ESTADO DO PIAUfL NOTA DE EMPENHO

¥ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 827006
, DATA
IDENTIFICACAO DO CREDOR
NOME: EMILLY G. LIMA RODRIGUES onpucPr: 075.157.083-44
ENDEREGO: CEP: cobico: 1839
BAIRRO: BERTOLINIA cipape: BERTOLINIA gsTapo: PI

TIPO DO CREDITO MODALIDADE DE LICITAGAO | MODALIDADE DE EMPENHO FICHA

EXTRAORDINARTO DISPENSA OR - Ordinario 1224
CLASSIFICACAO ORCAMENTARIA
cODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
021002 F. M. S. - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10 Satude
10301 Atencdo Basica
10301 1052 ATENGAO BASICA
10.301.1052.2141.0000 | MaANyTENCAO DAS ACOES DE COMBATE A COVID-19 — ATENGAO BASICA
3.3.90.36.27 SERVIGO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL

SITUAGAO DO CREDITO

SALDO ANTERIOR EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
13.890, 55 65.109, 45 1.045, 00 12.845,55
HISTORICO TOTAL

VALOR QUE SE EMPENHA PARA O PAGAMENTO DE SERVICOS
PRESTADOS NA FISCALIZAGAO, VIGILANCIA EM SAUDE, VISITAS EM
RESIDENCIAS E ESTABELICIMENTOS COMERCIAIS, ENTRE OUTROS NA
PREVENGAO E COMBATE AO CORONAVIRUS (COVID-19), PARA ATENDER 1.045,00
AS EXIGENCIAS DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

VALOR POR EXTENSO R?  ym mil e quarenta e Cinco reais * * * * * % * * % * * % % # * *
ook ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok Ak ok ok ok ok ok k% *

* ok ok ok %k %

FONTE DE RECURSO: 214 Transferé
CODIGO DE APLICAGAO: 115 Recursos Vinculados
010 COVID - 19

AUTORIZO O EMPENHO EM: O Valor da Despesa Acipa Espgc?ficada foi
Empenhada em crédito préprio em:
27/08/2020
27/08/2020

s i

s

é{'(OAO MOTA FEITOSA MARIA CLEYANE DE SOUSA MOURA
Secretario Municipal de Financas Secretaria Municipal de Saude




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Enderego:PRACA SANTA TERESINHA , S/N° CENTRO CEP: ©4870-000
CNPJ: 13.861.101/0001-07

NOTA DE LIQUIDACAO

L EMPENHO N° 827006 SUBEMPENHO N° 1 ]
NOTA DE LIQUIDAGAO: 1 FICHA: 1224 DATA: 27/08/2020 REQUISICAO:
Lucrmgﬁo; DISPENSA DOCUMENTONOTA FISCAL VENCIMENTO: 27/08/2020 j
[ Fornededor: 1839 EMILLY G. LIMA RODRIGUES CPF/CNPJ :075.157.083-44 ]
ENDEREGO: BERTOLINIA BERTOLINIA
( DESCRIGAC DO MATERIAL E/OU SERVICO VALOR BRUTO
VALOR QUE SE EMPENHA PARA O PAGAMENTO DE SERVICOS PRESTADOS
NA FISCALIZACAO, VIGILANCIA EM SAUDE, VISITAS EM RESIDENCIAS E 1.045,00
ESTABELICIMENTOS COMERCIAIS, ENTRE OUTROS NA PREVENCAO E DESCONTOS
52,25
>— N
E‘(i)NTE DE RECURSO:~ 02 Transferéncias Fundo a Fun VALOR A PAGAR 992,75
OR CODIGO DE APLICACAQ: 115 Recursos Vinculados
010 COVID - 19 ]
{ cODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA N
02 PODER EXECUTIVO
02 10 02 F. M. S. - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.36.27 SERVICO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL
10.301.1052.2141.0000 MANUTENGAO DAS AGOES DE COMBATE A COVID-19 - ATENCAO BASICA J
.
[ VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR )
1.045,00 1.045,00 1.045,00 0,00
~ <
VALOR A SER PAGO R$ 1.045,00
mﬂmilequarentaecincoreais************************
******************************
\ y,
[ DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE: DESPESA LIQUIDADA DE ACORDC COM O ARTIGO 63, DA LEI 4.320/64

() Os Servigos Foram Prestados.

