
NOTA DE EMPENHON° 120.021
Data do Empenho. : 30 / 04 / 2021
Codigo de acesso : 001396

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NASAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : CRDINARIO Creditor ORgAMENTARI0

Sid Anterior : 68.177 , 601 Vlr Empenho: 2.257 , 20| Sid Atual : 65.920 , 40

Per Extenso : #( DOIS MIL E DUZENTOSE CINQUENTAE SETE REAIS E VINTE CENTAVOS/ /// /// / / )
( / // / /// ////////////// / / / / /// / // /// / / / / / // // / ///// // // / / / / // / / / / / // // / / ) **

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Espedficag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAUDE - H. M. E. G, EM COMBATEAO
COVID19 .

Total cia Despesa : 2.257 , .' o

NAZAR& DO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

TJsuano: VIC I UK CARDOSOLIMA| Data: 11/06/202116:08:5« 659|SI AFIC: SCP21H / Ver: 21.01.00 /

FRANCISCORAWRIVANDE MOUPACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
www.simplesinfcrmatica.com

File: RF.L_EMP2B20.PRG



HUN L)E SAUDEDE NAZAREzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

v C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
K c, . rt U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS

F. R. : 001- Recursos Ordinarios

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 001 - HOSPITAL REGIONAL -ESPERACA GARCIA
000020 CRISTIANE FERREIRA DE
005 TECNICO EM ENFERMAGEM-

14/ 06/ 1979 01/ 07/ 2008

BARROS

0 0

105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225, 72
0, 00

225 , 72

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000
CPF. : 649.786 . 723 - 68
Vinculo : Efetivo / Em At

571981 - 0
PIS: 1900468619 - 6

ividade
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Fait : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000255 FRANCISCA MARIA DA COSTA E SI 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571229 - 7
005 TECNICO EM ENFERMAGEM- 0, 00 CPF. : 274.565 . 013 - 00 PIS : 1702639522 - 8

17 / 06/ 1962 23/ 01/ 2001 0 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade
[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000006 JOAQUIM FERREIRA FILHO 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000572210 - 1

006 MOTORISTA- 0, 00 CPF. : 433.033 . 313 - 91 PIS : 1704458191 - 7
01/ 09/ 1964 01/ 08/ 2007 0 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000011 JOAQUIM NETO FERREIRA DE BARR 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000572257 - 8

006 MOTORISTA- 0, 00 CPF. : 654.289 . 433 - 00 PIS : 1904996001 - 7
05/ 08 / 1981 01 / 07/ 2008 1 2 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000179 LINO JOSE PATROCINIO SANTOS 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000571984 - 4

006 MOTORISTA- 0, 00 CPF. : 577.912 . 603 - 87 PIS : 1901368667 - 5
13/ 05/ 1971 01 / 08 / 2007 0 0 225, 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000026 LUIZ DOS REIS MENDESSILVA 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225, 72 Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571907 - 0

014 ATENDENTEDE CONSULTORI- 0, 00 CPF. : 913.667 . 123 - 15 PIS : 1900659126 - 5
06/ 01/ 1980 11 / 05/ 1998 0 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fait : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000019 MARIA DE JESUS COSTAOLIVEIRA 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 ' Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571959 - 3

005 TECNICO EM ENFERMAGEM- 0, 00 CPF. : 006.885 . 393 - 94 PIS : 1903488387 - 9
13/ 03/ 1983 01/ 07/ 2008 1 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fait : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00 ]
000017 QUESIA DE OLIVEIRA MIRANDA E 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571979 - 8
005 TECNICO EM ENFERMAGEM- 0, 00 CPF. : 905.202 . 973 - 34 PIS: 1901371357 - 5

15/ 05/ 1980 01/ 08/ 2007 1 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000009 RAIMUNDOFRANCISCOFERREIRA 0 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064580 - X

006 MOTORISTA- 0, 00 CPF. : 244.499 . 112 - 53 PIS : 1230497040 - 2
30/ 07 / 1960 11 / 05/ 1998 0 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Falt : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000166 TIAGO REIS BORGESDE SOUSA 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000013283 - 7

006 MOTORISTA- 0, 00 CPF. : 648.669 . 803 - 97 PIS: 1901776430 - 1
11 / 08/ 1978 15/ 08/ 2007 1 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

UU-WSISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 23
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 031

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

% , , r U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios

Pagina : 24
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06 / 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 031

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt. ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTAgAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 2.257 , 20 TOTAL DE VANTAGENS 2.257 , 20
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 2.257 , 20
TOTAL DE FUNCIONARIOS 10

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE Pagina . : 1

C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021

AUTORIZAQAOPARA LIBERAGAO DOS CREDITOS DATA. . . : 06 / 05/ 2021

PAGAMENTOSPARA: 06 / 05 / 2021 REMESSA: 02357

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

CRISTIANE FERREIRA DE BARROS 237 00971 07050 - 0.571 . 981 - 0 225 , 72

FRANCISCA MARIA DA COSTAE SILVA 237 00971 07050 - 0.571 . 229 - 7 225, 72

JOAQUIM FERREIRA FILHO 237 00971 07380 - 0.572 . 210 - 1 225 , 72

JOAQUIM NETO FERREIRA DE BARROS 237 00971 07050 - 0.572 . 257- 8 225 , 72

LINO JOSE PATROCINIO SANTOS 237 00971 00010 - 0.571 . 984 - 4 225 , 72

LUIZ DOS REIS MENDESSILVA 237 00971 07050 - 0.571 . 907- 0 225 , 72

MARIA DE JESUS COSTAOLIVEIRA DA SILVA 237 00971 07050 - 0.571 . 959- 3 225 , 72

QUESIA DE OLIVEIRA MIRANDA E BRITO 237 00971 07050 - 0.571 . 979 - 8 225 , 72

Quantidade : 8 Total geral : R$ 1.805 , 76

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para

pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00008 registro ( s)

no valor total de R$ 1.805 , 76 em favor do( s ) acima relacionado ( s ) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinf ormatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPJ: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 1.805 , 76
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021
================================================DOCUMENTO: 050601
AUTENTICACAOSISBB: 0. FD4.82 C. 334.6 C3.82 D



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0005

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 451, 44
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 6.91 F. 970.7 A8.33 C. 7FC



NOTADE EMPENHON° 120.022
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001397

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NASAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DIZEMBP.O, 478, Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elempnto Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - EnfrentaTriento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursrs do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OPDINARIO Creditor ORQAMENTARIO

Sid Anterior : 65.920 , 401 Vlr Empenho: 390 , 00| Sid Atual : 65.530 , 40
Por Extenso : #( TREZENTOSE NOVENTAREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19Enderego : PRA^A VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COMBATEAO COVID19.

PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DESERVIDORES DA AREA DA SAUDE- AGENTEDE SAUDE, EM

Total da Despesa : 390, 00

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCO RAWRIVANDE MOURACOSTA
SEC.RETARIO MUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuirio: VICTOR CARDOSOMM A|Data: 11/0*202116:08:58 786|SIAFIC:SCP21H / Ver 21.01.00 / File: REL_EMP2B20.PRO

www. simplesinform ^ tica . c < * TI



4 A V' U o<
, SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO Pagina : 25

C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto SFP18H, Versao : 18.11 . 00
u *° * : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 55
F. R. : 001- Recursos Ordinarios COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
003- 01.003 . 00 AGENTEDE SAUDE - PRO - EFETIVOS SEQUENCIA.. : 032

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S c ) N T O S Tot . Vant
Fungao / Nivel Tot . Desc A s s i n a t u r a
DL. Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor Tot . Liq

Local deTrabalho: 003- AGENTE DE SAUDE
000043 BARTOLOMEURODRIGUESPARTSON 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. -. 00096 - 5 CC: 000000064516 - 8

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 838.417 . 843 - 72 PIS : 2007314361 - 2
30/ 09/ 1976 24 / 05/ 2010 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000055 CRISTINA FERNANDESDE SA 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000572245 - 4

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 490.329 . 843 - 49 PIS: 1900962551 - 9
10/ 10/ 1961 09 / 12 / 1991 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000048 FRANCINEIDE RODRIGUESDA SILV 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000572208 - 0

003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. .* 490.330 . 423 - 04 PIS: 190096254 9- 7
08 / 10/ 1973 09 / 12 / 1991 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000056 GRACINHA PEREIRA DE SOUSA 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000572640 - 9

003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. *. 490.32 9.923 - 68 PIS : 1702781800 - 9
06/ 08/ 1964 09/ 12/ 1991 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas :240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000050 IDALETE REIS DA COSTA OLIVEIR 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064653 - 9

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 433.032 . 503- 91 PIS : 1704458026 - 0
01/ 08/ 1966 10/ 05/ 1992 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Fait : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000041 ISIANY CUNHAMACEDO 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag. . : 03631 - 5 CC: 000000018024 - 6

003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. : 044.711 . 813- 78 PIS: 1904996011 - 4
22/ 04/ 1992 22/ 04 / 2010 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fall : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000042 LEIDIANE SILVA OLIVEIRA 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064616 - 4

003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. *. 003.086 . 013- 00 PIS : 2020321050 - 0
17/ 05/ 1983 05/ 04 / 2010 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000040 MARCOSLEONCIO DA SILVA MATOS105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30 , 00 Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000060598 - 0

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 552.756 . 213 - 53 PIS: 1705949013 - 0
01 / 08/ 1969 02/ 05/ 1995 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fait : as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000049 MARIA ALELUIA RAMALHODA SILV 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30 , 00 Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000327907 - 3

003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. : 520.635 . 423 - 68 PIS : 1702781812 - 2
28/ 03/ 1964 25/ 07/ 1997 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000057 MARIA DALVILENE MORAESDE SOU 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000571833 - 3

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 898.907 . 793- 15 PIS : 1703335135 - 4
31/ 01 / 1952 10 / 11/ 1998 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO Pagina : 26
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto SFP18H, Versao : 18.11 . 00

VtnPt , U. 0. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 55
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
003 - 01.003 . 00 AGENTEDE SAUDE- PRO - EFETIVOS SEQUENCIA. . : 032

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

Ass i n a t u r a
Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Local deTrabalho: 003- AGENTE DE SAUDE
000051 MARIA NATALIA PEREIRA DA SILV 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064619 - 9
003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. : 848.167 . 403- 68 PIS : 1704942784 - 3

25/ 11/ 1953 05/ 04/ 1994 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000046 RAIMUNDADA SILVA SANTOS 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30 , 00 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064670 - 9

003 AGENTEDE SAUDE - 0, 00 CPF. : 601.774 . 031 - 87 PIS: 1703740937 - 3
10/ 02/ 1965 09/ 12/ 1991 0 0 30 , 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000053 RAIMUNDONONATORODRIGUESLOP 105 ADIC DE INSALU L 30, 00 30, 00 Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571998 - 4
003 AGENTEDE SAUDE- 0, 00 CPF. : 116.973 . 298- 45 PIS : 1237324309 - 3

15/ 04/ 1965 09/ 12/ 1991 0 0 30, 00 Vinculo : Efetivo / Em Atividade
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00 ] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S CO N T OS T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 390 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 390 , 00
TOTAL DE DESCONTOS o oo
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 390 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 13

Base para INSS . : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesin formatica . com



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE Pagina . : 1C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021_ : AUTORIZACAOPARA LIBERA^AO DOS CREDITOS DATA. . . : 06/ 05/ 2021“ PAGAMENTOSPARA: 06 / 05/ 2021 REMESSA: 02358
Nome do Favorecido Banco Agencia Conta Valor
CRISTINA FERNANDESDE SA 237 00971 07050 - 0.572 . 245 - 4 30, 00FRANCINEIDE RODRIGUESDA .SILVA 237 00971 07050 - 0.572 . 208 - 0 30 , 00GRACINHAPEREIRA DE SOUSA 237 00971 07050 - 0.572 . 640- 9 30, 00MARIA DALVILENE MORAESDE SOUSA 237 00971 07050 - 0.571 . 833 - 3 30 , 00RAIMUNDONONATORODRIGUESLOPES 237 00971 07050 - 0.571 . 998 - 4 30, 00

Quantidade : 5 Total geral : R$ 150 , 00
Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado parapagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00005 registro ( s)no valor total de R$ 150 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s ) .

Prefixo da Agencia : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZARE DO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. sirr . plesinf orma t ica . com



\

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

================================================
FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
BANCO: ,237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPD: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 150, 00

DEBITO EM: 06/ 05/ 2021
— mmMB am M mmMB « 0mmmmvaV mm«mm mmw mm mm mm— mm

_ — mm mm mm mmmm mms* mm

_— mm»«mm am — mm

mm mm mmmm MB MB mm mmMB BM MB MB M BB M MB M mmBM BM M M mm mm ammm MB M M M M M M M MB MB am M BM mmM M BM MB M M M

DOCUMENTO: 050602
AUTENTICACAOSISBB : 4. D82.80 E. 17C. 4BE. 610



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE. Pagina : 1
ji C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021
: AUTORIZAQAOPARA LIBERALAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021

PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00245
FOLHA DE PAGAMENTO3202104032

CPF IMome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

838.417 . 843- 72 BARTOLOMEURODRIGUESPARTSONN 001 00096 - 5 000.000 . 064.516 - 8 30 , 00
433.032 . 503- 91 IDALETE REIS DA COSTA OLIVEIRA 001 00096 - 5 000.000 . 064.653 - 9 30 , 00
044.711 . 813- 78 ISIANY CUNHAMACEDO 001 03631 - 5 000.000 . 018.024 - 6 30 , 00
003.086 . 013- 00 LEIDIANE SILVA OLIVEIRA 001 00096 - 5 000.000 . 064.616 - 4 30 , 00
552.756 . 213- 53 MARCOSLEONCIO DA SILVA MATOS 001 00096 - 5 000.000 . 060.598 - 0 30 , 00
520.635 . 423- 68 MARIA ALELUIA RAMALHODA SILVA 001 00096 - 5 000.000 . 327.907 - 3 30, 00
848.167 . 403- 68 MARIA NATALIA PEREIRA DA SILVA 001 00096 - 5 000.000 . 064.619 - 9 30 , 00
601.774 . 031 - 87 RAIMUNDADA SILVA SANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 064.670 - 9 30 , 00

Quantidade : 8 Total geral : R$ 240 , 00

Solicitarr .os e autorizamos a liberagao para processarr .ento de arquivo gerado para
pagarr -ento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00008 registro ( s)
no valor total de R$ 240 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECF.ETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. sirr . plesinf orrr .atica . ccm



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA
NR. DOCUMENTO
VALOR TOTAL
** * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5
NR. DOCUMENTO

06/ 05/ 2021
550.096 . 000.064 . 855

240 j 00

CONTA: 64.855 - 8
550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO C. 987. A8E. 7B8. C1B. 2DD



NOTA DE EMPENHO N° 1 2 0 . 0 2 3
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001398

^soaao do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32

I Enderego : PRAQA21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .. . . :
Fungao de Governo ... :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . .. :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 65.530 , 401 Vlr Empenho: 1.240 , 001 Sid Atual : 64.290 , 40

Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE QUARENTAREAIS/ / / // / / / / / / // / // / / // / / / // / //// // / / / / )
( / // //// / / / / / / / / / / / / / / / / // // / / // / / // / / / /// / / /// / / / / / / / / / / / / / / / // / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PFA.gA VINTE UM DE DEZEMBP.O, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA
COMBATEAO COVID19.

DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SAUDE - AGENTEDE ENDEMIAS, EM

Total da Despesa : 1.240 , 00

NAZARfi DO PIAUt , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUFA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI siiriplesinfoi -rriatica . c - < m

Usuino: VICTOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/20211608:58 783|SIAFIC: SLP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL_EMP2B20.PRG



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47
U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
004 - 01.004 . 00 AGENTEDE ENDEMIAS - PRO - EFETIVOS

aSISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 27
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 033

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IP.

