ESTADO DO PIAUI
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQO JOAO DO ARRAIAL

- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

fg’é m" Enderego:
‘dm Cidade: SAO JOAO DO ARRAIAL

mweamet  CNPJ NO : 11.504.416/0001-63 2025

NOTA DE EMPENHO N° 915029

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 servicos municipais de salde

3 390 36 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA

3.3.90.36.06 SERVIGOS TECNICOS PROFISSIONAIS

SALDO ANTERIOR EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL

\ 593.246,00 386.754,00 1.518,00 591.728,00 /
FICHA: 198 DATA: 15/09/2025 CODIGO DE APLICAGCAQ: 999 000 Nao se aplica

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

CREDOR..: Alice Magalhaes Pinto

CNPJ/ICPF:  068.662.783-09 CODIGO: 13339  CIDADE: SAO JOAO DO ABRAIALP
ENDERECO: Locaiidade Canela N° BAIRRO: zona rural

Discriminacao do Material e/ou Servigo..:

{VALOR EMPENHADO PARA PAGAMENTO DE DIAS DE SERVICOS DE TECNICA DE ENFERMAGEM PRESTADOS N
UNIDADE BASICA DE SAUDE CENTRAL

.
Fonte de Recursos: Nao se aplica Aplicagdo: Nao se aplica
TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario VALOR TOTAL...: 1.518,00 }

Valor por Extenso:
um mil quinhentosedezoitoreais*t***it***********t*****ﬂ*********ttl*tti***
]

Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execugao dos servigos a esta Prefeitura

obedecidas as condi¢des deste documento.
/9’\
IT&MLMA LIMA

VALOR REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE DEDUZIDO QQ CREDITO ORGAMENTARIO.
‘ (LA -
EMPENHADO EM: 15/09/2025 ROSA MARIA DE MELO LIMA

Secretaria de Administragdo e Finangas

EMPENHO AUTORIZADO EM:15/09/2025




s FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Analai
Trabalhando com vocé!
e
[ EMPENHO N° 915029 SUBEMPENHO N° 1
[ i
NOTA DE LIQUIDAGAO: 1 FICHA: 198 DATA: 15/09/2025] REQUISICAO:
F lor: 13339 Alice Magalhdes Pinto CPF/CNPJ :068.662.783-09
calidade Canela SAO JOAO DO ARRAIAL
[ DESCRICAO DO MATERIAL E/0U SERVICO \
) VALOR BRU
VALOR EMPENHADO PARA PAGAMENTC DE DIAS DE SERVICOS DE TECNICA DE ENFERMAGEM PRESTADOS N =
A UNIDADE BASICA DE SAUDE CENTRAL. 1.518,00
DESCONTOS
45,54
> 4
OR - Ordinario VALOR A PAGAR 1.472,46 [
J
[ CODIGO CLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA
PODER EXECUTIVO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Manutengdo dos servigos municipals de sad
36.06 OUTROS SERVIZOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSIH
\ Desdcbro 06 SERVICOS TECNICOS PROFISSIONAIS y
( VALOR DO EMPENHC LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDACAO SALDC A LIQUIDAR
1.518,00 1.518,00 1.518,00 g,0
b <
VALOR A SER PAGO RS
um mil, quatrocentos e setenta e dois reais e guarenta e seis centavos * * *
¥ * ¥ k k w * * * h F * *k w k F * & w k * * * w k F * *k w x *
\, 7 ]
DECLARD PARR 0S DEVIDOS FINS QUE:
DESPESA LIQUIDADA DE ACORDO CCM O ARTIGC 63, DA LEI 4.320/64
() Os Servicos Foram Prestados.
{ )} Os Materiais Foram Entregues. SA0 JOAO DO ARRAIAL 15/09/2025
( ) A Obra Foi Realizada { J
7 e de S
pltll 0° 2
| Rgginalda de Sousa Silva
Servidcra J

\
4 A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO OU SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PRCCESSADA, ENCONTRANDO-SE
EM ORDEM P GAMENTO.

BENED 7
Secretaria de Saide

B g

VILMA LIMA




q)so 21

o |

PREFEITURA MUNICIPAL DE SA0 JOAO DO ARRAIAL
Inscrigio no C.N.P.L. N° 01612609000184

AVENIDA VICENTE AUGUSTO,556 - CENTRO
SAO JOAO DO ARRAIAL - PI

NOTA

FISCAL ELETRONICA AVULSA

F

Numero da NFS-e

111562
Cédigo de Verificagdo de Autencidade
8JU4DLT2A

Data e hora de Emissdc da NFS-e
15/09/2025 as 11:29:09

GRS ST

Nimero do Processo

Municipio de incidéncia do ISS

Chave de Acesso
12000291 ATQ4BLUSEQI APZAJUSFOLSGQ

Local da Prestagdo
Exigivel SAO JOAO DO ARRAIAL - | SAO JOAO DO
Nimero do RPS Série do RPS Tipo do RPS Data do RPS Competéncia
15/09/2025
Optante Simples Nacional Incentivo Fiscal Regime Especial Tributagio Tipo ISS
2-Niao Nao Possui 03 - Sobre Faturamento

2-Nao

CPF/CNPJ

RG/Inscrigio Estadual

Nome/Razio Social

06866278309 ALICE MAGALHAES PINTO

Logradouro Complemento Bairro

1 LOCALIDADE CANELA, 0 ZONA RURAL
CEP Cidade Telefone E-mail
64.155-000 SAOQ JOAO DO ARRAIAL - Pl

RG/Inscrigio Estadual

T

i

Nome/Razio Social

=3 =

L T

CPF/CNPI Inscrigdo Municipal
11504416000163 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOAO DO ARRAIAL
Logradouro Complemento Bairro
AVENIDA VICENTE AUGUSTO, 556, 0 0 CENTRO
\ CEP Cidade Telefone E-mail
rﬁ4155000 SAO JOAO DO ARRAIAL - PI

Un. Medida

ssrithotisiat

Descrigao

Total

Vir. Unitario

1 u

N Servigos de tecnico de enfermagem prestado na Unidade Basica da localidade Centro

Ttem da LC 116/2003
40.01 Outras Prestacdes de

Aliquota
3%

Ativi do Mumcipio
999999.9999999

Codigo CNAE

Cédigo da Obra

R$ 1518,00

R$ 1.518,00

Codigo ART

Valor Total dos

R$ 1.518,00

Servigos

RS 0,00

Desconto Incondicionado

R$ 0,00

Dedugdes Base de Calculo

Base de Cilculo
R$ 1.518,00

Total do ISS
R$ 45,54

ISS Retido
01-Sim

Desconto

SEST/SENAT

ISS
R$ 45,54




GERENCIADOR
CAIXA
Comprovante de Transa¢io TEV
Via Gerenciador CAIXA
Data Emissdo: 17/09/2025 as 11:39:12

Dados do Pagamento

Conta Origem: 3834 /2200 / 000575830973-3

Conta Destino: 3834 / 1288 / 000850798218-0

Dados do Destinatario

Nome: ALICE MAGALHAES PINTO

Valor: RS 1.472.46

Informacdes do Pagamento

Data da Transacdo: 15/09/2025
Codigo da Operacio: 151548

Chave de Seguranga: HIMOL7UQ942WVCKG

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

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

0800 726 2492 0800 104 0104



