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NR. PEDIDO: 9002503 NUM. ITENS: 1 NUM. CARREG.: 0 NUM. TRANS.: 10237310

BANCC DO BRASIL AG. 3219-0 C/C. ' 77838-9

REGIME ESPECIAL DE TRIBUTACAO DO ICMS NA FORMA ESTABELECIDA NOS ARTS. 781 A '.'91 Do
DEC. N° 13500, DE 12/2008
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COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
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CLIENTE: PI 220090 FM$S CUSTEIO SUS

AGENCIA: 2761-8 CONTA: 29.245-1
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DATA DA TRANSFERENCIA 02/10/2020
NR. DOCUMENTO ; 553.219.000.077.838
VALOR TOTAL 1.012,00

#skaex  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: R. O C NASCIMENTO EPP

AGENCIA: 3219-0 CONTA: 77.838-9
NR. DOCUMENTO 552.761.000.029.245
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C.N.P.J.: 06.554.984/0001-39 Coédigo de acesso: 202934

¥/ Estado do Piaui NOTA DE EMPENHO N° 275,003
PREFEITURA MUNICIPAL DE AROAZES Data do Empenho.: 01/10/2020
m Enderecgo: RUA 27 DE FEVEREIRO, 691, Bairro: CENTRO

Fundo (Gest&0) .......t 3 -FMS

Secretaria/Setor....: 02.10.02 -PROGRAMAS ESPECIAIS DE SAUDE

Funcio de Governo...: 10 -SAUDE

Sub-Func¢do Governo..: 301 -ATENCAO BASICA

Projeto/Atividade...: 2.111 ~-ENFRENTAMENTO COVID - 19

Elemento de Despesa.: 3.3.90.30-MATERIAL DE CONSUMO

Sub-Elemento Despesa: 36 ~MATERIAL HOSPITALAR

Cédigo TFR (Recurso): 011 -BLOCO ATENGAO BASICA

Fonte de Recurso....: 214 ~Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal

Aplicacdo de Recurso: 115 -Recursos Vinculados

Tipo Empenho.: ORDINARIO Crédito: CRED.ESPECIAL

Sld Anterior: 264.564,48| V1r Empenho: 1.012,00| S1d Atual: 263.552,48

Por Extenso: #(UM MIL E DOZE REAIS////////////111/11/1111//1//11///1///1//11/////////])
(J1117117771077771177777777777177777177777717710777177777177777771777777)**

Nome Credor: 000430-R.0.CARVALHO DO NASCIMENTO

Enderecgo : RUA MAGALHAES FILHO, 720 Cidade: TERESINA

Documentos.: CNPJ: 05.577.401/0001-22

Banco......: 000, Agéncia.: 00000-0, Conta.: 00000000000-0

Hist6érico do Empenho:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO DE DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL
HOSPITALAR PARA UTILIZACAO NAS ACOES DE COMBATE AO COVID-19.

AROAZES, 01 de Outubro de 2020

Autorizo a Despesa Deduzido do Crédito Préprio

Toruse furiirn M| eaf ol el ca Gl

TERESA PEREIRA MATIAS
SECRETARIA
CPF: 742.370.473-34
ASSESCON ASSESSORIA E CONSULTORIA

SAMUEL LUIS PEREIRA DA SILVA
SECRETARIO MUNICIPAL DE FINANGCAS
CPF: 049.148.473-96

www,simplesinformatica.com