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T 0 S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

Ass i n a t u r a

Local deTrabalho: 004- AGENTE DE ENDEMIAS
000015 ELENILSON VIEIRA DA SILVA LIM

004 AGENTEDE ENDEMIAS -
04/ 05/ 1984 01 / 08/ 2007 2 1

105 ADIC DE INSALU L 310 , 00 310 , 00
0, 00

310 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000060748 - 7
CPF. : 008.412 . 723 - 60 PIS : 1903038728 - 1
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000012 JOANILSON DIAS DOS SANTOS

004 AGENTEDE ENDEMIAS -
09/ 11/ 1975 01/ 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 310, 00 310 , 00
0, 00

310 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000058778 - 8
CPF. : 695.776 . 503- 25 PIS: 1255238672 - 7
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000013 JOSE DIAS DOS SANTOSJUNIOR

004 AGENTEDE ENDEMIAS -
04 / 11/ 1970 01/ 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 310, 00 310 , 00 '
0, 00

310, 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000038050 - 4
CPF. : 428.907 . 483- 91 PIS: 1243863912 - 3
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000014 VAULEANEPEREIRA ALEXANDRE

004 AGENTEDE ENDEMIAS -
28/ 07/ 1982 03/ 09/ 2007 1 0

105 ADIC DE INSALU L 310, 00 310, 00
0, 00

310 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571973 - 9
CPF. -. 008.262 . 84 3- 29 PIS : 1903056859 - 6
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T 0 T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230/ 202 1.240 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 1.240 , 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LtQUIDO 1.240 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 4

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
jj C. N. P. J : 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021

- AUTORIZACAOPAPA LIBERACAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05 / 2021 REMESSA: 00246
FOLHA DE PAGAMENTO3202104033

CPF ]Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

008.412 . 723- 60 ELENILSON VIEIRA DA SILVA LIMA 001 00096 - 5 000.000 . 060.748 - 7 310, 00
695.776 . 503 - 25 JOANILSON DIAS DOS SANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 058.778 - 8 310 , 00
428.907 . 483- 91 JOSE DIAS DOS SANTOSJUNIOR 001 00096 - 5 000.000 . 038.050 - 4 310 , 00

Quantidade : 3 Total geral : R$ 930 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00003 registro ( s)
no valor total de R$ 930 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 930, 00
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO B. C51. E9B.4DD. E98. FEA



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

r AUTORIZA^AO PARA LIBERAQAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06/ 05 / 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA.. . : 06/ 05/ 2021
REMESSA: 02359

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

VAULEANEPEREIRA ALEXANDRE 237 00971 07050 - 0.571 . 973 - 9 310 , 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 310 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 310 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

0971
0.572 . 291 - 8
04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

Prefixo da Agenda
Conta Corrente Debitada
Codigo da empresa

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simples inf ormatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0001

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPD: 01.825 . 779/ 0O01 - 47
VALOR: R$ 310, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

mm —————————————————» ———— ————————— ——^m — — — ———_ — ——.. —mmm
•“ — “ ^m ———— — — —mm mm ^m mm mm mm ———• ————— ——— — —MB— —mm mm mm mm mm mmm mm —

_
——_ __

DOCUMENTO: 050603
AUTENTICACAOSISBB: 4. BA2.181 . 29C. 593. CD4



NOTA DE EMPENHON° 120.024
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001399

I 1MHPhstado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NA2ARE DO PIAUIIc . N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32

I Enderego : PRA^A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .... :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATAQAOPGR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de RecUrsos do SUS provenientes do Governo Federal - Blc -co
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OP.DINARIO Creditor OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 90.817 , 201 Vlr Empenho: 1.755 , 661 Sid Atual : 89.061 , 54

Por Extenso : #( UM MIL E SETECENTOSE CINQUENTAE CINCO REAIS E SESSENTAE SEIS CEN- )
( / / / // / // / / /// / / / // / / // / / / / / / / / //// / / // / / / // / / /// /// / / / / / / / / / / /// /// / / / )

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000/ 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Histdrico do Empenho:

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COVID19.

PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SERVIDORES DA AREA DA SAUDE - NASF, EM COMBATEAO

Total da Despesa : 1.755 / 66

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuirio: VICK »R CARDOSOLIMA |Data: !1/0d/202116:08:58.805|SIAFIC: SCP21H / Ver: 21.01.00 / File: REL_EMP2B20.PRG

vrrtv . simplesinformatica . » m



ffc
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SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
007- 01.007 . 00 PRO - CONTRATADOSI

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

no Pagina : 28
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35 : 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA. . : 034

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt. ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 007- NASF NUCLEO APOIO ASSIST FAMILIAR
000262 ANA CARLA ALVES DE LIMA TEXEI

051 PSICOLOGOII -
09/ 10/ 1983 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000041425 - 5
CPF. : 008.300 . 313 - 40 PIS : 1905652458 - 8
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
se

000263 ANDRESSAARAUJOSANTOS
010 FISIOTERAPEUTA -

10/ 08/ 1994 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 478 , 23 478 , 23
0, 00

478 , 23

Ag. . : 03631 - 5 CC: 000000018744 - 5
CPF. : 034.306 . 603 - 35 PIS: 1906067603 - 6
Vinculo : Contratagao por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00 ] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000264 LAICE COSTA E SILVA
010 FISIOTERAPEUTA -

21/ 05/ 1991 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 478 , 23 478 , 23
0, 00

478 , 23

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064510 - 9
CPF. : 048.719 . 993 - 60 PIS : 2676103309 - 6
Vinculo : Contratagao por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000265 SAMARYTANAMIRLA DA SILVA CAR

009 NUTRICIONISTA -
10/ 01/ 1993 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 239 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000052416 - 6
CPF. : 040.657 . 733- 18 PIS : 2680961087 - 0
Vinculo : Contratagao por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000281 VALDIRENE BORGESDE MOURA

050 AUXILIAR DE SERVICOS GE -
01 / 11/ 1977 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064571 - 0
CPF. : 006.913 . 873 - 70 PIS : 1604696250 - 2
Vinculo : Contratagao por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T 0 T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230 / 202 1.755 , 66 TOTAL DE VANTAGENS 1.755 , 66
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LtQUIDO 1.755 , 66
TOTAL DE FUNCIONARIOS 5

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simpiesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J : 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021

; AUTORIZACAOPARA LIBERAgAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00247
FOLHA DE PAGAMENTO3202104034

CPF ]Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

008.300 . 313- 40 ANA CARLA ALVES DE LIMA TEXEIR 001 00096 - 5 000.000 . 041.425 - 5 289 , 60
034.306 . 603- 35 ANDRESSAARAUJOSANTOS 001 03631 - 5 000.000 . 018.744 - 5 478 , 23
048.719 . 993- 60 LAICE COSTAE SILVA 001 00096 - 5 000.000 . 064.510 - 9 478 , 23
040.657 . 733- 18 SAMARYTANAMIRLA DA SILVA CARV 001 00096 - 5 000.000 . 052.416 - 6 289 , 60
006.913 . 873- 70 VALDIRENE BORGESDE MOURA 001 00096 - 5 000.000 . 064.571 - 0 220 , 00

Quantidade : 5 Total geral : R$ 1.755 , 66

Solicitsmos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00005 registro ( s)
no valor total de R$ 1.755 , 66 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatics . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 1.755 , 66
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 1. D97.093 . C73. A86.8 C2



NOTA DE EMPENHON° 120.025
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001400

i^stacio do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBP.O, 478, Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . ... :
Fungao de Governo ... :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .... :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : OP.DINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATAQAOPOP. TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurs: s do SI'S provenientes do Gc- verno Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Creditor ORCAMENTARIO

Sid Anterior : 89.061 , 54| Vlr Empenho: 289 , 601 SldAtua l : 88.771 , 94

Por Extenso : #( DUZENTOSE OITENTA E NOVE REAIS E SESSENTACENTAVOS/ / / / / // / / / / / / / / // // )
( / / / / /// / / // / / /////// / / / / // / / / /// / / / / // / // / / / // / / / / / / /// // / / / / / / / // / / / / ) **

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBPO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COMBATEAO COVID19.

PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SERVIDORES DA AREA DA SAUDE- FARMACEUTICO, EM

Total da Despesa : 28 9, 60

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SEC- RETARIO MUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuario: VICTOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/202116:08:58«17|SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.0100 / File: REL_EMP2B20.PRG

www. simple sinformatica . c -



. . SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
1? C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

^ U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
011 - 01.011 . 00 FARMACEUTICO- PRO CONTRATADO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 29
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 035

Mati Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valoi

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . I)esc
Tot . Liq

A s s l n a t u r a

Local de Trabalho: 011 - NASF NUCLEO APOIO ASSIST FAMILIAR
000266 MICHAEL CASSIO LIMA CARVALHO

035 FARMACEUTICO-
19/ 07/ 1992 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000059006 - 1
CPF. : 045.962 . 173- 43 PIS : 1904167085 - 0
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
se

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230 / 202 289 , 60

V

TOTAL DE VANTAGENS 289, 60
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 289, 60
TOTAL DE FUNCIONARIOS 1

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021

r AUTORIZAQAOPAPA LIBEPACAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00248
FOLHA DE PAGAMENTO3202104035

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

045.962 . 173- 43 MICHAEL CASSIO LIMA CARVALHO 001 00096 - 5 000.000 . 059.006 - 1 289, 60

Quantidade : 1 Total geral : R$ 269 , 60

Solid tamos e autorizamos a liberacpao para process amento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 289 , 60 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PPACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO w-rfw . simp 1esin f orma tica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0005

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 289, 60
* **** * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO E. AAC. EE4. C8D. 0A0. BBD



i^stado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

NOTADE EMPENHON° 120.026
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 001401

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . .. :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

Sid Anterior :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurses do SUS provenientes do Governo Federal - Blc -co
115 - Recursos Vinculados

Creditor OPgAMENTARIO

64.290 , 401 Vlr Empenho: 925 , 72| SldAtual : 63.364 , 68

Por Extenso : #( NOVECENTOSE VINTE E CINCO REAIS E SETENTA E DOIS CENTAVOS////// / / // // )
( / // // / / // / // / /// / / // / / / / / / // / / ////// / // / / / / // // / / / / ///// / // / / ///// // / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRA£A VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAtJDE - VIGILANCIA SANITARIA ,
EM COMBATEAO COVID19.

Total da Despesa : 925, 72

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinfcrmatica zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA. com

Usuirio: VICTOR CARDOSOLTMA|Data: 11/06/202116:08:58.9291SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.0100 / File: REL_FMP2?20.PRG



MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001- 47

w U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
012- 01.012 . VIGILANCIA SANITARIA - COMISSIONADO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO iao - oak
Folha de Pagamento ( Coraplemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 30
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 036

Matr Nome do Funeionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 012- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE I
000267 ANTONIO FRANCISCOGONQALVES

031 COORDENADORDE ENDEMIAS -
01/ 12 / 1955 01/ 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 260 , 00 260, 00
0, 00

260 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000782018 - 6
CPF.. - 095.757 . 823- 72 PIS: 1069536155 - 1
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000268 JOSE DA GUIA SARAIVA

033 COORDDE VIG EPIDEMIOLO
29 / 06 / 1961 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000027676 - 6
CPF. : 216.823 . 723- 91 PIS: 1701945276 - 9
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Fait ; as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000269 MARIA DO CARMOSOUSA

039 COORDDE ESTRATEGIA PSF
12/ 02 / 1974 11 / 05/ 1998 0 0

105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72
0, 00

225 , 72

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000862351 - 1
CPF. : 715.437 . 163- 34 PIS: 1255564069 - 1
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Fait : as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000270 RONEILTON COSTAOLIVEIRA

036 TEC EM VIGILANCIA SANIT -
02/ 03/ 1993 01/ 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000052787 - 4
CPF. : 055.182 . 813- 74 PIS : 1604438260 - 6
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTA£AO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 925 , 72 TOTAL DE VANTAGENS 925 , 72
TOTAL DE DESCONTOS ooo
SAL FAMILIA / MATERNIDADE o oo
TOTAL LIQUIDO 925, 72
TOTAL DE FUNCIONARIOS 4

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformati r. a mm



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021

• AUTORXZAgaOPAHA LIBERA£AO DOS CRSDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00249
FOLHA DE PAGAMENTO3202104036

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

216.823 . 723- 91 JOSE DA GUIA SARAIVA 001 00096 - 5 000.000 . 027.676 - 6 220 , 00
715.437 . 163- 34 MARIA DO CARMOSOUSA 001 00096 - 5 000.000 . 862.351 - 1 225 , 72
055.182 . 813- 74 RONEILTON COSTAOLIVEIRA 001 00096 - 5 000.000 . 052.787 - 4 220, 00

Quantidade : 3 Total geral : R$ 665 , 72

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00003 registro ( s)
no valor total de R$ 665 , 72 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009600096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
=========== =====================================
DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 665, 72
** * * ** TRANSFERID0 PARA.
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO F. C45. BA9.4 D9.4 D9.9 B2



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
AUTORIZAgAOPARA LIBERAgAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06 / 05/ 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. .. : 06 / 05/ 2021
REMESSA: 02360

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

ANTONIO FRANCISCOGONCALVES 237 00971 02380 - 0.782 . 018 - 6 260 , 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 260 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 260 , 00 em favor do ( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291- 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simp 1esin fo rraatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPD: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 260, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021
================= ================= ==============
DOCUMENTO: 050604
AUTENTICACAOSISBB: C. D9F. BD4.27 C. B36.770



NOTA DE EMPENHON° 120.027
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 001402

KuME
Estado do Piaui
PREFEITUFA MUNICIPAL DE NASAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL10 - ADICIONAL DE INSALUERIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS prcvenientes do Gcv/ erno Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo F.Tnpenho . : ORDINARIO Credito : OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 63.364 , 681 Vlr Empenho: 660 , 001 Sid Atual : 62.704 , 68
Por Extenso : #( SEISCENTOS E SESSENTAREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUERIDADE - COVID19Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0
Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COMBATEAO COVID19.