. Bertolinia (PI), em: 27/08/2020
() Os Materiais Foram Entregues.

() A Obra Foi Realizada . ﬁ ?
I ) s

MARIA CLEYANE DE SOUSA MOURA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

\ J

(A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO OU SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA\
PAGAMENTO.

) ‘//' ’,r—x
/ A7 /M/W"‘

JC) MOTA FEITOSA
SECRETARIC MUNICIPAL DE FINANCAS




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ORDEM DE PAGAMENTO

Enderego: Praga Santa Teresinha, S/N°® Centro CEP: 64870-000 05241
CNPJ: 13.861.101/0001-07 Empenho N° 827006
Liquidagdo27/08/2020

IDENTIFICAGCAO DO CREDOR

Credor..: EMILLY G. LIMA RODRIGUES CNPJ: 075.157.083-44
Endereco: BERTOLINIA CEP: Cod: 1839
Cidade..: BERTOLINIA

A IMPORTANCIA DE R$ 1.045,00

(umm"equarentaecincoreais)tttt*«*t*tw**t*ft**t**ﬁttat****w*tt*tt*t*tt

PAGUE-SE EM AGO EM
31/08/2020 31/08/2020

’//4/'/ /}/

MARIA CLEYANE DE SOUSA MOURA /-~ JOAO MOTA FEITOSA

SEC. MUNICIPAL DE SAUDE SEC. MUNICIPAL DE FINANGCAS
Banco Conta N° Documento l Valor R$
001 53.968-6 55493 RR$ 992,75
CLASSIFICAGAO DA DESPESA
02 PODER EXECUTIVO
021002 F. M. 8. - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10 Satde
301 Atengdo Basica
1052 ATENGAO BASICA
2141 MANUTENGAO DAS ACOES DE COMBATE A COVID-19 - ATENGCAO BASICA
3.3.90.36.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA
HISTORICO CONTROLE DE PAGAMENTO
VALOR QUE SE EMPENHA PARA O PAGAMENTO DE SERVICOS
PRESTADOS NA FISCALIZACAO, VIGILANCIA EM SAUDE, VISITAS EM Valor Bruto 1.045,00
RESIDENCIAS E ESTABELICIMENTOS COMERCIAIS, ENTRE OUTROS 90561SS - FMS 5225
NA PREVENCAO E COMBATE AO CORONAVIRUS (COVID-19), PARA !
ATENDER AS EXIGENCIAS DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE.
Valor Liquido 992,75
Informacdes Sobre o Pagamento
DATA: 31/08/2020 Dados Bancarios do Credor:
Forma de Pagamento: TRANSFERENCIA Banco:
N° Documento: 55493 Agéncia:

Valor Liquido: 992,75 Conta:




( Wiy, PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA ‘\ NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA |

SECRETARIA DA FAZENDA MUNICIPAL i SERIE "A"

