
ESTADO   DO   PIAUI

FUNDO   MUNICIPAL   DE   SAUDE

CNPJ : 13 . 8 61101 / 0 0 01 -0 7

IDENTIFICAGAO   DO   CREDOR

NOwE:             sHAyroN   KAclo   GONqAI;vEs   DE
ENDERECO:

BERTOLINIA

TIPO   DO   CR£DITO

EXTRAORDINARIO

02

021002

10

10301

103011052

10 . 301.1052 . 2141. 0000

3 . 3 . 90 . 36 . 27

BRITO

CtDADE:   BERTOLINIA

MODALIDADE   DE   LICITAGAO

DISPENSA

CLASSIFICAGAO

NOTA DE EMPENHO

629002

DATA
29/06/2020

cNpj/CPF..    034.232.423-37

CEP:

ESTAcO:       PI

MODALIDADE   DE   EMPENHO

OR  -  Ordinario

ORGAMENTARIA
ciAssiFicAeAO RA DESFtsA EMPENHADA

PODER   EXECUTIVO

F.    M.    S.    -FUNDO   MUNICIPAL   DE   SA¢DE

Sande

AtenGao  Basica
ATENCA0   BASICA

mNUTENGAo   DAs   AGOEs   DE   cc>MBATE   A  covlD-19   -   ATENGAo   BdslcA

SERVIG0   DE   APOIO   ADMINISTRATIVO,    TECNICO   E   0PERACIONAI.

CODIGo:      2619

FICHA

SITUAGAO   DO   CRfiDITO

sALco ANTEFun EiraEhn+ADo ATE A BIATA VALCX3 txsTE EIPENl+O SALcO ^TUAL

4 . 554 , 73 13 . 445, 27 1. 045, 00 3 . 509' 73

HIST6RICO TOTAL

VALOR QUE SE EMPENHA PARA 0 PAGAMENTO DE SERVI¢OS
PRESTADOS NA FISCALIZACAO, VIGIIANCIA EM SAUDE, VISITAS EM
RESIDENCIAS E ESTABELICIMENTOS COMERCIAIS, ENTRE OUTROS NA
PREVENCAO E COMBATE AO CORONAVIRUS (COVID-19), PARA ATENDER
AS EXIGENCIAS DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

1. 045,  00

VELOR  PoR  EXTENSo  RS       urn  nil   e   quarenta   e   Cinco   reais   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   *   I
********************************
******

FONTE   DE   RECURSO:

C6DIGO   DE   APLICACAO:
214      Transfers
115      Recursos  Vinculados
010         COVID   -   19

AUTORIZO   0   EMPENHO   EM:

29 / 06 / 2.fJ20

'¢>  A,':/  i+

/|'-OAO   MOTA   FEITOSA
Secretario  Municipal   de   FinanGas

0  Valor  da  Despesa  Acima  Especificada  foi
Empenhada  em  cr€dito  pr6prio  em:

2f3 / o6 / rfj2.I.

`iiiiE

MARIA   CLEYANE   DE   SOUSA  MOURA
Secretaria  Municipal  de  Satide



FUNDO  MUNlclpAL  DE   sAfroE
EndereGo:PRAGA   SENTA   TERESINHA   ,    S/N°      CENTRO   CEP:    64870-000

CNPJ:    13.861.101/0001-07

NOTA  DE   LIQUIDACAO



FUNDO MUNICIPAL DE SAODE

Enderego:  Prape Santa Teresinha, S/N° Centro CEP: 64870-000

CNPJ:  13.861.101/0001-07

IDENTIFlcmGao  DO  CREDOR
Credor..:         SHAYLON   KACIO   GONGALVES   DE   BRITO
Endere€o :         BERTOLINIA                                                                      CEP :
Cidade..  :         BERTOLINIA

ORDB4  DE     AGAMENTO

03347
Expenho N°  629002
I.iquidaeao29/o6/2o2o

CNPJ:  034 . 232 . 423-37
Cod:    2619

A  IrmRENclA  DE  R$    1.o45,oo
(urn mH e quarenda e cinco reais) * * * . . . * * * * . . * * * * * * * * * * * * . . * . * . * * . ' . . * * * * * * .