PAPA. QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DESERVIDORES DA AREA DA SAUDE - COMISSIONADOS, EM

Total da Despesa : 660, 00

NAZARfi DO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTASECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS
CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI

Usuirio: VICTOR CARDOSOI -TMA|Data: 11/06/2021160858.815|SIAFIC: SCH21H / Ver: 21.01.00/File: REL_FMP2B20.PRG
www. simplesinformritica . com



• SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001- 47

V U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
013- 01.013 . 00 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE- COMISSIONADO-

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

FUS

Pagina : 31
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35 : 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 037

Matr Nome do Funcionario
FungSo / Nivel
Dt . Nasc DL. ADM S. F D. 1R

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

Ass in at ura

Local dc Trabalho: 008- CARGO COMSSIONADO
000252 MACIEL MOURADE ARAUJO

040 COORDDE CONVENIOS-
23/ 12/ 1987 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220, 00

Ag. . : 00254 - 2 CC: 000000025837 - 7
CPF. : 029.576 . 453 - 86 PIS : 2677012421 - 0
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180, 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000253 SYNTIA WALERIA GOMESSILVA

042 COORDDE CADASTROS-
09/ 03/ 1988 01/ 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000573046 - 5
CPF. : 026.223 . 243- 08 PIS : 1654626050 - 7
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

Local de Trabalho: 013- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE-ADMINISTRATIVO
000303 ISLANY CUNHAMACEDO

037 COORDDE IMUNIZA£AO -
11/ 03/ 1984 01/ 03/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220, 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000007438 - 1
CPF. : 001.970 . 653- 76 PIS : 1903231927 - 5
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 660 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 660, 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 660 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 3

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUN DE SAUDE DE NA2ARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021

c, AUTORIZACAOPAPA LIBERACAO DOS CR&DITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00250
FOLHA DE PAGAMENTO3202104037

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

029.576 . 453- 86 MACIEL MOURADE ARAUJO 001 00254 - 2 000.000 . 025.837 - 7 220, 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 220 , 00

Solicitamos e autorizam '-.s a liberagrao para processamrnto de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletrcnicamente contendo 00001 registro ( s )
no valor total de R$ 220 , 00 em favor do( s ) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 42
009609096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA
NR. DOCUMENTO
VALOR TOTAL
** * * ** TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5
NR. DOCUMENTO

06/ 05/ 2021
550.096 . 000.064 . 855zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

220 j 00

CONTA: 64.855 - 8
550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 3.0 E6. A4C. DAC. 60A. ABF



SEC MUNDE SAUDE
C. N. P. J: 01.825 . '

AUTORIZACAOPARA
PAGAMENTOSPARA:

DE NAZARE
779 / 0001 - 47
LIBERACAO DOS
06/ 05/ 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. .. : 06/ 05/ 2021
REMESSA: 02361

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

ISLANY CUNHAMACEDO 237 00971 07380 - 0.007 . 438- 1 220 , 00
SYNTIA WALERIA GOMESSILVA 237 00971 07380 - 0.573 . 046- 5 220 , 00

Quantidade : 2 Total geral : R$ 440 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00002 registro ( s)
no valor total de R$ 440 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
— — — — — MM ^M — MM MM ^M ^M MB — — —M ^M B.MM MB MM MM — MM — BM MM MM — MM — MM ^M MM — — ““ ““ —“ MB MM MB^M MM — MB MM— MM M MM — — MM — MM MM M— MB MB MB BM — MM BM ^M MM MM M M —zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA—BM BM MM —_

MB —— M ^M — — — -BB — — MM ^M MB — MB —
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8
FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPJ: 01.825 . 779/ 0601 - 47
VALOR: R$ 440, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050605
AUTENTICACAOSISBB: 5.935 . 55D. 45D. 98E. 4D8



NOTADE EMPENHON° 120.028
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001403

i^aLdao ao Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRACA 21 DE DEZEMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao )
Secretaria / Setor . .
Fungao de Governo .
Sub- Fungao Governo
Proj eto / Atividade .
Elemento de Despesa
Sub- Elemento Despesa : 10
Codigo TFR ( Recurso ) : 125

: 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
: 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
: 10 - SAUDE
: 122 - ADMINISTRACAOGERAL
: 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
: 3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL

- ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
- ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19

Fonte de Recurso . . . . : 214
Aplicagao de Recurso : 115

- Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Gcverno Federal - Bloco
- Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OFCAMENTARIO

Sid Anterior : 62.704 , 681 Vlr Empenho: 220 , 001 Sid Atual : 62.484 , 68

Por Extenso : #( DUZENTOSE VINTE REAIS// // / / /// // / / // /// / / / / / / / //// //// / / / / / / / / /////// )
( ////// / / / / / / /// / // // // /// / ///// / / / / / / / / //// / / /// / //// / // / / / / / / / / / / / / // ) k k

Nome Credor
Enderego
Documentos .
Banco

003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
PRACA VINTE UM DE DEZEMBPO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
C. NPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDOR DA AREA DA
COVID19 .

DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SAUDE - EFETIVO, EM COMBATEAO

Total da Despesa : 220, 00

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI www.simplesinformatica .com

Usuario: VICIOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/20211608 5*.SM|SIAF1C: SCP21H / Ver: 21.0100/ File: RELJEMPii* 20.PRG



lao - oaif
~~ onuuc , zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAuta NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO Pagina : 32

, , C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemented - 5. Pagamento Aberto SFP18H, Versao : 18.11 . 00
U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 55
F. R. : 001- Recursos Ordinarios COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
015- 01.015 . 00 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE- EFETIVOS - FUS SEQU&NCIA. . : 038

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a
Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Local deTrabalho: 015- SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE NPI
002100 CONCEICAODE MARIA FRANCOSIL

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -
20/ 04/ 1968 13/ 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000572002 - 8
CPF. : 723.380 . 833- 34 PIS : 1703335125 - 7
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTA£AO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230/ 202 220, 00 TOTAL DE VANTAGENS 220, 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LtQUIDO 220 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 1

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

. ..! AUTORIZACAOPARA LIBERACAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06/ 05/ 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. . . : 06/ 05/ 2021
REMESSA: 02362

Nome do Favored do Banco Agenda Conta Valor

CONCEICAODE MARIA FRANCOSILVA 237 00971 07380 - 0.572 . 002 - 8 220 , 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 220 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicairiente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 220 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8
FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPI: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 220, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050606
AUTENTICACAOSISBB: 3.2 C1.046 . 445. B7F. 162



NOTA DE EMPENHON° 120.029
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 001404

Lscaao do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAP.E DO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) : 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
Secretaria / Setor . . . . : 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Fungao de Governo . .. : 10 - SAUDE
Sub- Fungao Governo .. : 122 - ADMINISTRACAOGERAL
Projeto / Atividade . .. : 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
Elemento de Despesa . : 3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
Sub- Elemento Despesa : 10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
C6digo TFR ( Recurso ) : 125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
lonte de Recurso . . .. : 214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
AplicagAo de Recurso : 115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OP.DINARIO Creditor OP.gAMENTARIO

Sid Anterior : 62.484 , 68| Vlr Empenho: 1.030 , 64| Sid Atual : 61.454 , 04

Por Extenso : #( UM MIL E TRINTA REAIS E SESSENTAE QUATROCENTAVOS/ /// // / // // / / / / // / / / )
( / / / / / / / / / / / /// / / / / / / / / / / / / // / / / / / / / / / / / / / / // / / / / / / // / / / / / // / // / / ///// / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRACA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Histdrico do En-. penho :

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAUDE - EQUIPE III ZONA URBANA,
EM COMBATEAO COVID19.

Total da Despesa : 1.030 , 64

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Utuario VICTOR CARDOSOLIMA|Data: ll /06tt02116-08:588691SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL_FM^ri20.PRG

www. simplesinformatica . c -



uuv. 1-JUIM UJi SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

v/ ^ p U. 0. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
016 - 01.016 . 00 EQUIPE III - ZONA URBANA- EFETIVO - PRO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

UQ- 0^ Pagina : 33
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA. . : 039

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
FungAo / Nivel
Dt. Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local dc Trabalho: 016 - EQUIPE III -ZONA URBANA
000022 CICERA MARIA VIEIRA DE SOUSA

012 AUX. CONSULTORIODENTARI -
16 / 10/ 1974 05/ 04 / 2010 0 0

105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72
0, 00

225 , 72

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000573038 - 4
CPF. : 294.213 . 418- 64 PIS : 1288336885 - 8
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000003 CLERIANA SILVA VIEIRA 105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000019569 - 3

005 TECNICO EM ENFERMAGEM- 0, 00 CPF. .* 009.2 69.153 - 63 PIS : 1903217180 - 4
18/ 09/ 1984 01 / 11 / 2007 0 0 225 , 72 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Fal : as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000038 DIONEIA PEREIRA DOS SANTOS 105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60 Ag. . : 01077 - 4 CC: 000000022547 - 9

Oil DENTISTA - 0, 00 CPF. : 681.811 . 323- 00 PIS : 1903056853 - 7
07/ 12/ 1972 01 / 06/ 2007 1 1 289 , 60 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fait : as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000004 NAYANAPORTELA MEDEIROSCHAVE105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289, 60 Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000021026 - 9

001 ENFERMEIRA- 0, 00 CPF. : 833.969 . 343- 34 PIS: 1903217151 - 0
08/ 04/ 1981 15/ 01/ 2008 0 0 289 , 60 Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 1.030 , 64 TOTAL DE VANTAGENS 1.030 , 64
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMiLIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 1.030 , 64
TOTAL DE FUNCIONARIOS 4

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simpiesinformatica . r. nm



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

* AUTORIZAQAOPARA LIBERALAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06 / 05/ 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA.. . : 06 / 05 / 2021
REMESSA: 02363

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

ClCERA MARIA VIEIRA DE SOUSA
DIONEIA PEREIRA DOS SANTOS

237
237

00971
01077

07050 - 0.573 . 038 - 4
07050 - 0.022 . 547 - 9

225 , 72
289 , 60

Quantidade : 2 Total geral : R$ 515 , 32

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00002 registro ( s)
no valor total de R$ 515 , 32 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SEC- RETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARE DO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INF0RMAC0E5 BANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDA-VIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPD: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 515 ., 32
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050607
AUTENTICACAOSISBB: 7.5 A1. A0D. 841.2 CF. 904



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
„ C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

AUTORIZAQAOPARA LIBEPA. vAO DOS CREDITOS
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021
FOLHA DE PAGAMENTO3202104039

Pagina : 1
Abril / 2021

- PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
REMESSA: 00252

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

009.269 . 153- 63 CLERIANA SILVA VIEIRA 001 00096 - 5 000.000 . 019.569 - 3 225 , 72
833.969 . 343 - 34 NAYANAPORTELA MEDEIROSCHAVES 001 00096 - 5 000.000 . 021.026 - 9 289, 60

Quantidade : 2 Total geral : R$ 515 , 32

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00002 registro ( s)
no valor total de R$ 515 , 32 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096- 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600996 SE6UNDA VIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
===========================: ===::==================DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 515, 32
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 4.488 . DE6. C73.3 EC. E37



NOTA DE EMPENHON° 120.030
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001405

- WV. UUU uu t' ISUl
PREFEITURA MUNICIPAL DE NA2ARE DO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PFA.gA 21 DE DEZEMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade ... :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .... :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : OP.DINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGEPAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Blcco
115 - Recursos Vinculados

Creditor OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 61.454 , 04| Vlr Empenho: 289 , 601 SldAtual : 61.164 , 44

Por Extenso : #( DUZENTOSE OITENTA E NOVEREAIS E SESSENTACENTAVOS// //// / / / / /// // //// )
( // / / / / / /// / / // // / / / / // / / / / //// / / / / / / / / // / / / / / // / / / // / / / / / / / // / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0 , Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS
COVID19.

SERVIDORES DA AREA DA SAUDE- PSE, EM COMBATEAO

Total da Despesa : 289, 60

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 674.610 . 003- 06 CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuario: VIC I UR CARDOSOMMzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA\ |Data: 11/06/20211608:<* «711SIAFIC:S«. P21H / Ver; 21.01OQ / File: REL_FMP2920.PRG

vrww. simplesinf ormgtica . c * <m



* SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
, , C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

, U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
017- 01.017 . 00 PROGRAMASAUDEDA ESCOLA - PSE - CONTRATADO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

iao. o3zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAo Pagina : 34
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 040

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt. Nasc Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 017- PROGRAMA SAUDE DA ESCOLA-PSE
000294 ANDREIA GABRIELE FERREIRA SOA

043 COORDDO PROGRASAUDEN -
08/ 10/ 1998 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000026915 - 8
CPF. : 055.879 . 403- 30 PIS: 2687777415 - 7
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00 ] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTAgAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230/ 202 289 , 60 TOTAL DE VANTAGENS 289 , 60
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 289 , 60
TOTAL DE FUNCIONARIOS 1

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformat i r. a - r - nm



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
u C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

- AUTORIZACAOPARA LIBERAGAO DOS
‘

PAGAMENTOSPARA: 06/ 05/ 2021
CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. .. : 06 / 05 / 2021
REMESSA: 02364

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

ANDREIA GABRIELE FERREIRA SOARES 237 00971 07380 - 0.026 . 915 - 8 289 , 60

Quantidade : 1 Total geral : R$ 289 , 60

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 289 , 60 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda
Conta Corrente Debitada
Codigo da empresa

0971
0.572 . 291 - 8
04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. sirr .plesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 43
0096500096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8

FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPJ: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 289, 60
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

———mtm mm —mm —mm mm mm———zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAmmmm mm mm —m mm —mm —mm mm ——mm mm mm

_
^ —mm mm mm mm mm^m mmmm mm mm mm—“ rnm mm ————m mm ^m mm̂ mmm mmmm^m mm^m mm^m mm mm mm mm^m mm mmmm mmmm mmmm—m mm mm mmmm ——— mm

__ _
DOCUMENTO: 050608
AUTENTICACAOSISBB: 4. D01.69 D. 631. BA6.600



NOTADE EMPENHON° 120.031
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 00140681

niSnaao do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAP.E DO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA. gA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elerr .ento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGEPAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATACAOPOR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPOPARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SOS pro -/ ententes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 88.771 , 941 Vlr Empenho: 1.019 , 201 SldAtual : 87.752 , 74

For Extenso : #( UM MIL E DEZENOVEREAIS E VINTE CENTAVOS/ / // / // / / // / / / / /// / // / / / / // / / / )
( / / // / / / / / / // / / / / // / / / / / / /// // / / // // // // / / / //// / /// / // / / / //// // / / /// // / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PPACA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificagfio Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA
EM COMBATEAO COVID19.

DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SAUDE - EQUIPE I - ZONA RURAL,

Total da Despesa : 1.019 , 20

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinformatica . com

Usuirio VICTOR CARDOSOLIMA I Data: 11/06'202116-08-5« m|SIAFIC:SC?21H / Ver 21.0! 00 / File: REL_FMP2B20.PRG



I

«u
SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
U. O. : 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
019 - 01.019 . 00 EQUIPE I - ZONA RURAL - CONTRATADO-

iao .o3 fSISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

PRO

Pagina : 35
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021- 08: 35: 55
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 041

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt. ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 019- EQUIPE I -ZONA RURAL
000296 ALANNA SOUZA SANTOS

053 TEC SAUDE BUCAL II -
19/ 03/ 1995 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064701 - 2
CPF. : 064.992 . 383- 92 PIS : 2105503060 - 5
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] ( Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000297 BEATRICE MARIA DA COSTA E SIL

045 ENFERMEIRAII -
24 / 10/ 1993 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064513 - 3
CPF. : 056.518 . 113 - 03 PIS : 2676103339 - 8
Vinculo : ContratagAo por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Fal
000298 IALA KATIANE BARROSLEITE MON

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -
14 / 09/ 1990 01 / 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00
: as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

220, 00
0, 00

220, 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064599 - 0
CPF. : 046.297 . 163- 51 PIS : 1632677239 - 8
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000295 IURY PINHEIRO DE CARVALHO

052 DENTISTA -
15/ 09/ 1989 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000035783 - 9
CPF. : 031.730 . 843 - 22 PIS: 2673845089 - 1
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

se

se

se

se

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTA£AO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 1.019 , 20 TOTAL DE VANTAGENS 1.019 , 20
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LlQUIDO 1.019 , 20
TOTAL DE FUNCIONARIOS 4

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0 , 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021

s
_ AUTORIZAvAO PARA LIBERACAO DOS CR&DITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021

PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00253
FOLHA DE PAGAMENTO3202104041

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

064.992 . 383- 92 ALANNA SOUZASANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 064.701 - 2 220 , 00
056.518 . 113- 03 BEATRICE MARIA DA COSTAE SILV 001 00096 - 5 000.000 . 064.513 - 3 289 , 60
046.297 . 163- 51 IALA KATIANE BARROSLEITE MONT 001 00096 - 5 000.000 . 064.599 - 0 220 , 00
031.730 . 843- 22 IURY PINHEIRO DE CARVALHO 001 00096 - 5 000.000 . 035.783 - 9 289, 60

Quantidade : 4 Total geral : R$ 1.019 , 20

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00004 registro ( s)
no valor total de R$ 1.019 , 20 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
============== =: ===: =========: ========:=:==: ====:======
DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 1.019 , 20
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 0.6 A3.226 . 1C3. B7B. 17D



NOTA DE EMPENHON° 120.032
Data do Eiripenho . : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 001407

tstado do Piaui
FREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao )
Secretaria / Se

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE-
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da EmergSnci
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFI
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGgNCI
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos
115 - Recursos Vinculados

tor . . .. : FMS

a COVID19
XAS - PESSOALCIVIL zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

A COVID19
do S’JS prcvenientes do Governo

Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

Federal - Bloco

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : ORgAMENTARIO

Sid Anterior 61.164 , 441 Vlr Empenho: 225 , 721 Sid Atual : 60.938 , 72

Por Extenso : # ( DUZENTOSE VINTE E CINCO REAIS E SETENTA E DOIS CENTAVOS// / / / / / / / / / / / / )
( //// / / / / / / // / // / // / / / // / / / / // // / // / // / / / /// / / / / / / // / / / / / / / / // // / / / / /// ) **

Nome Credor :
Enderego :
Documentos . :
Banco :

003389 - FOLHA ADIClONAL DE INSALUBRIDADE
PPA.gA VINTE UM DE DEZEMBPO, 478
CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . :

- COVID19
Cidade : NAZAREDO

00000000000 - 0

PIAUI

Histdrico do Empenho:

Item EspecificagAo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA
EM COMBATEAO COVID19.

DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SAUDE - EQUIPE II ZONA URBANA,

Total da Despesa : 225, 72

NAZARfi DO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUAA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI vc.vw. simplesinf ormatica . o > m

Uvjirio: VIC 1OR CARDObOI .-TM\ |Data: 11/06/202116:08-58.895|SIAFIC: SCP21H / Ver: 21.0100/ File: REL_FMP2B20.PRG



j ao . 035.
SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO Pagina : 36
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto SFP18H, Versao : 18.11 . 00
U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 55
F. R. : 001- Recursos Ordinarios COMPETENCIA: ABRIL / 2021
020- 01.020 . 00 EQUIPE II - ZONA URBANA- EFETIVO - PRO SEQUENCIA. . : 042

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Tot . Desc
Tot . Liq

Ass i n a t . u r a

Local dc Trabalho: 020- EQUIPE II -ZONA URBANA
000005 MARIA DALVILENE DE SOUSABORG
005 TECNICO EM ENFERMAGEM-

16/ 02/ 1979 01/ 07/ 2008 1 0

105 ADIC DE INSALU L 225 , 72 225 , 72
0, 00

225 , 72

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064576 - 1
CPF. : 966.522 . 923- 00 PIS : 1270033548 - 3
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T 0 T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 225 , 72 TOTAL DE VANTAGENS 225 , 72
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LlQUIDO 225 , 72
TOTAL DE FUNCIONARIOS 1

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
, i C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001- 47 Abril / 2021

• AUTORIZACAOPARA LIBERACAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00254
FOLHA DE PAGAMENTO3202104042

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

966.522 . 923- 00 MARIA DALVILENE DE SOUSABORGE 001 00096 - 5 000.000 . 064.576 - 1 225 , 72

Quantidade : 1 Total geral : R$ 225, 72

Solicitamos e autorizarr . os a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 225 , 72 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO vvr .17. simplesinf orrratica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 225, 72
* * * * ** TRANSFERID0 pARA.
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 3. BF0.926 . 294. A76.482



NOTA DE EMPENHON° 120.033
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
Codigo de acesso : 001408

FUtflSSIl caao do Piaui
IINHEI PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAP.E DO PIAUI

C. N. P. J. : 06.554 . 141/ 0001 - 32
I Enderego : PRA^A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .. .. :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso ... . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CQNTRATAQAOPOP. TEMPODETERMIN ADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SPS provenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 87.752 , 741 Vlr Empenho: 1.459 , 201 Sid Atual : 86.293 , 54

Por Extenso : #( UM MIL E QUATROCENTOSE CINQUENTAE NOVE REAIS E VINTE CENTAVOS/// / / / / )
( // / / / / / / / / / / / / / / / / / // / /// / / / / / / / / // / / / / / / / / / / / // / / / / / / / / / / / / // / // / / // / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COMBATEAO COVID19.

PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SERVIDORES DA AREA DA SAUDE- CONTRATADOSII , EM

Total da Despesa : 1.459 , 20

NAZARfi DO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuirio : VICTOR CARDOSO LIMA I D«ta: 11/06/2021 16:08* 58 948|SlAFiC: SCP21H / Ver : 21.0100 / File: REL FMP2B20.PRG

www. simplesinformatica . o >m
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SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

v ,of U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
021 - 01.021 . 00 PRO - CONTRATADOSII

130 - 033SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 37
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06 / 2021 - 08: 35 : 56
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA. . : 043

Mati Nome do Funcionario
Fungiio / Nivel
Dt . Nasc DL. ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t . u r a

Local deTrabalho: 022- EQUIPE IV
000304 MAURICIO LUIZ DE SOUSA

045 ENFERMEIRAII -
25 / 02 / 1985 01 / 03/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289.60
0, 00

239.60

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000025162 - 3
CPF. : 013.084 . 103- 01 PIS : 1286594948 - 8
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
se

Local deTrabalho: 021- PSF I
000288 DIANA PAULA COSTA DIAS

053 TEC SAUDE BUCAL II -
17 / 10/ 1996 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064802 - 7
CPF. : 069.855 . 103- 61 PIS : 1604409798 - 7
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000289 GREYCEELLEN NERES REIS

046 MEDICO II -
10 / 08 / 1992 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fal

220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 05989 - 7 CC: 000000007183 - 8
CPF. : 054.875 . 323- 70 PIS : 2679619705 - 2
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

tas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000290 JOAO BATISTA BARBOSASOARESN

052 DENTISTA -
05/ 05 / 1988 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180, 00] [ Hs. Trabalhadas : 180 , 00] [ Hs. Fal

289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000044457 - X
CPF. : 009.991 . 843- 93 PIS :
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

as : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000300 KELLY AQUILA PEREIRA TORRES

044 COORDENADORADM DE UNID -
06/ 12 / 1997 01/ 02 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064587 - 7
CPF. : 044.713 . 653- 47 PIS : 1606309574 - 9
Vinculo : Cargo Comissionado / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000292 LUIZA MARIA NERES DE SANTANA

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -
17 / 08 / 1995 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Fal

220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064541 - 9
CPF. : 057.373 . 293- 05 PIS : 1637075337 - 9
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

as: 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTAgAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 1.459 , 20 TOTAL DE VANTAGENS 1.459 , 20
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMiLIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LlQUIDO 1.459 , 20
TOTAL DE FUNCIONARIOS 6

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUN DE SAUDEDE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021
AUTORIZACftO PARA LIBERA£AO DOS CR&DITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00255
FOLHA DE PAGAMENTO3202104043

CPF 1Nome do Favorecido Banco Agencia Conta Valor liquido

069.855 . 103- 61 DIANA PAULA COSTA DIAS 001 00096 - 5 000.000 . 064.802 - 7 220, 00
054.875 . 323- 70 GREYCEELLEN NFRES REIS 001 05969 - 7 000.000 . 007.183 - 8 220, 00
009.991 . 843- 93 JOAO BATISTA BARBOSASOARESNE 001 00096 - 5 000.000 . 044.457 - X 269 , 60
044.713 . 653- 47 KELLY AQUILA PEREIRA TORRES 001 00096 - 5 000.000 . 064.587 - 7 220 , 00
057.373 . 293- 05 LUIZA MARIA NERES DE SANTANA 001 00096 - 5 000.000 . 064.541 - 9 220 , 00
013.084 . 103 - 01 MAURICIO LUIZ DE SOUSA 001 00096 - 5 000.000 . 025.162 - 3 289 , 60

Quantidade : 6 Total geral : R$ 1.459 , 20

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00006 registro ( s)
no valor total de R$ 1.459 , 20 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO wv;w. simples inf ormatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 1.459 , 20
* * * * ** TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 4. D2E. A7D. 746. A78.0 A9



NOTA DE EMPENHON° 120.034
Data do Empenho. : 30 / 04 / 2021
Codigo de acesso : 001409

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PPA^ A 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Governo .. . :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
C6digo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. .. :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATA0AO POP. TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Trsnsf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 86.293 , 541 Vlr Empenho: 540 , 00| Sid Atual : 85.753 , 54

For Extenso : #( QUINHENTOSE QUARENTAREAIS/ / / / / / / / / / / / / // / / /// / / / / / / // / / / // / / // / / / / // )
( / / / / / / // / /// // / / / // / / / // / / / / / / / / / / / / / // / / / / / / / / / / / / / / // / //// / / / / / // / // ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000/ 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Hisrorico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAUDE- ACADEMIA DA SAUDE, EM
COMBATEAO COVID19.

Total da Despesa : 540, 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Us'iaiio: VICTOR CARDOSOI -TMA|Data: 11/06/202! 16:08:589281SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL_HMP2320.PRG

wvw. simplesinf ormatica . c -' - m



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
F. R. : 001 - Recursos Ordinarios
025 - 01.025 . 00 FOLHA ACADEMIA DA SAUDE- CONTRATADOPRO

I 3.C 03H-
SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 38
SFP18 H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06 / 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA.. : 044

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. 1R

V A N T A G E N S

Cod Tltulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Tltulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 007- NASF NUCLEO APOIO ASSIST FAMILIAR
000272 BRENNAGABRYELLESILVA BONFIM

010 FISIOTERAPEUTA -
11/ 01/ 1991 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 300 , 00 300, 00
0, 00

300 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000024176 - 8
CPF. : 025.270 . 023 - 66 PIS : 1905284319 - 0
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000273 ROGIELTONDOS SANTOSLUZ

038 EDUCADORFISICO -
17 / 01 / 1993 01 / 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 240, 00 240 , 00
0, 00

240 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064704 - 7
CPF. : 046.529 . 003- 50 PIS : 1535868522 - 0
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 540 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 540, 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
.SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 540 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 2

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

• AUTORIZACAOPARA LIBERAgAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06 / 05 / 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA... : 06/ 05/ 2021
REMESSA: 02365

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

BRENNAGABRYELLESILVA BONFIM 237 00971 07380 - 0.024 . 176 - 8 300, 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 300 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 300 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARE DO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 43
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8
FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZARE DO PIAUI - SECR
CPF/ CNP3: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 300, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021— —zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA—mmm “ — —^m— —mm imm—mmmm——MB——— —_

mmi ——BM—> —MB ———— —* M—— —— ——•—M M———mrn ———————- ——— — — —MB• M———«B MB———_ __ _
DOCUMENTO: 050609
AUTENTICACAOSISBB: A. FEB. 2B9.1 D4. D27.8 A0



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
, , C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021

- AUTORIZACAOPAPA LIBEPA^AO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPARA: 07/ 05 / 2021 REMESSA: 00256
FOLHA DE PAGAMENTO3202104044

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

046.529 . 003- 50 ROGIELTONDOS SANTOSLUZ 001 00096 - 5 000.000 . 064.704 - 7 240 , 00

Quantidade : 1 Total geral : R$ 240, 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00001 registro ( s)
no valor total de R$ 240 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinf orma tica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0003

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 240, 00
* * * ** * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 2.8 CB. 139.12 F. FA7. F2B



NOTADE EMPENHON° 120.035
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001410

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

Sid Anterior :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATAGAOPOR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRAT0 TEMPOPARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Creditor OPgAMENTARIO

85.753 , 541 Vlr Empenho: 1.389 , 601 Sid Atual : 84.363 , 94

Por Extenso : #( UM MIL E TREZENTOSE OITENTA E NOVE REAIS E SESSENTACENTAVOS/ / / / / / / / / )
( // / / / / / / / / / / / / / // / // / / / / / // // / / / /// / / / / / / / // / / //// / / / / / / / // / / / // / / / / // ) **

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADIClONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000/ 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Histdrico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COVID19.

PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
SERVIDORES DA AREA DA SAUDE - SAMU, EM COMBATEAO

Total da Despesa : 1.389 , 60

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCOPAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuario:VICTOR CARDOSOI .TM A|Data: 11/0*202116:08:58938|SIAPIC: SCP21H / Ver: 21.0100/ File: REL_EMP2B20.PRG

v%w; . simplesinformatica . zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAc >.
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SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
026 - 01.026 . 00 SAMU- CONTRATADOPRO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

Pagina : 39
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 045

Matr Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt. ADM S. F D. IR

V A N T A G EN S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 026- SAMU
000274 ANDRESSAHELEN LIMA SILVA
048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -

05/ 08/ 1997 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064546 - X
CPF. -. 056.429 . 503 - 55 PIS : 1606379388 - 8
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000275 FRANCISCOJOSE DE MACEDO
048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -

14/ 10/ 1984 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064602 - 4
CPF. : 020.780 . 693 - 45 PIS : 1604656850 - 2
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000276 MIRIA ALMEIDA MARTINS DE SOUS
045 ENFERMEIRAII -

10 / 03/ 1985 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289, 60

Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000573062 - 7
CPF. : 005.896 . 043 - 09 PIS : 1901882533 - 9
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000277 PEDROHENRIQUEDA SILVA PEREI

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -
22/ 08/ 1994 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000007470 - 5
CPF. : 055.935 . 083- 05 PIS: 1604436257 - 5
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000301 RAQUELDE OLIVEIRA MACEDO

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI -
24 / 01/ 1983 01 / 02/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220, 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000426770 - 2
CPF. : 971.351 . 783- 00 PIS: 1905317467 - 5
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
00027] RODRIGODE OLIVEIRA NASCIMENT

049 MOTORISTAII -
24 / 09/ 1988 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220, 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000040943 - X
CPF. : 380.463 . 668 - 38 PIS : 1658503609 - 4
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTAgAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230/ 202 1.389 , 60 TOTAL DE VANTAGENS 1.389 , 60
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 1.389 , 60
TOTAL DE FUNCIONARIOS 6

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
lf C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

r AUTORIZACAOPARA LIBERAFAO DOS CREDITOS
PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021
FOLHA DE PAGAMENTO3202104045

Pagina : 1
. Abril / 2021

- PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
REMESSA: 00257

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

056.429 . 503 - 55 ANDRESSAHELEN LIMA SILVA 001 00096 - 5 000.000 . 064.546 - X 220, 00
020.760 . 693 - 45 FPANCISCO JOSE DE MACEDO 001 00096 - 5 000.000 . 064.602 - 4 220 , 00
380.463 . 668 - 38 RODRIGODE OLIVEIRA NASCIMENIO 001 00096 - 5 000.000 . 040.943 - X 220 , 00

Quantidade : 3 Total geral : R$ 660 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagam*=* nto de salaries , transmitido eletronicampnte contendo 00003 registro ( s)
no valor total de R$ 660 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECF.ETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBP.O, SN, CENTRO v; *. . simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SE6UNDA VIA 0013

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 660, 00
* * * ** * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 1. EE1. FFE. EA2.608 . C36



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47

T AUTORIZAQAOPARA LIBERACAO DOS CREDITOS
PAGAMENTOSPARA: 06 / 05/ 2021

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. . . : 06 / 05 / 2021
REMESSA: 02366

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

MIRIA ALMEIDA MARTINS DE SOUSA 237 00971 00010 - 0. 573.062 - 7 289 , 60
PEDROHENRIQUEDA SILVA PEREIRA 237 00971 00010 - 0. 007.470 - 5 220 , 00
RAQUELDE OLIVEIRA MACEDO 237 00971 07380 - 0. 426.770 - 2 220 , 00

Quantidade : 3 Total geral : R$ 729, 60

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00003 registro ( s)
no valor total de R$ 729 , 60 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda
Conta Corrente Debitada
Codigo da empresa

0971
0.572 . 291- 8
04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 43
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8
FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPD: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 729, 60
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050610
AUTENTICACAOSISBB: 7. B0C. 687.39 A. 76C. 146



NOTA DE EMPENHON° 120.036
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001411

n. biaao ao Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA.gA 21 DE DEZEM5P.0, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .... :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso ... . :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATAOAOPOR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo ue F.ecursrs do SUS pr

_
venientes do Gc- verno Federal - Bloco

115 - Recursos Vinculados

Creditor OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 84.363 , 94| Vlr Empenho: 1.100 , 001 SldAtual : 83.263 , 94

Por Extenso : #( UM MIL E CEM REAIS/ / / / / / / /// / / / / //// / / / / / / / / / // / // // / / / ////// / / / / / / /// )
( / /// / / / / / / / / / / ///// / / / // // / / / / / // / / // / //// / / / / /// / // / / / / / / / ////// / // / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0 , Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Err.penho :

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAUDE - H. M. E. G, EM COMBATEAO
COVID19.