BERTOLINIA-PI, 64.870-000 ;‘
CNPJ: 06.554.034/0001-04

PRAGA NOSSA SENHORA APARECIDA, 34, CENTRO I .
9 N°: 00004

EMISSAO: 27/08/2020

PRESTADOR DE SERVICOS
NOME/RAZAO SOCIAL: EMILLY GABRIELY LIMA RODRIGUES
CPF/CNPJ: 075.157.083-44 INSCRICAO MUNICIPAL: INSCRIGAO ESTADUAL:
ENDEREGO:AVENIDA PRESIDENTE MEDICI, 291, CENTRO, BERTOLINIA, P i
CEP: 64.870-000 EMAIL: |
BANCO: BANCO DO BRASIL AG: 096-5 CC: 55493-6 1
|
TOMADOR DE SERVICOS
NOME/RAZAO SOCIAL: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE |
CPF/CNPJ: 13.861.101/0001-07 INSCRICAO MUNICIPAL: INSCRIGAO ESTADUAL: |
ENDERECO: PRACA SANTA TERESINHA, SN, CENTRO, BERTOLINIA, P ‘
CEP: 64.870-000 EMAIL:
1 DISCRIMINAQI\O DOS SERVIGCOS 5
ORD DESCRIGAO: QTD: VR. UNITARIO: TOTAL |
001 REFERENTE A SERVICO DE FlSCAL|ZACAO VIGILANCIA EM SAUDE VISITAS EM 001 1.045,00 1.045,00 ‘
RESIDENCIAS E ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS, BORRIFACAO DAS VIAS E PREDIOS ‘
PUBLICOS E PRIVADOS, FISCALIZACAO EM BARREIRA SANITARIA ENTRE OUTROS, NA
PREVENCAO E CONTENCAO DO AVANCO DA COVID-19 (CORONAVlRUS) NO AMBITO DO
MUNICIPIO DE BERTOLINIA - PI, C/H DE 40 HORAS, CONFORME CONTRATO 016/2020
| Q’?g"
' { l DEDUCAO DE MATERIAL | | INSS: —i ;
} % i ?
{ 000\, 0,00 ‘J 0,00 |
E— S| | = | CE— |- ]
VALOR TOTAL DA NOTA: 1.045,00
TOTAL DAS DEDUGOES: || VALORLIQUIDO | BASE DE CALCULO: }; ALIQUOTA: i VALOR DO ISS:
‘ ; f |
| 52,25 99275 | 1.045,00| 5,00 52,25
| — | | \ L _‘i
OUTRAS INFORMAQOES
LOCAL DA PRESTAGAO DE SERVICO: BERTOLINIA-PI CONTROLE DO FISCO |
MES DE COMPETENCIA DA NOTA FISCAL08/2020 ;
' RECOLHIMENTO: RETIDO NA FONTE
 TRIBUTAGAO: TRIBUTAVEL
| CNAE PRINCIPAL: 075157810MKRMBMW7YX4DOPXDU540

| DESCRICAO DA ATIVIDADE:
TIPO DE EMPRESA
Nao havera retencao de INSS conforme artigo 149 da instrugao normativa RFB, n° 971 de 13/11/2009




GI0R ety PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA CcODIGO: 16126

: E” »  CNPJ: 06.554.034/0001-04

AR
PRACA NOSSA SENHORA APARECIDA, 34, CENTRO
1 SECRETARIA DA FAZENDA MUNICIPAL

' DOCUMENTO DE ARRECADAGAO MUNICIPAL - DAM

NOME/RAZAO SOCIAL: CPF/CNPJ: COMPETENCIA: ;
EMILLY GABRIELY LIMA RODRIGUES 075.157.083-44 08/2020
ENDEREGO: EMISSAO: VENCIMENTO: ‘
| AVENIDA PRESIDENTE MEDICI, 291, CENTRO ‘ 27/08/2020 31/08/2020 ‘
CIDADE: [UF: | BASE DE CALCULO: i
BERTOLINIA Pl ‘ 1.045,00 |
| TIPO DE RECEITA: CODIGO DE ATIVIDADE: (+)RECOLHIMENTO: ;
/1SS Avulso ; 5225 |
| S ! w
| ISS SINFS-e N°: 00003 | CORREGAO MON. | (+)JUROS ‘
‘ \ 0,00 | 0,00 |
: (+)MULTA:
‘ 0,00 ‘
1 | (+)TOTAL A RECOLHER: 1
| .. 1 52,25 |
| | |
CALCULO: 1045,00 X 5,00%
VIA CONTRIBUINTE: VIA CONTRIBUINTE:
o dory, PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA CODIGO: 16126
o ".’,] 4 CNPJ: 06.554.034/0001-04
P PRACA NOSSA SENHORA APARECIDA, 34, CENTRO
= 'Y SECRETARIA DA FAZENDA MUNICIPAL
SO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO MUNICIPAL - DAM
' NOME/RAZAO SOCIAL:  CPFICNPJ: | COMPETENCIA:
| EMILLY GABRIELY LIMA RODRIGUES 075.157.083-44 08/2020
| ENDEREGO: 'EMISSAO: | VENCIMENTO: ‘
| AVENIDA PRESIDENTE MEDICI, 291, CENTRO 27/08/2020 | 31/08/2020 |
CIDADE: | UF: | BASE DE CALCULO: ;
 BERTOLINIA PI ‘ 1.045,00 |
| R | 1 |
| TIPO DE RECEITA: | CODIGO DE ATIVIDADE: | (+)RECOLHIMENTO:
| 1SS Avulso | | 52,25 |
| ISS S/NFS-e N°: 00003 o | CORREGAOMON. | (+)JUROS
1 0,00 | 0,00 |
{
\ | ($MULTA: ‘
1 | 0,00 |
' | (+)TOTAL A RECOLHER: ‘
[ . 52,25 |
CALCULO: 1045,00 X 5,00% ' ‘
AUTENTICACAO MECANICA
A BAED 81680000000-1 52250540202-7 00831000000-8 07515708344-7 ‘l

