
06.553.846/0001-35CNPJ Nº :

Endereço:

Município: SÃO JULIÃO

PRACA JAIME LEOPOLDINO, 100

FMS

FICHA:1018DATA: 27/06/2020 LICITAÇÃO: PROCESSO: 

CREDOR..: MELQUISEDEQUE SOUSA DE BRITO

ENDEREÇO:RUA COELHO RODRIGUES

CÓDIGO: 244235.855.965/0001-40

PICOS

Discriminação do Material e/ou Serviço..:

VALOR TOTAL...:

Valor que se empenha para fazer face às despesas com os serviços prestados na confecção de
cartilhas destinadas para medida preventiva e de combate ao COVID-19.

3.000,00OR - Ordinario

EMPENHO AUTORIZADO EM:

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE

CONTABILIZADO EM:

27/06/2020

27/06/2020

NOTA DE EMPENHO Nº 627001

CNPJ/CPF:

PIU.F..::CIDADE..:

TIPO DE EMPENHO:

Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execução dos serviços a esta Prefeitura
obedecidas as condições deste documento.

EM ORDEM PARA PAGAMENTO.

CÓDIGO

02

09

39

10.301.0072.2306.0000

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADA

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS -  PESSOA JURÍDICA
Manutenção das Ações para o Enfrentamento do Coronavírus (Covid-19)

SALDO ANTERIOR VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL

3.000,00 3.000,00 0,00

00 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

09

.

Telefone:

Valor por Extenso:
três mil reais * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

PREFEITURA MUNICIPAL

3.3.90.39.44 SERVIÇOS GRÁFICOS

FONTE DE RECURSOS :

9033

115

DISPENSA N°

NILZA MARIA B. DE ALENCAR NUNES

SECRETÁRIA DE SAÚDE

Recursos Vinculados

CÓDIGO DE APLICAÇÃO:

CONCEIÇÃO DE MARIA BEZERRA DE ALENCAR
SECRETÁRIA DE FINANÇAS



FMS

06.553.846/0001-35

PRACA JAIME LEOPOLDINO, 100

NOTA DE LIQUIDAÇÃO

627001 1/

NOTA DE LIQUIDAÇÃO Nº FICHA: 1018 DATA: 30/06/2020 REQUISIÇÃO Nº: 

LICITAÇÃO: DISPENSA DOCUMENTO: NOTA FISCAL Nº VENCIMENTO: 30/06/2020

NOME: MELQUISEDEQUE SOUSA DE BRITO

ENDEREÇO: RUA COELHO RODRIGUES

CÓDIGO: 244235.855.965/0001-40

PICOS

DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO VALOR TOTAL

Valor que se empenha para fazer face às despesas com os
serviços prestados na confecção de cartilhas  COVID-19,  
destinadas a Secretaria Municipal de Saúde,  para medida
preventiva e de combate ao COVID-19, como também para
distribuição nos postos e pontos de saúde.

SOMA 3.000,00OR

CÓDIGO

02

09

3.3.90.39.44

10.301.0072.2306.0000

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADA

PREFEITURA MUNICIPAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS -  PESSOA JURÍDICA

Manutenção das Ações para o Enfrentamento do Coronavírus (Covid-19)

VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATÉ A DATA VALOR DESTA LIQUIDAÇÃO SALDO A LIQUIDAR

3.000,00 3.000,00 3.000,00 0,00

VALOR A SER PAGO R$

três mil reais * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
*

3.000,00

LIQUIDAÇÃO AUTORIZADA EM 30/06/2020

A DESPESA REFERENTE A ESTA LIQUIDAÇÃO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO.