Total da Despesa : 1.100 , 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS

CPF: 674.610 . 003- 06 CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinformatica . c >m

Usualio. VICTOR CARDOSOLIMA |Data. 11/06/202116-08- 58940|SIAFIC:SCR21H / Ven 21.01.00 / File: REL_EMP2B20.PRG



iuuo 3£
SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO Pagina : 40

, , C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto SFP18H, Versao : 18.11 . 00
W. toP.. U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 56

F. R. : 001- Recursos Ordinarios COMPETENCIA: ABRIL / 2021
027- 01.001 . 00 HOSPITAL REGIONAL- ESPERACAGARCIA - FUS - CQNTRATADO SEQUENCIA.. : 046

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Fungao /
Dt . Nasc

Nivel
Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor

Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 001 - HOSPITAL REGIONAL -ESPERACA GARCIA
000257 CELIO PEREIRA ALMEIDA

049 MOTORISTAII -
02/ 06/ 1986 01 / 01/ 2021

DE SOUS

0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220, 00
0, 00

220 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000035969 - 6
CPF. : 012.444 . 123 - 84 PIS : 2042131563 - 0
Vinculo : ContratagAo por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000258 ISLANY DA SILVA COSTA 105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220, 00 Ag. . : 03631 - 5 CC: 000000018743 - 7

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI - 0, 00 CPF. : 063.305 . 353 - 88 PIS : 1903231927 - 5
08/ 04 / 1994 01/ 01 / 2021 0 0 220 , 00 Vinculo : ContratagAo por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000259 JOSE DA GUIA TAVARES 105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064603 - 2

049 MOTORISTAII - 0, 00 CPF. : 012.561 . 543- 42 PIS:
04/ 01 / 1986 01 / 01 / 2021 0 0 220 , 00 Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000260 MARIA EDINALVA CARVALHODE SO 105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220, 00 Ag. . : 02362 - 0 CC: 000000033135 - X

048 TECNICO EM ENFERMAGEMI - 0, 00 CPF. : 018.927 . 773- 47 PIS: 1339766993 - 5
29/ 11/ 1982 01 / 01 / 2021 0 0 220, 00 Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000256 TIAGO DE CARVALHOSANTOS 105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00 Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000046524 - 0

049 MOTORISTAII - ooo CPF. : 001.398 . 623 - 66 PIS : 1197649583 - 5
21 / 07 / 1984 01 / 01 / 2021 0 0 220, 00 Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230 / 202 1.100 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 1.100 , 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LtQUIDO 1.100 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 5

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Famllia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simpiesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1

ff C. N. P. J: 01.825 . 779/ 0001 - 47 Abril / 2021
• r AUTORIZACAOPARA LIBERALAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021

PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00258
FOLHA DE PAGAMENTO3202104046

CPF 1Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

012.444 . 123 - 84 CELIO PEREIRA ALMEIDA DE SOUSA 001 00096 - 5 000.000 . 035.969 - 6 220, 00
063.305 . 353- 88 ISLANT DA SILVA COSTA 001 03631 - 5 000.000 . 018.743 - 7 220, 00
012.561 . 543- 42 JOSE DA GUIA TAVARES 001 00096 - 5 000.000 . 064.603 - 2 220 , 00
018.927 . 773- 47 MARIA EDINALVA CARVALHODE SOU 001 02362 - 0 000.000 . 033.135 - X 220, 00
001.398 . 623- 66 TIAGO DE CARVALHOSANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 046.524 - 0 220, 00

Quantidade : 5 Total geral : R$ 1.100 , 00

Solicitamos e autorizamos a libera ^ao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00005 registro ( s)
no valor total de R$ 1.100 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO W;vw. s iiriples in forma t i ca . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0013

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 1.100 , 00
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162
====: =====: =s===;: ======:: ===: ==: ==r ====: ==;3s=
NR. AUTENTICACAO 4. D0E. 762. DC5. DBB. 7E9



nsrado do Piaui zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

\ mmPREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

NOTADE EMPENHON° 120.037
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001412

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo ... :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade .. . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
10 - ADICIONAL DE INSALUBRIDADE
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OpgAMENTARIO

Sid Anterior : 60.938 , 72| Vlr Empenho: 2.640 , 00| SldAtual : 58.298 , 72

For Extenso : #( DOIS MIL E SEISCENTOS E QUARENTAREAIS/ / / // / / / // / / // / / // / / / / / / / / // / / / / )
( / /// / / / / / / / / //// / / / / / / / / / / / / / / // / / / / / / // // / / // / / / /// // // / / / ////// // // / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19
Enderego : PRAgA VINTE UM DE DEZEMBRO, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agencia . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE
INSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORES
EFETIVOS, EM COMBATEAO COVID19.

OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
DA AREA DA SAUDE - H. M. E. G. - FUS -

Total da Despesa : 2.640 , 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINAN^AS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinformRtica . com
U»ii >io: VlL I UK CARDOSOLIMA |Data: 11/06/202116:08:5896fl|SIAF1C: SCF21H / Ver: 21.01.00 / File: R£L_EMP2B20.PRG
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r
SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO

' C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto
U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
030 - 01.002 . 00 HOSPITAL REGIONAL- ESPERACAGARCIA - FUS - EFETIVO

Pagina : 41
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01 / 06/ 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 048

Mat. r Nome do Funcionario
Fungao / Nivel
Dt . Nase Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho : 001- HOSPITAL REGIONAL -ESPERACA GARCIA
000030 CLEIDIMAR BORGESVIANA DE SOU

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -
01/ 01 / 1970 11 / 05/ 1998 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220, 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000064547 - 8
CPF. : 809.677 . 283- 04 PIS : 1900659189 - 3
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40 ] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000165 EDILSON RODRIGUESDA SILVA
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

20/ 02/ 1977 01 / 08 / 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220, 00

Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000571993 - 3
CPF. : 765.430 . 483 - 87 PIS : 1903038670 - 6
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000027 FIRMINA DA SILVA ALBINO

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -
01/ 07/ 1968 01/ 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000050506 - 4
CPF. : 871.939 . 813- 15 PIS : 1902155594 - 0
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000172 FRANCISCOJOSE DO CARMOSILVA

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -
17/ 06/ 1980 06 / 03/ 2012 1 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064866 - 3
CPF. : 003.936 . 103- 90 PIS : 1904996026 - 2
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

000155 JOSE ALBERTINO LOPES DA SILVA
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

18 / 09/ 1960 11 / 05/ 1998 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064693 - 8
CPF. : 497.404 . 663- 20 PIS : 1902237858 - 9
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000168 LUZIA FERREIRA DOS SANTOS

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -
26/ 12/ 1967 13 / 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220, 00
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064657 - 1
CPF. : 428.890 . 303 - 34 PIS : 1903056844 - 8
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

000036 MARIA DE JESUS FERNANDESDO N
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

17/ 01/ 1962 11/ 05/ 1998 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064583 - 4
CPF. : 490.327 . 473- 04 PIS : 1703335138 - 9
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

000078 MARIA DO ROSARIO DA SILVA
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

18/ 09/ 1980 01/ 08 / 2007 2 1

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220, 00
[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00 ] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000572243 - 8
CPF. : 871.325 . 243 - 72 PIS : 1904995988 - 4
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

000037 PEDRODE ALCANTARALEITE COUT
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

29/ 09/ 1956 01/ 08/ 2007 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

220 , 00
0, 00

220, 00

Ag.. : 00971 - 7 CC: 000000571957 - 7
CPF. : 096.979 . 503- 34 PIS : 1087416844 - 6
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

000215 THAIS RODRIGUESMARQUESDIAS
007 AUXILIAR SERVICOS GERAI -

31/ 03/ 1989 22/ 03/ 2010 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00 ] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

220 , 00
0, 00

220, 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064601 - 6
CPF. : 034.221 . 023- 88 PIS : 1654712629 - 4
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Abertoi

SEC MUN DE SAUDEDE NAZARE
' C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

,
_

. I )P U. O. : 09.02 . 00- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
030- 01.002 . 00 HOSPITAL REGIONAL- ESPERACAGARCIA - FUS - EFETIVO

Pagina : 42
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA. . : 048

Matr Nome do Funcionario V A N T A G E N S D E S C O N T O S Tot . Vant
Fungao / Nivel Tot . Desc A s s i n a t u r a
DL. Nasc Dt . ADM S. F D. IR Cod Titulo Valor Cod Titulo Valor TOL. LIQ

Local deTrabalho: 001- HOSPITAL REGIONAL -ESPERACA GARCIA
000157 VERA LUCIA GOMESDOS

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI
18 / 11/ 1970 20/ 10 / 2007

SANTOS

0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064700 - 4
CPF. : 855.747 . 243- 91 PIS : 1903934214 - 0
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000118 ZENIR FERREIRA MACEDO

007 AUXILIAR SERVICOS GERAI
21 / 08/ 1968 20/ 08 / 2007

FERNAND

0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00971 - 7 CC: 000000571326 - 9
CPF. : 145.083 . 648 - 88 PIS : 1238830632 - 0
Vinculo : Efetivo / Em Atividade

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240, 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBAS NA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S D E S C O N T OS T 0 T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN 230 / 202 2.640 , 00 TOTAL DE VANTAGENS 2.640 , 00
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LiQUIDO 2.640 , 00
TOTAL DE FUNCIONARIOS 12

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDE DE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

- AUTORIZAQAOPARA LIBERACAO DOS
PAGAMENTOSPARA: 06 / 05 / 2021

CREDITOS

Pagina . : 1
Abril / 2021
DATA. . . : 06/ 05/ 2021
REMESSA: 02367

Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor

EDILSON RODRIGUESDA SILVA 237 00971 07050 - 0.571 . 993 - 3 220 , 00
MARIA DO ROSARIO DA SILVA 237 00971 07380 - 0.572 . 243 - 8 220, 00
PEDRODE ALCANTARALEITE COUTINHO 237 00971 07050 - 0.571 . 957 - 7 220 , 00
ZENIR FERREIRA MACEDOFERNANDES 237 00971 07380 - 0.571 . 326 - 9 220 , 00

Quantidade : 4 Total geral : R$ 880, 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicam ^nte contendo 00004 registro ( s)
no valor total de R$ 880 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 0971
Conta Corrente Debitada : 0.572 . 291 - 8
Codigo da empresa : 04958

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 43

0096500096 SEGUNDAVIA 0004
COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA

COMPROVANTEDE
TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 572.291 - 8
FAVORECIDO: MUNICIPIO DE NAZAREDO PIAUI - SECR
CPF/ CNPU: 01.825 . 779/ 0001 - 47
VALOR: R$ 880, 00
DEBITO EM: 06/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050611
AUTENTICACAOSISBB : C. D18. DC3. AEE. 443. DD3



SEC MUN DE SAUDE DE NAZARE Pagina : 1
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021

r AUTORIZAQAOPAPA LIBERAQAO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021
PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00259
FOLHA DE PAGAMENTO3202104048

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

809.677 . 283- 04 CLEIDIMAR BORGESVIANA DE SOUS 001 00096 - 5 000.000 . 064.547 - 8 220, 00
871.939 . 813- 15 FIRMINA DA SILVA ALBINO 001 00096 - 5 000.000 . 050.506 - 4 220, 00
003.936 . 103- 90 FRANCISCOJOSE DO CARMOSILVA 001 00096 - 5 000.000 . 064.866 - 3 220, 00
497.404 . 663- 20 JOSE ALBERTINO LOPES DA SILVA 001 00096 - 5 000.000 . 064.693 - 8 220 , 00
428.890 . 303- 34 LUZIA FERREIRA DOS SANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 064.657 - 1 220, 00
490.327 . 473- 04 MARIA DE JESUS FERNANDESDO NA 001 00096 - 5 000.000 . 064.583 - 4 220 , 00
034.221 . 023- 88 THAIS RODRIGUESMARQUESDIAS 001 00096 - 5 000.000 . 064.601 - 6 220 , 00
855.747 . 243- 91 VERA LUCIA GOMESDOS SANTOS 001 00096 - 5 000.000 . 064.700 - 4 220 , 00

Quantidade : 8 Total geral : R$ 1.760 , 00

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processam ^nto de arquivo gerado para
pagamento de salaries , transmitido eletronicamente contendo 00008 registro ( s)
no valor total de R$ 1.760 , 00 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARE DO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . co’n



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0011

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 1.760 , 00
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO E. A0A. 166.7 C6.69 E. FFF



NOTADE EMPENHON° 120.038
Data do Empenho. : 30 / 04 / 2021
C6digo de acesso : 001413

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elerr .ento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CQNTRATAQAOPOR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS prwvenientes do Governo Federal - Blcro115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 83.263 , 941 Vlr Empenho: 509 , 60| SldAtua l : 82.754 , 34
Por Extenso : #( QUINHENTOSE NOVE REAIS E SESSENTACENTAVOS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19Enderego : PFACA VINTE UM DE DEZEMBP.O, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0
Historico do Empenho:

Item Especifleague Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA
INSALUBRIDADE PARA OS
COMBATEAO COVID19 .

