alo CAIXA

1800 726 2492 0800 104 0104
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