DATA

EMITIDO EM

DATA VISTO

ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:

DATA ORDENADOR DA DESPESA

DESPESA PAGA EM

BANCO CONTA CHEQUE VALOR

RECIBO

RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAÇÃO

NOME:

CNPJ/CPF:

1

TOTAL DE DESCONTOS 0,00

3.000,00

0,00

Liquido

Desconto

DESCONTOS

0 Recursos nao Destinados a Contrapartida

Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Govern214

Recursos Ordinarios00

Recursos Vinculados115

COVID-19005

FONTE DE RECURSO



Exercício: 2020

ORDEM DE PAGAMENTOORDEM DE PAGAMENTOORDEM DE PAGAMENTOORDEM DE PAGAMENTO Page 1

FMSFMSFMSFMS
PRACA JAIME LEOPOLDINO, 100

06.553.846/0001-35

ORDEM DE PAGAMENTO 00330

Credor..: MELQUISEDEQUE SOUSA DE BRITO
Endereço:
Cidade..: CEP:

Cod:

Valor que se empenha para fazer face às despesas com os serviços prestados n
a confecção de cartilhas  COVID-19,  destinadas a Secretaria Municipal de Sa
úde,  para medida preventiva e de combate ao COVID-19, como também para dist
ribuição nos postos e

Discriminação..:

30/06/2020 30/06/2020 30/06/2020

(três mil reais) * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Valor 3.000,00

Despesa Bruta: . . . . . . . .

EMP/SUB VALOR DESCONTO LÍQUIDON. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA

R$ 3.000,00

ANULAÇÃO

020900 R$ 3.000,00 R$ 0,00 R$ 3.000,00627001 10.301.0072.2306.0000 3.3.90.39.00/ 1 OR R$ 0,00

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE  __/__/____ NILZA MARIA B. DE ALENCAR NUNES
SECRETÁRIA DE SAÚDE

Despesa Líquida: . . . . . . . R$ 3.000,00

R$ 3.000,00TOTAL . . . . R$ 0,00 R$ 3.000,00R$ 0,00

Banco Conta Valor R$| | Cheque |

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

223662 3.000,00| | |001

TOTAL. . . R$ 3.000,00

Despesa paga em 30/06/2020 Com os recursos acima discriminados

CONCEIÇÃO DE MARIA B. ALENCAR

SECRETÁRIA DE FINANÇAS

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho(s)

__/__/____ Nome:
CGC/CPF:Ass:

CNPJ: 35.855.965/0001-40 2442
RUA COELHO RODRIGUES
PICOS 64600-054

DATA: VENCTO: PAGTO:
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PM  DE  PICOSSECF{ETAR]AMUNICIPALDAFAZENDA E FINANCASNOTAFISCALDESERVICOSELETRONICA-NFS€ Ei.IE..I E] Ndrriero da  NFS-110CbdigodBverificacaodeAlitenticidadeIVIPTUZ1593DateoHoradoEmis8QpdaNFS€

.'F+``
30/06/2020 a§ 08:27:00ChavedeACBsso

lnforma96es Fiscais

Ej[I9Ldi]Ldade  do  (SS N`ineTo do pi€o                          Munic`pio do lnadchaa do lss Loul da Pmasfacao 872159ZV87491FS5lEU6ES78BZBWN40Parec®TtrmcapEodaautentlcldad®ace8s®http:/felstema..plco3.p].go`/.br:6G5G/issvveb,menuconlulo.alnfom®oedadosdosta
Exloivel P'COspl P'COS . PI

Ndmero do laps seno do RPS Tipo do F`ps                                            Data do RPS ccmpeenoa

3Om8/z020

Optanto si mplce  Naclonal         lnc"itivo Fiscal Rogimo E9poclal  Tributacao T,pO ls§

1  -Slm 2 ' NZo Nlcrcempree&rlo ® Emproe& d® P.q`Iana porfe (ME EPP )  09 . Sobf® Faturamento
NFS®.

PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ RG/Imaen`cao Efladual      In8cricao Munleipal Cadarfe None~ 9ocial
35.e55.9€5/oooi40 000052704 000052704 MELQUISEDEQUE  SOU§A DE  BRITO

Logradouro Cornplemento Ba'rro

FtuA COELH0 FtoDRIGUES, 433 SLJIA A CENTF`O

CEP Cldede Telefone E'ma"

e4cOOJ)« PICOspl eo 34221 803 CONTAPICOS@110TMAIL.COM

TOMAOOF` DE SERVICOS

CPF/CNPJ0ocumedo                RGnngcTicao EctBdual            [nseneao Muniapal Nome©o Soclal

11.319.121/OcO1.17 FUNt)O MUNICIPAL DE SAODE

Logradouro Cfomplemen`o                                                                    B8irro

PCA jAIME LEOFroLDINO    SIN, s7N CENTRO

CEP/Cnd postal         Cidade/Pals Tolofono                                                                           Email

64870000 8AO JULIAO - Pl pin.aojuJlao@hotmalJ.com

Discriminaeao dos Servigos
Qtde.                  Un. |edldr     De8cTlgro Vlr. unharfo                              Total

I  500,cO UN               CONFECQ6ES DE CARTILHAS-COVID 19 2,00              R$ 3 000.00CERTIFICOQUE:

H  0S VATERIAIS FORAM RECEBIDOS
I OS SERVICOS FORAM PRESTADOS
H  AS DESPESAS FORAM REAllzADAS

EM:                       /                      /

mARIA LAURENTINA RODRiciiE8
CoritroJadora Goral do Munielplo

lmpos(o sobro s®wlgos de Qualquor Naturez4. ISS                                                                                                                           Con3tru€ao civil
LC  116m03.13.05                                                                                                                                                                                      AIlquoto            Alividado Municlp]o            C6digo CNAE       Ctrdioo da obra              Cedlgo ART

Compcoloao Branca, Incluelve confoctlo d® (mpraeeo. or4flco., fotocompcelgivo. cllch.rl&,               2,00®/.            0000130000005           5819100

Valor Total dos servi9os            DescorrtD lncondic]onado          Dedugiv8 Base cAlculo            Base de cdlculo                           Total do lss                                    ISS Redde                                   Desoonto condiclonedo

F`$ 3.ooo,co                            RS a,oo                                    RS o,oo                                    F`$ 3.Coo,oo                           RS co,oo                                 2 -Nao                                 RS o,oo

Roten§6es de lmpostos
PIS                                                        COFINS                                              INSS                                                     IRRF                                                    CSLL                                                    Oiitras Rotonco®s

RS o,oo                                  RS a,ao                                   RS o,oo                                   RS a,oo                                , RS o,oo                                  RS a,oo

alor  uquldo da NFS.:  F`$  3.COO.00                                                                                                                                                                                                                                                                           Val  Aprox  Tnbuto§:

I nfoma96eg Complementa res

RECEa] (EMOS) DE llELQUISEDEQtfl: €OIJ3A DE BRrT0 a SERVICo CciNSTANTE DA NFse DE NUMERO 110 E COD I GO DE VERIFICACAO Nfrruz15®3

Data                                                                               CPFflc                                                                                                                                               Asolmatura

•.



30/06/2020              -       BANcO      DC)      BRASIL       I
335003350                           sEGunA  vlA

COMPROVENTE   DE   TRAN§FERENCIA

DATA   DA   TRANSFERENCIA

13  : 51  :  51
0012

DE   CONTA   CORRENTE   P/   CONTA   CORREN"

CLIENTS:    PI    221030    FMS    C'USTEIO    SUS
AGENCIA:    3350-2                                 CONTA:                              22.366-2
================================================

30/06/2020
NR.    DOct"ENTO                                                   553.350.000.024.115
VALC)R   TOTAI,
++++*+       TRANSFERID0   PARE: 3 . 000 , 00

C`LIENTE:    MELQUISEDEQUE   SOUSA   BRITO

fgFNs53ini;:8] 2                        cONT3;3 i 50. 000?:2± :;:8
--.-E---.p-q--`F-T=-eJ=--aap=E----I-gE=n==.-~g-E--
NR.AUTENTIC.ACAO                                        2.2AE.B89. 247.47A.3DC