PAPA. QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DESERVIDORES DA AREA DA SAUDE - EQUIPE COVID, EM

Total da Despesa : 509 , 60

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuario: VICTOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/202116:08:58.999|SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.01.00/File: REL_EMP2r»20.PRG

wvw. simplesinformatica .



if

SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47
U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
031 - 01.031 . 00 FOLHA EQUIPE COVID - CONTRATADO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

U0- 03F Pagina : 43
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL/ 2021
SEQUENCIA. . : 049

Matr Nome do Funoionario
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt. ADM S. F D. IR

V A N T A G EN S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Tilulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
ToL. Liq

A s s i n a t u r a

Local dc Trabalho: 001- HOSPITAL REGIONAL -ESPERACA GARCIA
000278 LUCAS VALERIO DA SILVA
046 MEDICO II -

26/ 07/ 1991 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220, 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag. . : 00254 - 2 CC: 000000039116 - 6
CPF. : 031.137 . 543- 05 PIS :
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 180, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000279 THAYNARAGOMESDE SA SOUSA
045 ENFERMEIRAII -

12/ 08/ 1990 01/ 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289, 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag.. : 03631 - 5 CC: 000000018771 - 2
CPF. : 744.256 . 171- 34 PIS: 2020761345 - 6
Vinculo : Contratagao por excepcional interesse

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240, 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTACAO

V A N T A G E N S I) E S C 0 N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230/ 202 509 , 60 TOTAL DE VANTAGENS 509, 60
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LIQUIDO 509 , 60
TOTAL DE FUNCIONARIOS 2

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
<f C. N. P. J : 01.825 . 779 / 0001 - 47
. AuTGRIZAOAOPARA LIBERA^AO DOS CREDITOS -

PAGAMENTOSPAPA: 07/ 05/ 2021
FOLHA DE PAGAMENTO3202104049

PAG302

Pagina : 1
Abril / 2021
DATA: 06/ 05/ 2021
REMESSA: 00260

CPF Nome do Favorecido Banco Agenda Conta Valor liquido

031.137 . 543- 05 LUCAS VALERIO DA SILVA
744.256 . 171 - 34 THAYNARAGOMESDE SA SOUSA

001
001

00254 - 2
03631 - 5

000.000 . 039.116 - 6
000.000 . 018.771 - 2

220 , 00
289 , 60

Quantidade : 2 Total geral : R$ 509 , 60

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processam ^nto de arquivo gerado parapagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00002 registro ( s )no valor total de R$ 509 , 60 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agenda : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDEDE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
===========================================:=====DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 509, 60
* * * * ** TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO B. 854.644 . C66. A57. BE9



NOTA DE EMPENHON° 120.039
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001414

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NA2AP.E DO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PPAQA21 DE DEZEMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : 0RDINARI0

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.04 - CONTRATAQAOFOR TEMPODETERMINADO
51 - ADICIONAIS DE CONTRATOTEMPORARIO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Gcverno Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Credito : 0P.gAMENTARIO

Sid Anterior : 82.754 , 341 Vlr Empenho: 799 , 20| SldAtual : 81.955 , 14
Por Extenso : #( SETECENTOSE NOVENTAE NOVE REAIS E VINTE CENTAVOS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003389 - FOLHA ADICIONAL DE INSALUBRIDADE - COVID19Enderego : PRACA VINTE UM DE DEZEMBP.O, 478 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CNPJ: 00.000 . 000/ 0000 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0
Historico do Empenho:

Item Especificag &o LJnd Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DEINSALUBRIDADE PARA OS SERVIDORESDA AREA DA SAUDE- EQUIPE II , EM COMBATEAO COVID19 .

Total da Despesa : 799, 20

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTASECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS
CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI

Usuirio. VIC I ORCARDOSOLIMA |Dala: 1l /0<y202116:08:5» |SIAFIC:SUF21H / Ver: 21.0) .00/ File: REL_EMP2B20.PRG
wvrw . simplesir . f ormgtica . c - m



SEC MUNDE SAUDEDE NAZARE
C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47

W( rlf U. O. : 09.02 . OO- FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
F. R. : 001- Recursos Ordinarios
036- 01.036 . 00 EQUIPE II - ZONA URBANA- CONTRATADOSPRO

SISTEMA FOLHA DE PAGAMENTO
Folha de Pagamento ( Complemento ) - 5. Pagamento Aberto

| A0 U> y
Pagina : 44
SFP18H, Versao : 18.11 . 00
Data : 01/ 06/ 2021 - 08: 35: 56
COMPETENCIA: ABRIL / 2021
SEQUENCIA.. : 050

Matr Nome do Funcionaiio
Fungao / Nivel
Dt . Nasc Dt . ADM S. F D. IR

V A N T A G E N S

Cod Titulo Valor

D E S C O N T O S

Cod Titulo Valor

Tot . Vant
Tot . Desc
Tot . Liq

A s s i n a t u r a

Local deTrabalho: 020- EQUIPE II -ZONA URBANA
000286 CARLA KATIANE FERREIRA ARAUJO

045 ENFERMEIRAII -
08/ 04/ 1990 01/ 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064594 - X
CPF. : 036.639 . 543 - 23 PIS : 1905653909 - 7
Vinculo : Contratagao por excepcional interes

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00 ] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
se

000287 INGRID MARTINS DE CARVALHO
052 DENTISTA -

31/ 05/ 1991 01 / 01/ 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 289 , 60 289 , 60
0, 00

289 , 60

Ag. . : 00096 - 5 CC: 000000026837 - 2
CPF. : 040.185 . 903 - 77 PIS : 2128710676 - 7
Vinculo : Contratagao por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 30] [ Hs. Mensal : 180, 00] [ Hs. Trabalhadas : 180 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]
000254 MARIA CRISTIANE DA SILVA

053 TEC SAUDEBUCAL II -
03/ 08 / 1982 01/ 01 / 2021 0 0

105 ADIC DE INSALU L 220 , 00 220 , 00
0, 00

220 , 00

Ag.. : 00096 - 5 CC: 000000064751 - 9
CPF. : 936.374 . 703 - 49 PIS : 1675266041 - 8
Vinculo : ContratagAo por excepcional interes se

[ Hs. Semanal : 40] [ Hs. Mensal : 240 , 00] [ Hs. Trabalhadas : 240 , 00] [ Hs. Faltas : 0, 00] [ Base calc . Previdencia : 0, 00]

TOTAL ACUMULADODAS VERBASNA SUB- LOTAQAO

V A N T A G E N S D E S C O N T O S T O T A I S

105 ADIC DE INSALU LEI MUN230 / 202 799 , 20 TOTAL DE VANTAGENS 799, 20
TOTAL DE DESCONTOS 0, 00
SAL FAMILIA / MATERNIDADE 0, 00
TOTAL LiQUIDO 799, 20
TOTAL DE FUNCIONARIOS 3

Base para INSS. : 0, 00 Salario Familia / Maternidade INSS. : 0, 00 Base para Prev . Propria . : 0, 00 Sal . Familia / Maternidade RPPS. : 0, 00

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO www. simplesinformatica . com



SEC MUN DE SAUDEDE NAZARE Pagina : 1
, • C. N. P. J: 01.825 . 779 / 0001 - 47 Abril / 2021
: AUTORIZACAOPARA LIBERA£AO DOS CREDITOS - PAG302 DATA: 06/ 05/ 2021

PAGAMENTOSPARA: 07/ 05/ 2021 REMESSA: 00261
FOLHA DE PAGAMENTO3202104050

CPF ]Nome do Favorecido Banco Agencia Conta Valor liquido

036.639 . 543- 23
040.185 . 903- 77
936.374 . 703- 49

CARLA KATIANE FERREIRA ARAUJO
INGRID MARTINS DE CARVALHO
MARIA CRISTIANE DA SILVA

001
001
001

00096 - 5
00096 - 5
00096 - 5

000.000 . 064.594 - X
000.000 . 026.837 - 2
000.000 . 064.751 - 9

289 , 60
289 , 60
220 , 00

Quantidade : 3 Total geral : R$ 799 , 20

Solicitamos e autorizamos a liberagao para processamento de arquivo gerado para
pagamento de salarios , transmitido eletronicamente contendo 00003 registro ( s )
no valor total de R$ 799 , 20 em favor do( s) acima relacionado ( s) .

Prefixo da Agencia : 00096 - 5
Conta Corrente Debitada : 000.000 . 064.855 - 8

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZAREDO PIAUI

PRACA 21 DE DEZEMBRO, SN, CENTRO wv:w.sirr.plesinforr-atica.com



06/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 43
009600096 SEGUNDAVIA 0009

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 06/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.064 . 855
VALOR TOTAL 799, 20
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: FOPAGSAUDE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 64.855 - 8NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 0.8 FD. B9C. A0C. 75D. 80B



NOTADE EMPENHON° 120.050
Data do Errp . enho . : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001471

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DE2EMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVICES DE TERCEIROS- PESSOAFISICA
06 - SERVINGS TECNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGSNCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fu^do de Recurscs do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OP.gAMENTARIO

Sid Anterior : 44.289 , 321 Vlr Empenho: 1.252 , 63| SldAtua l : 43.036 , 69
Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE CINQUENTAE DOIS REAIS E SESSENTAE TReS CENTAVOS/ )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003214 - NEICIVALDO DA SILVA CASTRO
Enderego : RUA JOAO GOMESFERREIRA, OOO Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 062.519 . 753 - 42
Banco : 104 , Agenda . : 00638 - 6 , Conta . : 00000050253 - 8

Historico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTACAODESERVICOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.252 , 63

NAZARfi DO PIAUf , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
FRSFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
Usuario: VICTOR CARDOSOMM 4 |Data: 11/06/202116:08:59.025|SIAFIC: SCK21H / Vcr: 21.01.00 / File: REL FMP2B20 PRG

www. simplesinformatica . com



U Q.0 5 0

* t> m-
Nazdredo Piaui

Uulu 9V ucte rU»4» /K»1»CC

ESTADODO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Nazaiedo Piaui- PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001
N° 210430086

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prestadordoservice) (2a via - Usuariodo service) (3a via - Picfeitura)
NOME / RA7»C SOCIAL

CNPJ/ CPF PiS/ NITNEICIVALDO DA SILVA CASTRO 062.519.753-42 . . -
IN7"=»,AO FSTAOUiL

EMlfcKECO 8AIHF.O C'OoDE UFRUA JOAOGOMESFERREIRA, 000 CENTRO Nazaredo Piaui PI
SERVIQO

Ai 'woU ISSPRESTADORDESERVICO 5,00 %
0*do5k» IN5S Cftr" -»olR

A > •» ’ -K zzmTLL

Nao
INFOKVA'/'F' eANGAPUASPAPAPAOAMENTQ

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RAZiO SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ!CPF

01.825.779/0001-47
ENDEREyO

B.« np.O CIDAOE UFPRACA DA BANDEIRA , SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Lai Co: jwrrwnar 11*700 » - ± SvrtfO

07.05- Reparayao, conservayaoerefnnnadeedificios, estradas, pontes, portosecongeneres(excetoo fomecimenlodemerca
HISTOftcCO

SERVICOPRESTADOEM PLANTOESEXTRAS NO COMITE DE CRISEDE ENFRENTAMENTOAO CORONAVIRUS.

ITEM DESCRSQAO DO SERVtQO UNIOADE QUANTIDADE VALOR UNUARIO VALOR TOTAL

1 SFRVIy O PRtsTADO FM PLANTOHS EXTRAS NO C( iMITE DE CRl^ E DE ENFRFNTAMENTO AO
CORONA VIRUS.

1 l nn 1.25? *3 1.25? M

VALOR -OH EVTfNSO

( UM MIL , DUZENTOSE
1.252,63

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS
CODiGO

ORyAMENTARIO DESCRIQAO DO IMPOSTO / TAXA BASE DE CALCULO REFERtNCIA VALOR

1113.05. ISS 1.252,63 5,00 % 62,63
I N F O R M* ;• iMPLEMENTAHES
- B.'i.e de calculo : RS 1.252 ,63 / Aliquota : 100,00 %

'NATUR6OOEMiTENTE

Rcgisiro ; 19173 / 2104'HOKN / 2 RENFRVADO AO FISCO MT rNR IPAL

MARLA FRAN( IN*ETE DA SILVA
CHEFE SETORTRibUTARIO Data de ein'

,V.J. 30/04/2021

www.siniplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
. « SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ: 01.825.779/0001-47
Ndzdre do Plaui PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. Naz<uedo Piaui- PIU" 'c*

_V ‘

Refcrentea NF: 210430086
DaladaNF:30/04/2021
AcesNO: 019224

CREDOR / FORNECEDOR
NUME / RAZAC SO<

NEICIVALDO DA SILVA CASTRO
CNPJ / CPF

062.519.753-42
PIS / NIT INZ

ENUtw £'70

RUA JOAO GOMES FERREIRA, 000
BAIPP.0

CENTRO
CiOaOE

Nazare do Piaui
UF

PI
C-r^vr.0
PRESTADOR DE SERVICO

INFORUA^Si BANCAHIA!.PA-RA P.a r.o i .0

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS

SERVIC'D PRESTADOEM PLANTOESEXTRAS NO COMITE DE CRISEDE ENFRENTAMENTOAO CORONAVIRUS.

TOTAL :

VALOR (R$)

1.252,63

1.252,63

Imports a presente conta em:

( UM MIL, DUZENTOS E

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

NEICIVALDO DA SILVA CASTRO

LIQUIDACAO / AUTOR1ZAQAO
Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.

J Os servigos foram prestados.

MARK FRAN( IMETE DA SILVA
CHEFESETORTFIBUTAPIO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.
PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.252,63 62,63 0,00 1.190,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia llquida de R$ 1.190,00 (um mil, Dento e noventareais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

NEICIVALDO DA SILVA CASTRO

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
If ft - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazdredoPtauiCNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1" Via
(Contribuinte)

DAM

Documentode
Arrecadagao

Municipal
I '"'. ALDE

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA'SCELA

Unica
NOME / PAno. . lAL

NEICIVALDO DA SILVA CASTRO
CNPJ/ CPF

062.519.753-42
VFNC " MENTO

30/04/2021
ENOERKJO
RUA JOAO GOMESFERREIRA, 000

BAi => PO

CENTRO
CIMC.DE

Nazdiedo Piaui
UF

PI
B :EDEC4 > ^J''0

1.25263
Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fi>caldenumero210430086- Codigodeace>sododocumento: 019224

- Multa diaiia de0,33 %
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 62,63

TOTAL - -> 62,63
A u t e u i m c c A n i c a o u carimhn

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
*f t* ... . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NozaredoPinm. CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORLIMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE PA'JAMEN f O

2a Via
(Banco)

DAM

Documentode
Arrecadagao

Municipal

PAPCELAPREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOKC / RAZAC SOCIAL

NEICIVALDO DA SILVA CASTRO
ENDEHEgO

Baisp.O

CNFJ/ CPF

062.519.753-42

Unica
VENCIMENIO

30/04/2021
C'Do-OE UF B* «E DEC* ''"• ORUA JOAOGOMESFERREIRA, 000

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNota Fi>«.dl denumero210430086
- Codigodeaccssododocumento: 019224

- Multa diaiiade0,33 %
- JurosdemoracaleuladocombasenataxaSELIC

CENTRO Nazaiedo Piaui PI

ISS 5nr, %

TOTAL >

AutenlkdSaoniceSilica ou carimbo

1.252,63

62,63

62,63

www.simpIesinformatica.com

ESTADODO PIAUI 3“ via
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI (Prefeitura)

NozoredoPtaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

DAM

Documentode
Arrecadagao

Municipal
LO - XL OEPAGAMF.NrO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAACCLA

Unica
NOME / RA7iC SOCIAL

CNPJ! CPF
NEICIVALDO DA SILVA CASTRO 062.519.753-42

V6NCMENTO

30/04/2021
ENUEPEQO

BA1RRO
RUA JOAOGOMESFERREIRA, 000 CENTRO

CICiAOE

NazdiedoPiaui
UF

PI
BA'IE DE C* iC"io

1.252,63
Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430086
- C6digodeaccssododocumento: 019224

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 62,63

TOTAL > 62,63
Autcnlk /i^o mevanieaou Carimho

www .simpIesinformatica.com
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0
COVIftMO

Extrato de pagamentos / transferences
G3311909173105741
19/05/2021 09:21:44

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 41
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 -6 - FLORIANO
CONTA: 50.253 - 8

FAVORECIDO: NEICIVALDO DA SILVA CASTRO
CPF/ CNP3: 062.519 . 753 - 42
VALOR: R$ 1.190 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021
===================: =========: ============: ======:=
DOCUMENTO: 050401
AUTENTICACAOSISBB: 5.5 D5.21 F. 83D. F23.991



NOTA DE EMPENHON° 120.051
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001472

.