PAGAR PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS DO BANCO DO BRASIL E CORRESPONDENTES CONVENIADOS (CORREIOS / PAGUE FACIL)
MULTA: Até 30 dias apés o vencimento - 5%

De 31 a 60 dias - 10%

Apos 60 dias - 15%

Os débitos tributarios municipais vencidos, poderao ser langados em Divida Ativa Municipal.

0BS: NAO RECEBER EM MAOS

PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA Pagina: 1
PRACA NOSSA SENHORA APARECIDA, 34, CENTRO 27/08/2020



gwigry,  PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA
: |22 CNPJ: 06.554.034/0001-04

64.870-000 - BERTOLINIA-PI
2: SECRETARIA DA FAZENDA MUNICIPAL

RECIBO

R$ 1.045,00
RECEBEMOS DO(A): 13.861.101/0001-07 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
A QUANTIA DE: R$ 1.045,00 (UM MIL E QUARENTA E CINCO REAIS)
TRANSF. ELETRONICA: BANCO: AG: CcC:
NFS-e: 0004 SERIE: A LOCAL: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
REFERENTE A:

REFERENTE A SERVICO DE FISCALIZACAO, VIGILANCIA EM SAUDE, VISITAS EM RESIDENCIAS E ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS,
BORRIFACAO DAS VIAS E PREDIOS PUBLICOS E PRIVADOS, FISCALIZAGAO EM BARREIRA SANITARIA, ENTRE OUTROS, NA PREVENCAO E
CONTENCAO DO AVANGO DA COVID-19 (CORONAVIRUS), NO AMBITO DO MUNICIPIO DE BERTOLINIA - PI, C/H DE 40 HORAS, CONFORME

CONTRATO 016/2020

PELO QUE FIRMO/FIRMAMOS A PRESENTE QUITACAO:

VALOR BRUTO: 1.045,00
OUT. DESCONTOS: 0,00
IRRF: 0,00
INSS: 0,00
DESCONTOS CONSIGNADOS: 0,00
VALOR LiQuIDO 1.045,00
ISS: 5,0% 5225
FAVORECIDO:

CREDITADO EM CONTA

EMILLY GABRIELY LIMA RODRIGUES
075.157.083-44
AVENIDA PRESIDENTE MEDICI, 291, CENTRO, BERTOLINIA-PI

BANCO: BANCO DO BRASIL AG: 0965 cC: 554936
| PAGUE-SE ] FPAGO EM:
£ | | A
| | |
| 27/08/2020 | 27/08/2020 |
| || %
| | |
e Y !
1 PV il KO L |
1 e T i
| MARIA CLEYANE DE SOUSA MOURA | JOAO MOTA FEITOSA
| 693.960.353-00 | 947.172.813-49 |
| ||
[ L |

N° DO CONTRATO: DATA DO CONTRATO: __ /| VENCIMENTO DO CONTRATO__/__/

BASE DE CALCULO DO ISS: 1.045,00 BASE DE CALCULO DO IRRF: 1.045,00 BASE DE CALCULO DO INSS:1.045,00



23/08/2020 - BANCO DO BRASIL - 07:14:32
009600096 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: PI 220170 FMS CUSTEIO SUS

AGENCIA: 0036-5 CONTA: 53.968-6
DATA DA TRANSFERENCIA 31/08/2020
NR. DOCUMENTC 550.096.000.055.493
VALOR TOQTAL 982,75

*xk %%+  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: EMILLY G LIMA RODRIGUES

AGENCIA: 00396-5 CONTA: 55.493-6
NR. DOCUMENTC 550.096.000.053.968

NR.AUTENTICACAO 4.606.F78.C36.02F.3CB