PAGUE-SE EM
30/06/2020

------- i:a-7         _______
MARIA CLEYANE DE SOuSA MOURA

SEC.  MUNICIPAL DE SAODE

A±fr/-
JOAO MOTA FEITOSA

SEC. MUNICIPAL DE FINANCAS

No Documento Valor RS

001                        53.968€                            063002                    RR$ 992,75

CLASSIFICACAO   DA   DESPESA

PODER EXECUTIVO
F. M. S. -FUNDO MUNICIPAL DE SAODE

Sat]de
Alengao Basica
ATENeAO BAsicA
MANUTENCAO DAs AeoEs DE COMBATE A covlD-1 9 -ATENeAO BAsicA

OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FfsICA

HIST6RICO                                                                                              CONTROLE DE PAGAMENTO
VALOR QUE SE EMPENIIA PARA 0 PAGAMENTO DE SERVICOS
PRESTADOS NA FISCAuZACAO, VIGII,ANCIA EM SAUDE, VISITAS EM
RESIDENCIAS E ESTABEUCIMENTOS COMERCIAIS, ENTRE OUTROS
NA PREVENCAO E COMBATE AO CORONAVIRuS (COVID-19), PARA
ATENDER AS EXIGENCIAS DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE.

Valor Bruto

9056lss -Fus

Valor Liquido

Informa 6es Sobre o Pa amento

DATA:    30/06/2020

Forma  de   Pagamento :  TRANSFERENCIA

N°   Documento:                   063002

Valor  Liquido :              992,75

Dados  Bancarios  do  Credor:

Banco :

Agencia :

Conta :



PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA
SECRETARIA DA FAZENDA MUNICIPAL

PRACA NOSSA SENHORA APARECIDA, 34, CENTRO

BERTOLINIA~PI, 64.870-000

CNPJ : 06.554.034/0001 -04

PRESTADOR DE sERvleos
NOME/RAZAO SOCIAL:  SHAYLON KACIO GONCALVES DE BRITO

CPF/CNPJ: 034.232.423-37                       lNSCRICAO MUNICIPAL:

j!:::.E6R4:8F7:::O¥eASANTATEREsiNHA,411,CENTRO,BERTOLiN,A,p,EMAIL:

ANCO: BRADESCO                                                                                                  AG:   3728-1

TOMADOR DE SERVICOS
NOME/RAZAO SOCIAL:  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CPF/CNPJ: 13.861.101/OO01-07              lNSCRl9AO MUNICIPAL:

ENDERE?O: PRACA SANTA TERESINHA, SN, CENTRO, BERTOLINIA, PI

cEp:  64.87orooo                                EMAiL:

DESCRICAO:

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETR6NICA

SERIE "A"

NO: 00002
EMISSAO: 29/06/2020

iNscRleAO ESTADUAL

CC:   541522-5

lNSCRICAO ESTADUAL.

DlscRiMINACAO DOs sERvleos

001      REFERENTE A SERV190 DE FISCALIZAGAO, VIGILANCIA EM SAODE, VISITAS EM

95§L?58S'£SpE,5£58¥EFsC:XE,NJ88oC8#EBRA%'£LikR°sRARN',FTA%?A?B£SRVEA8uET:85PL°AS
PREVENCAO E CONTENGA0 D0 AVAN90 DA COVID-19 (CORONAVIRUS),  NO AMBITO DO
MUNICIPIO DE BERTOLINIA -Pl,  C/H  DE 40 HORAS,  CONFORME CONTRATO 023/2020

D<

c2,,'06'  2a

`ttf::f=:3

rbEDucAobErriFTEirLi

5E6FQT6Eal

I___

VALOR L[QUIDO

LOcAL DA pRESTA9AO DE sERvieo: BERTOLiNiA-pi

MES DE COMPETENCIA DA NOTA FISCAL06/2020
RECOLHIMENTO: RETIDO NA FONTE

TRIBUTAeAO:  TRIBUTAVEL

CNAE PRINCIPAL:

