AN

ESTADO U PIAUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAC DO ARRAIAL

E FUNDO MUNICIPAL DE—SAUDE
234G JO3C Endereco:
- dokalal cidade:  SAO JOAO DO ARRAIAL

CNPJ N° : 11.504.416/0001-63 2020
-
NOTA DE EMPENHO N° 902002
~ cODIGO T CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
02 : PODER EXECUTIVO
03 SECRETARIA DE SAUDE
03 . 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10.122 0020.2161 .0000 Enfrentamento da Emergéncia COVID-19
3 390 32 MATERIAL, BEM OU SERVIGO PARA DISTRIBUIGAO GRATUITA
3.3.80.32.05 SERVICO PARA DISTRIBUICAO GRATUITA
SALDO ANTERIOR | EMPENHADO ATE A DATA _ © VALOR DESTE EMPENHO | SALDO ATUAL _ .
1.365,00 2.635, 0e 970,00 395,00
FICHA: 875  DATA: 02/09/2020 _ CODIGO DE APLICACAO: 115001 Recursos Vinculados

FONTE DE RECURSQ: 214 Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Govern

CREDOR..: LUCILENE SOUSA SILVA

CNPJ/CPF:  005.164.311-10 CODIGO: 14020 CIDADE: SAO JOAO DO ABFAIALP|
ENDERECO: RUA HORTENCIO ROCHA N° S/N BAIRRO:

D:scrimmagao do Materlai elou Servigo..:

" Vaior empenhado para pagamento referente a serwg:os de costureira na confegoes de mascaras facial para enfrentamenic

i do Covid-19.

Fonte de Recursos: Recursos Vinculados Aplicagao: Enfrentamento COVID-19

TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario VALOR  TOTAL...:. 973 oc

Valor por Extenso:

Autorizc o fornecimento dos materiais &/ou a execucao dos servigos a esta Prefeitura
obedecidas as condigdes deste documento.

Aicioneide Gomes Lopes

EMPENHO AUTORIZADC EM:02/09/2020 Secretaria de Saude

O VALOR REFERENTE A ESTE EMPENHO FO! D':VIDAM‘:NTE DEDUZIDO DO CREDITO ORCAMENTA i

EMPENHADO EM: 02/09/2020 Abdorélv‘Mﬁio da Silva

bec'etarlo de Admmlstragao e Fmar\cas




~\

FUNDG MUNICIPAL DE SAUDE

i CORTTEIEL 11.504.416/0001-63
NOTA DE LIQUIDACAO
l EMPENHC N° 902002 SUBEMPENHO N° 1 1
%.:OTA DE LIQUIDAGAO: 1 TICHA: 675

14020 LUCILENE SOUSA SILVA

. AmmANATA DOCLEL
U~ HORTENCIO ROCER

ato referente z servicos de costureira na confecdes de masca

do Covid-l9.

(
O ct

VALOR A.PAGAR 940,20

DE SAUDE - FMS

.22.61.006CC 0 da Emergéncia COVID-19
)< BEM OU SERVLICO PARA DISTRIBUICEO GRATUITA
Desdocoro 05 SZIRVICO PE=Aa DISTRIBUICAO GRATUITA

& noventa centavogs * * Ww A iw F ¥ ® o % % 0
2 d* K

i DESPZSA LIQUIDADA DE ACORDO COM O ARTIGO ¢3, DA LEI 2.320/2=
| <
i | () Os Servicos Fcram Prestados.

| { ) Os Materiais Foram Entregues. SR> §DACO DO ARRRIRL (2/09%/202C

( ) A Obre Foi Realizada

Reginalda de Sousa Silva
\_ Servidora

EMPENHC OU SU3EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-I:
E ORDEM PARZ PAZAMENTO.




ESTADO DO PiAUI

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

RUA BENEDITO AMARGC, S/N - SAC JOAO DO ARRAIAL - Pi
CNPJ: 21888778000120

LUCILENE SOUSA SiLVA
RUA HCRTNENCIO ROCHA

ESPECIFICACAOQ | VALCOR
Servigos de costureira na confeccdo de mascaras facial i
{Ceovid-19) |
| 9870,CC
|
I

i

orta a presente conia na quantia de R$ 970,00 (Novecenios e Sefenis

SAO JCAC DO ARRAIAL, de de
CREDECR
R = ORDEM DE PAGAMENTO
Declaro para os devidos fins que: | Autorizo o paaarﬂf'ﬁ"ﬁ
B atendidas as formaiidadss legzis.

. 0% materiais foram recebidos. !
__.os servigos foram prestados.
__'as despesas foram realizadas.

1

as obras foram executadas. j S ! :
Em ; / 5
|
SERVIDOR [ ORDENADOR DA DESFPESA
| RECIBO
Vaior Bruto | 1SS . INSS | IRRF |  Outros | vaoriiguico

3 4 | | ! |

oc 2810 ; 000 | 000 | 000 | 94080

ida SECRETARiA MUNICIPAL DE SAUDE - PI, a quantia fiquida de 2%
' {Novecentos e Quarenta Reais E Noventa Centavos), correspondent
-::::**.a acima especificada.

(L'

ey

| CREDOCR
TESOUREIRO CPF: 005.184.311-10

|
i
1



ESTADOC DC PIAUI N } Nota Fiscal de Servigce Avuisc
E_— PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAC DO ARRAIAL

AVENIDA VICENTE AUGUSTO, 556 N 71142
CEP 64.155-000 - SAC JCAO DO ARRAIAL - P!
CNPJ 01612609000184 Data de Emiss&o: 02/08/2020

PRESTADOR DO SERVICC

IR

NOME: LUCILENE SOUSA SILVA
'ENDERECO:  RUA HORTNENCIO ROCHA
CIDADE: SAC JOAO DO ARRAIAL - Pi

CPF/CNPJ: 005.164.311-10

USUARIO DO SERVICO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
RUA BENEDITO AMARO, S/N

SAC JOAO DO ARRAIAL - Pi

CPF/CNPJ: 21.988.778/6001-20
DESCRICAC DOS SERVIGOS | UNITARIC | TOTAL
Bl Servigos de costureira na confecgée de mascaras facial | :
| {Covid-19) |
i1 UNE 870,00 S7C,C20

TOTAL 870 .cC
ALiQuUOTA | 3% | IS8 | 28,110
RECOLHIDO EM i MATRICULA
I/ ] N° 4257
|




%«Hf\? GovConta CAIXA

CAIXA

Comprovante de Transferéncia de Valores
via GovConta Caixa

{Emitente: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAC ,
!Conta Origem: 3834/006/00624610-2 5
{Conta Destino: 4461/013/00001169-0

iNome do Destinatario: LUCILENE SOUSA SILVA

{valor: R$940,90

ildentificagéo da Operacgdo: PAGAMENTO DOS SERVICOS

iData de Débito: 02/09/2020 -09:36:00

iData da Operacéoc: 02/09/2G2

iCbdigo da Operacio: 3589569649

iChave de Seguranga: ABNVGEMSNKSV1IHIK ;

{CPFs Autorizadores:
$183.225.903-00

i721.850.233-46

Operacao realizada com sucesso.
DEBITO REALIZADD COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINC E D
30 MINUTGCS

rins:if/goveonta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/iista/imprimir.do