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( GestSo ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentarriento da Emergencia COVID193.3 . 90.36 - OUTROSSERVigOS DE TERCEIROS- PESSOAFISICA06 - SERVigOS TECNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO
Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 43.036 , 691 Vlr Empenho: 626 , 311 Sid Atual : 42.410 , 38
Por Extenso : #( SEISCENTOS E VINTE E SEIS REAIS E TRINTA E UM CENTAVOS/ / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Creclor : 0034 90- FRANCISCA CARLA SANTOSPEREIRAEnderego : RUA RUI BARBOSA, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 028.937 . 303 - 45
Banco : 104 , Agencia . : 00638 - 6, Conta . : 00000100313 - 6
Histdrico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAgAODESERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 626, 31

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTASECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS
CPF: 054.313 . 913 - 13PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Usualio VllIORCARDOSOLTM4 I D»tK 11/06/202116:08:59.048|SIAFIC:Si.P21H / Ver 21.01.00/File: REL_EMP2U20.PRG
wvw. simplesinform ^ tica . c < - m



I 20-C5 I
ESTADODO PIAUI NOTA FISCAL DE
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA
CNPJ:06.554.141/0001-32 Serie 001Nazaredo Piaui UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

N° 210430085PRACA 21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Nazaiedo Piaui- PI

Data: 30/04/2021
PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prestadordo scrviv) (2s via - Usuiriodoserviyo) (3a via - PrcTciiura)
N0ME /RA7A0 SOC'AL

FRANCISCACARLA SANTOSPEREIRA.
CNPJ / CPr

028.937.303-45
PiS / NIT IN »*gAO laL

ENC'EP.E^O

RUA RUI BARBOSA, 00
gaiacri

CENTRO
C'OAOE

Nazaiedo Piaui
UF

PISEP« -SO

PRESTADORDE SERVICO AI > Q'jota:ss

5,00%
D<«IU5*OIN:S D«y‘-7»o IR

At ‘-V.r --:am TLL

Nao
INFORMA^C^ P«N. 4u'A5 pAftA PA ' -“ .VENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME/ RA2AO SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DESAUDE CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47ENDEREQO
C*C'*JOE UFPRACA DA BANDEIRA , SN CENTRO NazaiedoPiaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
L« 11*2003- iz Ztr^O

07.05- Reparayao, conservayaoe reformadeedificios, e>tradas, ponies, portosecongenercs(excetoo fomecimenlodemerctHt.vrr.K.co
servicoprcstadocomomotoristadocomiledecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.

ITEM DESCRlQAODO SERVIQO UNID& DE QUANTIDADE VALOR UNITARiO VALOR TOTAL
1 SFRVICOPRESTADOC « >MO MOTOR isTA DO OOMITE DE CRlsEDE ENFRENTAMENTODOCORONAVIRUS. 1 1,00 626.M A?* 31

VALOR POPEXTEMVO
t TOT**.QA MOTA( SEISCENTOSE VINTE

62631CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS
CODiGO

ORQAMENTARIO DESCRlQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFER£NCIA VALOR
111305. ISS

626,31 5,00 % 31,31
INFORMAQCf.3 COMPLEMENTARE5
- Bavedecalculo:R$ 626,31 / Aiiquota:100,00%

A'-MATUDO EMITCNTE

Rc*»tro. 19172/ 2I04VIIIH 5 / 2 RE'FRVADO AO RM O MUNICIPAL

MARIA FRANUIMETE DA SILVA
CHEFESETORTRIKUTARIO Datadecm! ~ j. 30'04.,2'.,21

www .simpIesinformatica .coin



ESTADODO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

qg . CNPJ: 01.825.779/0001-47
Ndzouredo PlCUJLL PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. Nazaiedo Piaui- PI

ITfi Ao* • • JittB . zr

Refcrentca NF: 210430085
Datada NF:30/04/2021
Acesse. 019223

CREDOR / FORNECEDOR
NUME / RAZAC SOCIAL

FRANCISCA CARLA SANTOS PEREIRA.
CNPJ / CPF

028.937.303-45
Fis / Nrr IN 5STADUAL

ENDBRE^O

RUA RUI BARBOSA, 00
BA -»0

CENTRO
CtDADE

Nazare do Piaui
UF

PI
SERVWJO

PRESTADOR DE SERVICO
INFORM-* -;* ? - i:AN io 1*5 PARA PAGAMENTO

ESPECIFICACAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

serviceprê lddocomemotoristadocomitedecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.
626,31

Importa a presente conta em:

( SEISCENTOS E VINTE

TOTAL: 626,31

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

FRANCISCA CARLA SANTOS PEREIRA .

LIQUIDACAO / AUTORIZACAO
Declaro para os devidos fins que:

Os materiais foram recebidos.

Os servigos foram prestados.
n

MARIA FRANCI METE DA SILVA
CHEFESETORTR1BUTARIO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convlte
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

626,31 31,31 0,00 595,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 595,00 (quinhentos e noventa e
cinco reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

FRANCISCA CARLA SANTOS PEREIRA.

wvvw .simplesinfonnatica .com



ESTADODO PIAUI
$9 m PREFE1TURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

MazcuedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinle)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

AL DE PAOAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P--.CELA

Unica
NOME / RAZ&C iX.iAL

FRANCISCACARLA SANTOSPEREIRA.
CNPJ!CPF

028.937.303-45
VENCWENTO

30/04/2021
=NDt=.E-;0

RUA RUI BARBOSA, 00
BA !»nn

CENTRO
cir.ong

Nazaiedo Piaui
UF

PI
B* IZ DE CA'-CUIO

626,31

Sr. Conlribuinte
- DAM gcradopelaNola Fiscaldenumero210430085
- Codigodeacessododocumento:019223

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 31,31

TOTAL -> 31,31

Autcnti*. meeanicaou carimbo

www.simpIesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
*» ft

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NiumredpPinui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

LOCAL DE PA' -MENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
po-.'ELA

Unica
NUME / P.»Z\C 5-:OAL

FRANCISCACARLA SANTOSPEREIRA.
CNPJ/ CPF

028.937.303-45
VENClMENTO

30/04/2021
ENOEREQO

RUA RUI BARBOSA, 00 CENTRO
C'OaOE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
6' -.EDE cA ' ^ 'in

626,31

Sr. Conlribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430085
- Codigodeaccssododocumento: 019223

- Multa diaiia de0,33%
- JUJUSdemnracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5.r»0% 31,31

TOTAL > 31,31

AutcnticaySornecanicaou carimbo

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
if It PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NozoredoPima CNPJ:06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCALDE PAOAUFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOME / RAZAO i:« >AL

FRANCISCACARLA SANTOSPEREIRA.
8* PRO

CENTRO

Sr. Conlribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430085
- Codigodeaccssododocumento: 019223

- Multa diariade0,33%
- Juiusdemoracalculadocombasena taxaSELIC

END P.®;0

RUA RUI BARBOSA, 00

3a Via
(Prefeitura)

DAM

Documento de
Arrecada$ao

Municipal

PARCELA

Unica
CNPJ/ CPF

028.937.303-45
VENClMENTO

30/04/2021
CIDADE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
e«-3EDECAiciiiO

626,31

ISS * ori % 31,31

TOTAL —- -> 31,31

Autenlit.ayaornecanicaoucarimbo

vvww .simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 41
0096500096 SEGUNDAVIA 0005

COMPROVANTEDE TRANSFERENCE
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCEELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAEREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
“ “ ~ " ““ ——— — “ — — —— — ——• —————•———— ———- —

_ ———“ ““ “ “ *“ MB — — —“ — MB — — — — «— — — — — — MB — MB MB — MB — — — MS MB — MB — — Bi —
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 100.313 - 6

FAVORECIDO: FRANCISCA CARLA SANTOSPEREIRA
CPF/ CNPD: 028.937 . 303 - 45
VALOR: R$ 595, 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021
================== ========: ====: = =: =: ============: =: ==
DOCUMENTO: 050402
AUTENTICACAOSISBB: E. 014. FBE. FF6.4 F6.469



NOTA DE EMPENHON° 120.052
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001473

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA^A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emerg§ncia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS- PESSOAFISICA06 - SERVIQOS TfeCNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursrs do SI' S provenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OPDINARIO Creditor OPQAMENTARIO

Sid Anterior : 42.410 , 381 VlrEmpenho : 1.252 , 631 SldAtual : 41.157 , 75
Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE CINQUENTAE DOIS REAIS E SESSENTAE TReS CENTAVOS/ ){ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Credor : 003543 - RAILA ROSA SILVA
Enderego : RUA PEDROFFANCISCO, 00 Cidade : NAZARE DO PIAUIDocumentos . : CPF: 074.464 . 093- 80
Banco : 104 , Agenda . : 00638 - 6, Conta . : 0000009594 6- 5
Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODESERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.252 , 63

NAZARE DO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTAPREFEITO MUNICIPAL SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQASCPF: 674.610 . 003 - 06 CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuano: VIC I UR CARDOSOIJMA |Data: 11AW/20211608:59.080|SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL_EMP2B20.PRG

www. simplesinfo ^matica . com
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i f f t -NozaredoPiaui
V . .W .. .w:;j > ••

ESTADO DO PIAUI
PREFEUURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Nazaiedo Piaui- PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001

N° 210430084
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prc - tadordo service*) (2* via - Usuariodoservice*) (33 via - Prefeilura)

NUME / RAZ*01-. UL

RAILA ROSASILVA
CNPJ!CPF

074.464.093-80
PIS > NIT INSOPi^iO fiSTADUAL

ENDPREQO

RUA PEDROFRANCISCO, 000
BAIRPO

CENTRO
C*0»OE

Nazdiedo Piaui
UF

PI
SERViqO

PRESTADORDE SERVICO
APquota :CC

5,00%
DecLijfclNSS Dw'tijAo :R

Ai .*V. jr-c:amTLL

Nao
INFORM - ',: BANCAWAS PARA PA< -*MENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RAZAO SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47
ENC-fcRcvO BAIRRO CIOAOE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO NazdiedoPiaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Lei Cor.v-inomar11*7003- ldw.Kfjc *̂s if.C«n*;e

07.05- Reparagao, conscrvagaoe refonnadeediflcios, e>tradas, ponies, portosecongeneres(excetoo fomtx imenlodemere:
HIS ORJCO

servicepiotadonocoinitedecrisedeenfrentamentodoCoronaVims.

ITEM DEiCRigAO DO SERVigO UMOADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SERVICOPRESTADONO COMITE DE CRISEDE ENFRENTAMENTODO O >RONA VIRTIS. l l 00 1.252.6* 1.252.6*

VALOR »OH EXT6NSO j TOTAL QA MQTA

( UM MIL , DUZENTOSE 1.252,63

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODIGO
ORgAMENTARIO DESCRigAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.252,63 5,00% 62,63

INFORM<wjC>£S:IMPLEMENTARES
- B;i edecalculo: R$ 1.252.63 / AHquola: 100,00%

AS-S1NATI lot OO EMITENTE

Rcgbuo. 19171/ 2104*011><4 / 2 RESFRVADOAO FJM.OMIJN1CIPAL

MARIA FRANK INETE DA SILVA
CHEFESETORTRIBUTARIO Datadeemi% 'j. 30/04;2021

www .simpIesinformatica .com
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ESTADODO PIAUI
* . SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

*f .. CNPJ: 01.825.779/0001-47
Ndzore dp PtflUL PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazdiedoPiairi - PI

Refcrentea NF: 210430084
Datada NF: 30/04/2021
ACOM .: 019222

CREDOR / FORNECEDOR
NGME /RA2A0 SOCIAL CNPJ:CPF Pis / Nrr

RAILA ROSA SILVA 074.464.093-80 • . -
ENOERE;O BAIP»0 CIOttUE UF

RUA PEDRO FRANCISCO, 000 CENTRO Nazare do Piaui PI
Srnvirn

PRESTADOR DE SERVICO
INFORMA^f= BANCXPIAS PARA PAtiAMENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERVigOS VALOR (R$)

serviceprotadono comitedecrisedeenfientamentodoCorona Virus.

Importa a presente conta em:

( UM MIL, DUZENTOS E

1.252,63

TOTAL: 1.252,63

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

RAILA ROSA SILVA

LIQUIDAQAO / AUTOR1ZAQAO

Declaro para os devidos fins que:
Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MAPIA FRANClf'IETE DA SILVA
CHEFESETORTR1BUTAFTO

Licitagao

Leilao

— Dispensa
Convite

— Tomada de prego
Concurso
Concorrencia

— Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo I S S INSS Valor

1.252,63 62,63 0,00 1.190,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.190,00 (urn mil, cento e noventa
reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

RAILA ROSA SILVA

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
I* ft _

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
touiedpPfaui CNPJ: 06554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

la Via
(Contribuinte)

DAM
Documento de
Arrecadagao

Municipal
L‘ 11 <U.DEPAGAMFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA* .EiA

Unica
NOME / RAZAO &: IHL

RAILA ROSASILVA
CNPJ1 CPF

074.464.093-80
VENCDUCMTO

30/04/2021
ENDERE'O

RUA PEDROFRANCISCO, 000
BAIRftO

CENTRO
C'OaTiE

NazaiedoPiaui
UF

PI
Bo'-E DE CA'.CUIO

1.252,63

Sr. Contribuinte
- DAM geradopdaNotaFiscaldenumero210430084
- Codigodeaccssododocumento: 019222

- Multa diaiia de0,33 %
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 62,63

TOTAL -> 62,63

Autenlicdyaometanicaoucarimbo

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
tf ft PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NoznredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM
I

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

I -.AL DE PAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAftCELA

Unica
NOME / RAZAO 5 ‘ClAL

RAILA ROSASILVA
CNPJ /CPF

074.464.093-80
VENCIMEN io

30/04/2021
ENDEREyQ

RUA PEDROFRANCISCO, 000
B,!"s=o

CENTRO
C'D*OE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
EASCDECAin JLO

1.252,63

Sr. Contribuinte
- DAM geradopdaNola Fiscaldenumero210430084
- CodigodeacesNOdodocumento: 019222

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS 5,nn % 62,63

TOTAL > 62,63

AutenlicdySomccanicaou carimbo

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
If ft

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NoznredoPinui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

I CM:AL DE PAGoMFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOME I RAZiO SOC'AL

RAILA ROSASILVA
BAIRRO

CENTRO

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNota Fiscaldenumero210430084
- Codigodeacosododocumento: 019222

ENOERE^O

RUA PEDROFRANCISCO, 000

3a Via
(Prefeitura)

DAM '

Documento de
Arrecadagao

Municipal

PAACELA

Unica
CNPJ/ CPF

074.464.093-80
VFM :.MENTO

30/04/2021
OOROE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
POEDECMCUIO

1.252,63

ISS 62,63

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC TOTAL >

Auteuiit ayaome.anic-a ou carimbo

62,63

www .simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 41
0096500096 SEGUNDAVIA 0001

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
“ “ ““ » ——" «———• « ————————————————————a—————— ———MM

_ ——a.
_

““ —“ “ —— —•" ——————' ——• — ——a—a——__ _
a —aaa

_
——a

_ __
FINALIDADE : 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 95.946 - 5

FAVORECIDO: RAILA ROSA SILVA
CPF/ CNPD: 074.464 . 093 - 80
VALOR: R$ 1.190 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021
=========================================:====:= =: =:DOCUMENTO: 050403
AUTENTICACAOSISBB: C. 66A. AE3.4 E6. C34. EAF



NOTA DE EMPENHON° 120.053
Data do Eir .penho . : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001474

mfj s
Estado do Piaui
PREFEITUFA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PFA^A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Gcverno . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade ... :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.04 9 - Enfrentarr .ento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA
06 - SERVIQOS TfiCNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Governo Federal - Blc -co
115 - Recursos Vinculados