DEscRieAO DA ATiviDADE:

TIPO DE EMPRESA'

QTD:                     VR. UNITARIO:                       TOTAL

001 1.045,00                        1.045,00

VALOR TOTAL DA NOTA:

EiisEirE-aHu-LEI rlLiauoTA:   1
I                                                           ___     _

OUTRAS INFORMA96ES
CONTROLE DO FISCO

VALOF` DO ISS:

034232814WOZUZFUY33COZ6VRCCK

Nao havera retencao de lNSS conforme artigo 149 da instrugao normativa RFB, n° 971  de  13/11raoo9



€sfifen¥#Pl.ctr PREFEITURA MUNICIPAL DE BERTOLINIA

CNPJ: 06.554.034/0001 ®4
64.870-000 ~ BERTOLINIA-PI
SECRETARLA DA FAZENDA MUNICIPAL

RECIBO

RECEBEMOS DO(A):  13.861.101/0001-07 -FUND0 MUNICIPAL DE SAUDE

A QUANTIA DE:  R$ 1.045,00 (UM MIL E QUARENTA E CINCO REAIS)
TRANSF. ELETRONICA:                                                                    BANCO:

NFS-e:   0002              SERIE:  A              LOCAL:     FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

REFERENTE A:

AG:

R$ 1.045,00

CC:

§5iE:F:A:9:AE8ADDgE&R};gNs:£EDR;Egit#uf|8%O:tG:#vR:Ri5A8,E?#A#BFIgfg:AAfsuE:#cB:a:£g:E:RNBACEg:A:EFr,itiA::E:TtE,R:E:O:u:T:ROHOs3cifg,ECROENLAFE:N:9MAPE
CONTRATO 023/2020

PELO QUE FIRMO/FIRMAMOS A PRESENTE QUITA9AO:
`v'ALCP`BP`UTO:

OUT. DESCONTOS:

lRRF:

lNSS:

DESCONTOS CONSIGNADOS:

VALOR LiQUIDO

lss.

FAVORECIDO

q--.`-`         _I.\     i,

5,0%

SHAYLON KACIO GONCALVES DE BRITO

034.232,423-37

pRAeA SANTA TEREslNHA , 41 1 , CENTRO, BERTOLiNiA_pl

BANCO:   BRADESCO

PAGUE-SE

29/06/2020

AG:   3728-1                  CC:   541522-5

iTATa6Ewi

MARIA CLEYANE DE SOUSA MOURA

693.960.353-00

No DO CONTRATO:

BASE DE CALCULO DO ISS: 1.045,00

DATADOCONTRATO:          /       /

BASE DE CALCULO DO IRRF: 1.045,00

29/06/2020

E=
JOAO MOTA FEITOSA

947.172.81349

VENCIMENTODOCONTRATO       /       /

BASE DE CALCuLO DO INSS: 1.045,00



SISBB      -       SISTEMA   DE   INFORMACOES   BANC0   DO   BRASIL
04/07/2020    -               AUTOATENDIMENTO                  -11.24.18
0096500096                           SEGUNDA  VIA

COMPROVANTE   DE   TRANSFERENCIA
COMPROVANTE   DE

TED   -   TRANSFERENCIA   EI.ETRONICA   DISPONIVEL
CLIENTE:    PI   220170   FMS   CUSTEIO   SUS
AGENCIA:    0096-5   CONTA:                         53.968-6

0020

================================================
FINALIDADE:    01   CREI)ITO   EM   CONTA
REMETENTE    :    PI   220170   HMS   CUSTEIO   SUS
BANCO:    237    -BANCO   BRADESCO   S.A.
AGENCIA:    3728-1   -   NEXT   11
CONTA:                 541.522-5

FAVORECIDO:       SHAYLON   KACIO   GONCALVES   DE   BRITO
CPF/GNP.:                034.232.423-37
VAI.OR:    R$                                                                                                     992,75
DEBITO   EM:    30/06/2020
================================================
DOCUMENTO:    063002
AUTENTICACAO   SISEB:                         E.OC8.E9B.689.FEE.A3E


