ESTADO DO PIAUT
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

NOTA DE EMPENHO

1207008
DATA
Bertolir Pt CNPJ213.861101/0001*07 07/12/2020
IDENTIFICACAO DO CREDOR
NOME: LEYNNA MARYEL FRANCO JAQUES E OUTROS CNPJ/GPF:
ENDEREGO: CEP: copigo: 2751
BAIRRO: BERTOLINLA CIDADE: BERTOLINIA EsTaDO: PI
TIPO DO CREDITO MODALIDADE DE LICITACAO MODALIDADE DE EMPENHO FICHA
EXTRAORDINARIO OUTRO NAO APLI[AVEL OR - Ordinario 1221
CLASSIFICACAO ORCAMENTARIA
CODIGO GLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
021002 F. M. S. - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10 Saude
10301 Atencdo Béasica
10301 1052 ATENCAO BASICA
10.301.1052.2141.0000 | yANUTENCAO DAS ACOES DE COMBATE A COVID-19 - ATENCAO BASICA
3.1.90.11.51 OUTROS ADICIONAIS, VANTAGENS, GRATIFICACOES E OUTROS COMPLEM
SITUACAO DO CREDITO
SALDO ANTERIOR EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
902, 20 5.670, 86 836,00 66,20
HISTORICO TOTAL
VALOR QUE SE EMPENHA PARA O PAGAMENTO DE ADICIONAL DE GRAU
MAXIMO DE INSALUBRIDADE 40% PARA CONTRATADOS E DEMAIS
PRESTADOS DE SERVICOS QUE TRABALHARAM DIRETAMENTE NO
COMBATE, PREVENCAO E TRATAMENTO DOS ACOMETIDOS PELO NOVO 836,00

CORONAVIRUS - COVID19, JUNTO A ESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, REFERENTE AO EXERCICIO FINANCEIRO DE 2020.

VALOR POR EXTENSO R$
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FONTE DE RECURSO:
cODIGO DE APLICACAO:

214 Transferé
115 Recursos Vinculados
010 COVID - 19

AUTORIZO O EMPENHO EM:_

07/12/2020

O Valor da Despesa Acima Especificada foi
Empenhada em crédito prdéprio em:

SAVIO ALEXANDRE DA ROCHA SOUSA
Secretario Municipal de Saude




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Endere¢o:PRACA SANTA TERESINHA , S/N° CENTRO CEP: 64870-000
CNPJ: 13.861.101/0001-07

NOTA DE LIQUIDACAO

‘ EMPENHO N¢ 1207008 SUBEMPENHO N¢ 1

p

NOTA DE LIQUIDAGAO: 1 FICHA: 1221 DATA: 07/12/2020 | REQUISIGAO:

[uanng:OUTRO NAO APLICAVEL DOCUMENTOFOLHA DE PAGAMI VENCIMENTO: 07/12/2020

N AN

Fornededor: 2751 LEYNNA MARYEL FRANCO JAQUES E OUTROS CPF/CNPJ :
ENDERECO: BERTOLINIA BERTOLINIA

\

4 DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVIGO

VALOR QUE SE EMPENHA PARA O PAGAMENTO DE ADICIONAL DE GRAU

VALOR BRUTO

MAXIMO DE INSALUBRIDADE 40% PARA CONTRATADOS E DEMAIS 836,00
DESCONTOS
PRESTADOS DE SERVICOS QUE TRABALHARAM DIRETAMENTE NO COMBATE,
0,00
> <
F?NTE DE RECURSO:~ 02 Transferéncias Fundo a Fun VALOR A PAGAR 836,00
OR CODIGO DE APLICAGAO: 115 Recursos Vinculados
010 COVID - 19
J
cODIGO CLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
02 10 02 F. M. S. - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.1.90.11.51 OUTROS ADICIONAIS, VANTAGENS, GRATIFICACOES E OUTROS COMPLEM
10.301.1052.2141.0000 MANUTENCAO DAS ACOES DE COMBATE A COVID-19 - ATENCAO BASICA
N\ /
( VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR )
836,00 836,00 836,00 0,00
A J
s N
VALOR A SER PAGO R$ 836,00
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/’7 DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE: ‘\

DESPESA LIQUIDADA DE ACORDO COM O ARTIGO 63, DA LEI 4.320/64
( ) Os Servigos Foram Prestados.

L Bertolinia (PI), em: 07/12/2020
( ) Os Materiais Foram Entregues. R

( ) A Obra Foi Realizada

SAVIG ATEXANDRE PA RICHA SOUSA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

> Y,

/A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENH( TRANDO-SE EM ORDEM PARA\
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