p00 DO 4,
- © Estado do Pi aui NOTA DE EMPENHO N° 152. 007
PREFEI TURA MUNI Cl PAL DE CAMPO GRANDE DO Pl AU Data do Enpenho.: 01/06/2021
A C.N.P.J.: 01.612.570/0001-03 Codi go de acesso: 001658

2% Ender eco: RUA Cl CERO MANCEL DE CARVALHO, 214, Bairro: CENTRO

-\
@

Fundo(Gesté&@o).......: 3 - FUNDO MUNI CI PAL DE SAUDE

Secretarial/Setor....: 02.11.00 - FUNDO MUNI Cl PAL DE SAUDE- FMS

Funcdo de Governo...: 10 - SAUDE

Sub- Fungdo Coverno..: 304 -VI G LANCI A SANI TARI A

Proj eto/ Atividade...: 2.139 - ACOES PARA ENFRENTAMENTO DO CORONAVI RUS - COVI D- 19

El ement o de Despesa.: 3.1.90.04- CONTRATACAO POR TEMPO DETERM NADO

Sub- El ement o Despesa: 01 - SALARI O CONTRATO TEMPCORARI O

Codi go TFR (Recurso): 047 - CUSTEI O SUS CEF

Fonte de Recurso....: 214 -Transf. Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco

Aplicacdo de Recurso: 115 - Recur sos Vi ncul ados

Ti po Enpenho.: ORDI NARI O Crédi t o: EXTRACRDI NARI O

Sld Anterior: 28.585,00, VIr Enpenho: 1.540,00] Sld Atual: 27. 045, 00

Por Extenso: #(UM ML E QU NHENTCS E QUARENTA REAILS/ /11T TTTIEETIETT i)
R NN NN NN NN R

None Credor: 000919- ALI NE KELLY JESUS GONCALVES

Ender ego © AV. MANCEL ALVES DE SQUSA, 000 C dade: CAMPO GRANDE DO PI AU

Documentos.: CPF: 037.206.923-10

Banco......: 104, Agénci a.: 00639-4, Conta.: 00000562021-0

Hi st 6rico do Enpenho:

Item Especificacao Und Quant. VI Unit. Sub-Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO DE SERVI COS PRESTADOS COMO ZELADORA NO
CENTRO DE ATENDI MENTO PARA ENFRENTAMENTO A COVI D- 19 DURANTE O MES DE MAI O
DE 2021 E ADI Cl ONAL DE | NSALUBRI DADE.

Tot al da Despesa: 1. 540, 00
CAMPO GRANDE DO PI AU, 01 de Junho de 2021
Autorizo a Despesa Deduzido do Crédito Proprio
FLAVI O PEREI RA DE SOUSA JAIR ANTONI O SI LVA
SECRETARI O MUN. DE SAUDE SECRETARI O MUN. DE FI NANCAS
CPF: 032.317. 463- 96 CPF: 624.028. 463-72
VALDECI DE ARAUJO LI MA www. si pl esi nf or mati ca. com

Usuério: JOSE DO EGITO ARAUJO LIMA JUNIOR | Data: 23/08/2021 08:44:06.365 | SIAFIC: SCP21H / Ver: 21.09.01/ File: REL_EMP2B20.PRG



Estado do Piaui

CNPJ: 01.612.570/0001-03
Fone: (89)3476-0076/0051

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE DO PIAUI

Av. Manoel Alves de Sousa, 490

Centro
Campo Grande do Piaui
pmecgpi@hotmail.com

Secretaria Municipal de Financas

CEP: 64.578-000

Nota Fiscal de Servico
Avulso

Ne 210601003

Data: 01/06/2021

PRESTADOR DO SERVICO

Nome ALINE KELLY JESUS GONCALVES Data de Nascimento:
Endereco AV. MANOEL ALVES DE SOUSA Ne :
Municipio :CAMPO GRANDE DO PIAUI Estado =PI
CPF/CNPJ :037.206.923-10 RG: Inscricado Estadual:
Conta/Banco: Agéncia: Conta: Banco do Brasil PIS/NIT :
USUARIO DO SERVIGO

Nome :FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO GRANDE

Endereco AV. MANOEL ALVES DE SOUSA, 556 - CENTRO Inscricado Estadual:
Municipio :CAMPO GRANDE DO PIAUI Estado =PIl
CPF/CNPJ :11.633.008/0001-01 C.M.C. :

Conta/Bancao:Agéncia: 00000- Conta:

NATUREZA DA OPERAGAO/SERVICO

AUTONOMO

Um Mil Quinhentos e Quarenta Reais/////////////7///////77/77777/7/7/7////////777//7//////////77777

Quantidade| Und. Descriminagdo dos Servigos Unitario R$ Valor R$
1,00 | UND | CORRESPONDENTE A PRESTACAO DE SERVICOS
DE ZELADORA PARA O CENTRO DE ATENDIMEN
TQ NO ENFRENTAMENTO A COVID-19, REF AO
MES DE MAIO DE 2021. 1.100,00 1.100,00
1,00 | UND | CORRESPONDENTE AO ADICIONAL DE INSALU
BRIDADE. 440,00 440,00
INSS INSS 0,00% IRRF IRRF  0,00% Dep: 0 Valor dos Servicos R$ 1.540,00
Valor INSS R$ 0,00 Valor IRRF R$ 0,00 Aliquota 1SS 3,00% 46,20
Valor NF - Dedugio R$ 1.493,80
Assinatura do Emitente:
Data de Recolhimento: 01/06/2021

Sistema de Nota Fiscal Avulsa - PROJAM (86) 9800-8896/9406-1070  (89) 9903-1421

Picos-PI

www.projam.com.br




01/06/2021 Inter net BaNki:ng CAI-XA

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: FMS CAMPO GRANDE FNSCUSTEIOSUS

Conta origem: 0639 | 006 | 00624014-7

Conta destino: 0639 | 013 | 00056202-1

Nome destinatario: ALINE KELLY DE JESUS GONCALVES

Valor: R$ 1.493,80

Identificagdo da

operaco: 000000000000000000000000

Data de débito: 01/06/2021

Data/hora da operagao: 01/06/2021 12:45:07
Codigo da operagdao: 79035064
Chave de seguranca: WUQPTFSS25EWQECA

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia.processa

m