Tipo F.mpenho. : ORDINARIO Cr6dito : OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 41.157 , 75| Vlr Empenho: 1.540 , 001 Sid Atual : 39.617 , 75

Por Extenso : #( UM MIL E QUINHENTOSE QUARENTAREAIS/ // / / / / // //// / /////// / // / / / / / // /// )
( // / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / /// /// /// / // / / / / /// / / / / / / / / / //// / / / / / / / // / / / / ) * *

Nome Credor : 002726 - AUGUSTOMIRANDA DE SOUSAJUNIOR
Enderecgo : AVENIDA TIRADENTES, Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 001.233 . 713 - 76
Banco : 104 , Agencia . : 00638 - 6, Conta . : 000000414 46- 9

Histdrico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.540 , 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
U& iario: VICTOR CARDOSOLIMA I Dala: 11/06/20211608:59.129|SIAFIC: SCr2lH / Ver 21.01.00/ File: REL_EMP2B20.PRO

w.vw. simplesinformatica . com



I & O- OS3
5 ESTADODO PLAUI NOTA FISCAL DE

3 PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA
if ft M, CNPJ: 06.554.141/0001-32 Serie 001

Nozdredo Piaui
DC" uBie <*W» /t*ih+e

UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaxedoPiaui- PI

N° 210430083
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prcstadordo service) (2a via - Usuariodo scrvitjo) (3a via - Prefeitura)

NUME / RAZ*0 SOCIAL CNPJ/ CPF PIS1 NIT

AUGUSTOMIRANDA DE SOUSAJUNIOR 001.233.713-76 . . -
INS rSTttOUAL

EN£'t«£gO B* '==0 Cino.OE UF

AVENIDA TIRADENTES, SN CENTRO NazaredoPiaui PI
SERViQO Al 'niMtalSS

PRESTADORDE SERVICO 5,00%
DK, ;*OINSS DH";*OIR

AL 'iSr.r-TMfnTlL

Nao
INFOKV-**iQ&FSftANCAHtAS PARA PAGAMENTQ

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RAZ^O SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47
EN. it-PE-70 CTIADE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO NazaiedoPiaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
L* Coriptanantar114. > - IdwiSfisa?*:4o"•rv^c

07.05- ReparaQao,conscrva^aoerefurinadeedificios,eMradas, pontes, portosecongeneres(excetoo foraevimentodemeres
HI & iiliRiCO

servicepiotadoenmomotoristadocoinitedecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.

ITEM DE5CRIQAO DO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SFRVICOPRfcSTADOCOMOMol c iRISTA DO COMTTE DE CR l "iE DE ENFRENTAMENTODO
C< »RONA VTR1 'S.

1 1 ,00 1.540.00 1.54000

VALOR POf»- CXfCMO TOTA*. 0* NOTA

( UM MIL , QUINHENTOS 1.540,00

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODiGO
ORQAMENTARIO DESCRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.540,00 5 no % 77,00

INSi.."=V-0* = * COMPLEMENTARES

- Basedecalculo:R$ 1.540,00 / Aliquota:10000%

AS 'NATURA OO EMI 1 ENTE

Resistro: 19170/ 2104X 4,1«? / 2 RE^ERVADOAO FISCOMl INK IPAL

M.VRIA FRANCiNETE DA SILVA
CHEFESETORTRJHUTARIO Drifu dc eniii ~o:3Q/G4'2021

www.siniplesinfonnatica.com



:
*? f* -Nazare do PLaui

U- .••TVS.’'•.- t -r

ESTADODO PLAUI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 01.825.779/0001-47
PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaredoPiaui- PI

Referentea NF: 210430083
Datada NF: 30/04/2021
Acesso: 019221

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZ&C SOCIAL CNPJ / CPF FiS / NIT IN “STADUAL

AUGUSTO MIRANDA DE SOUSA JUNIOR 001.233.713-76 • . -
ENL'ERECO CIDADE UF

AVENIDA TIRADENTES, SN CENTRO Nazare do Piaui PI
SERV/ -vO

PRESTADOR DE SERVICO
INK-rtM* •;<•=« &AN-.A-R!AS PARA PAGAMENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERV1QOS

servicepioladocomomotorisladocomitedecrisedeeiifrentamentodo CorunaVims.

TOTAL :

VALOR (R$)

1.540,00

1.540,00

Importa a presente conta em:

( UM MIL, QUINHENTOS

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

AUGUSTO MIRANDA DE SOUSA JUNIOR

LIQUiDAQAO / AUTORIZAQAO

Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.

J Os servigos foram prestados.

MARIA FRANCINETEDA SILVA
CHEFESETORTRiBUTAFIQ

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.540,00 77,00 0,00 1.463,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importance liquida de R$ 1.463,00 (urn mil, quatrocentos e
sessenta e tres reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

AUGUSTO MIRANDA DE SOUSA JUNIOR

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
V ft - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazoredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinte)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

LOCAL DE PA'i .AMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAACELA

Unica
NUMEI RAZAO S- lUiAL

AUGUSTOMIRANDA DE SOUSAJUNIOR
CNPJ!CPF

001.233.713-76
VFNCIMENIO

30/04/2021
ENDEREvQ

AVENIDA TIRADENTES, SN
BS‘==0

CENTRO
C!f '“ OE

NazaiedoPiaui'
UF

PI
BASE DEC*' nirn

1.540,00

Sr. Contribuinte
- DAM gcradopdaNota Fiscaldenumero210430083
- Codigodeacessododocumento: 019221

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasenataxa SELIC

ISS 5 no% 77,00

TOTAL - 77,00

A u f r n i u.agaomecanicaou carimbo

www .simplesinfonnatica .com

ESTADODO PIAUI
H* ft „ PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NtuoredoPuuii CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE FAGAMENTO PARCEIA

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI Unica
NOME / RA2AC- 5 ' AL CNPJ / CPF VFNCUJIENJ 0

AUGUSTOMIRANDA DE SOUSAJUNIOR 001.233.713-76 30/04/2021
ENUEaEgO BAIBRO CIDADE UF e.« 'JE DE cii CULO

AVENIDA TIRADENTES, SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI 1.540,00

Sr. Contribuinte ISS 5,00% 77,00
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430083
- Codigodeacessodo documento: 019221

- Multa diaiia de0,33%
- Juiosdemoracalculadocombasena ta\a SELIC TOTAL ~—_

> 77,00

Autcntiv mecanicaou carimbo

www .simpIesinformatica .com

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

ESTADODO PIAUI
'> ft PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaredoPiaui CNPJ: 06 554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCALDE PAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

3a Via DAM
(Prefeitura)

Documento de
Arrecadagao

Municipal

PARCELA

Unica
NO.ME /RAMC K IAL

AUGUSTOMIRANDA DE SOUSAJUNIOR
ENDEREyO

AVENIDA TIRADENTES, SN

CNPJ / CPF

001.233.713-76
VENOMENTO

30/04/2021
BAIRRO

CENTRO
OOAOE

Nazaiedo Pidtii
UF

PI
B .^:EDE ci - cjuo

1.54000

Sr. Contribuinte ISS S.00% 77,00
- DAM gcradopdaNotaFiŝ dl denumero210430083
- Codigodeace&sododocumento:019221

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC TOTAL >

Auteuii«. «v ~io met aiiioaoucarimbo

77,00

www.simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL

19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 41

0096500096 SEGUNDAVIA 0001
COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA

COMPROVANTEDE
TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X
———ZZ —————————ZZ —a —————————•—— —— ““ —————““ 1 “ * —*“ ““

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 41.446 -9

FAVORECIDO: AUGUSTOMIRANDA DE SOUSA3UNIOR
CPF/ CNPJ: 001.233 . 713 - 76

VALOR: R$ 1.463 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050404
AUTENTICACAOSISBB : 1. E1A. 16A. F5E. 4AC. 380



NOTA DE EMPENHON° 120.054
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
C6digo de acesso : 001475

tsiaao do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NASAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .. .. :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVigOS DE TERCEIROS - PESSOAFfSICA
06 - SERVIQOST&CNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurarrs do SUS pr ^ venientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 39.617 , 751 Vlr Empenho: 626 , 31| Sid Atual : 38.991 , 44

For Extenso : # ( SEISCENTOS E VINTE E SEIS REAIS E TRINTA E UM CENTAVOS/ / / // / / / / / / / / / / / )
( // / / // // / / // // / / / / /// // / / / / / / / / / / / / / / / // //// / / / // / / / / / / / // / / / / / / / / / // / ) * *

Nome Credor : 000616 - LAUSA ALVES FERREIRA
Enderego : RUA 08 DE AGOSTO, S/ N Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 030.020 . 963 - 00
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 626, 31

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuirio. VIC I OR CARDOSOl - IMzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA\ |Data: 11/06/20211608:59.1591 SIAFiC: SCP21H / Vcr: 21.01.00 / File: REL_FM?2B20.PRG

. simplesinformatica . com



tac- os^
ESTADODO PIAUI NOTA FISCAL DE

PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA
*r ’ V CNPJ: 06.554.141/0001-32 Serie 001

Nazdredo Ram. UNIDOS POR UMA CIDADE MELHOR N° 210430082PRACA 21 DE DEZFMBRO , 478. CENTRO . Nazaiedo Piaui - PI
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Frc . '.ador do service) (2svia - Usuirio do service) (3a via - Prefeitura)

NOME/R.*r»C • ;iAL

LAUSA ALVES FERREIRA
CNPJ!CPF

030.020.963-00
Pis / Nrr INSC=t«t50P5TAOI.IAL

ENi '=F=r />
RUA 8 DE AGOSTO, SN

3A '»RO

CENTRO
QLiaOE

NdZdie do Piaui
UF

PI
SCovi,;o

PRESTADOR DE SERVICO
AHi.iiii :&s

5,00%
IK:C De ’̂J-to IR

;am TLL

Nao
INFORM*#1?* BANC-ARIAS PARA PAGA.MENIO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NuME / RAZ5C SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ / CPF

01 825.779/0001-47
ENL £HE«;o BAiHRO CinADE UF

PRACA DA BANDEIRA , SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Le!Cgmpfarmraar ‘ -!daritfc*fAc 1-3*r* j:

07.05- ReparaydO, conscrvagaoe refurma deedificios, e>tradas, ponies, portos econgeneres(exceloo fomceimentodemerec
HKTORlCO

serviceprotado no comitedecrisedeenfrentamentodo Corona Virus .

ITEM DESCRIQAODO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SERV1CO PRESTADO NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTO DO C < »RONA VIRIS. 1 1,00 62* ,?1 62* .?1

VALOH FXTENSO ! TCfTA*. QA NOTA

( SEISCENTOSE VINTE 626J 1

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

C6DIGO
ORQAMENTARIO DFSCRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERFNCIA VALOR

1113.05. ISS 626,31 5,00% 31,31

INFORMA v' F5 COMPLEMENT ARES
- B.i '-e decalculo: R$ 626,31 / Aliquola : 100,00%

/• - - DATURA DO EM 1TENTE

RctiMfo . 19169/ 2!C<4^M > H2 / 2 REsFRVADO AO FlS« U MTTNR IP .AL

MARIA FRANC INETE DA SILVA
CHEFE SETOR TRJBUTARIO Data dcem'-iilo : 30'04;2021

www.simplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

JfVtLfl* CNPJ: 01.825.779/0001-47
Nazare do PLaui PRACA DA BANDE1RA, SN. CENTRO. Nazaredo Plain- PI

Refervntea NF: 210430082
Dala daNF: 30/04/2021
Accsso: 019220

CREDOR / FORNECEDGR
NUME 1 RAZlO SOCIAL CNPJ / CPF PiS'NIT IN- Pli?AO ESTAOUAL

LAUSA ALVES FERREIRA 030.020.963-00 • . -
ENDEREvO CIOADE UF

RUA 8 DE AGOSTO, SN CENTRO Nazare do Piaui PI
SrP'-.O
PRESTADOR DE SERVICO

INFOftW>g£>ES SANCi^lAS PAfcA PAOAWENTO

ESPECIFICACAO DOS SERVIQOS

servicoprestadonocomiledecrisedeenfrcnlainentodoCoronaVirus.

TOTAL :

VALOR (R$)

626,31

626,31

Importa a presente conta em:

( SEISCENTOS E VINTE

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

LAUSA ALVES FERREIRA

LIQUIDAQAO / AUTORIZACAO
Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.
1 J Os servigos foram prestados.

MARIA FRANC I METE DA SILVA
CHFFESETORTRIBUTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

626,31 31,31 ooo 595,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 595,00 (quinhentos e noventa e
cinco reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

LAUSA ALVES FERREIRA

www.simplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
t» r> . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NhzfljedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinte)

DAM

Documentode
Arrecada^ao

Municipal

LOCAL DEPAGAMFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P .:ELA

Unica
NOME / RAZAO SOCIAL

LAUSA ALVES FERREIRA
CNPJ.'CPF

030.020.963-00
VFNClMEVTu

30/04/2021

RUA 8 DE AGOSTO, SN
BA '030

CENTRO
Cir.uOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
EA:EDECA>

626,31

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNota Fi>caldenumero210430082
- Codigodeact'ssododocumento: 019220

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS s no% 31,31

TOTAL -> 31,31

Aulc-nticayaomecanicaou carimbo

wvvw .simplesinformatica .com

ESTADODO PIAUI 2“ Via

•» *• » - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI (Banco)
NimuedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

DAM

Documentode
Arrecada$ao

Municipal

i.OCALDE PAOAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAP.CELA

Unica
NOME / RAZLZ SOCIAL CNPJ/ CPF

LAUSA ALVES FERREIRA 030.020.963-00
VPN* :IM£N I O

30/04/2021
ENDSREyo BAIRRO

RUA 8 DE AGOSTO, SN CENTRO
CIDAOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
e'?E 0ECA‘.''"'O

626,31

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFi>cdl denumero210430082
- Codigodeacevsododocumento:019220

- Multa diaiia de0,33%
- Jutosdemoracalculadocomba*ena taxaSELIC

ISS 5.00% 31,31

TOTAL ~ > 31,31

Auteriticayaomecankaou carimbo

www .simplesinformatica .com

ESTADODO PIAUI
I f ft .. PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NiuoredoPtoui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

3“ Via
(Prefeitura)

DAM

-Him

Documentode
Arrecadagao

Municipal

• • • • ALDErA -.-AMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAftCELA

Unica
NOME/ RAZAC j: 'AL

LAUSA ALVES FERREIRA
CNPJ/ CPF

030020.963-00
VENCIMF.NTO

30/04/2021
ENOH»E -;O

RUA 8 DE AGOSTO, SN
BAIRRO

CENTRO
ODAOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
BASEOEC* : OUIO

626,31

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430082
- CodigodeaecsNOdodocumento: 019220

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocombdi>ena taxaSELIC

ISS 31,31

TOTAL -> 31,31

Autcnliiayaomecanicaou carimbo

www .simplesinformatica .com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19 / 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0001

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 -6 - FLORIANO
CONTA: 26.728 - 5

FAVORECIDO: LAUSA ALVES FERREIRA
CPF/ CNPD: 030.020 . 963 - 00
VALOR: R$ 595, 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050405
AUTENTICACAOSISBB: 7.1 BF. 285.8 B7. E1D. E2D



M Estado do Piaui
JMWPREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI

C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
I Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBF.O, 478 , Bairro :

NOTA DE EMPENHON° 120.055
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001476

CENTRO

Fundo ( GestSo ) :
Secretaria / Setor .. .. :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade ... :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .... :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : OPDINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.04 9 - Enfrentair . ento da EmergSncia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVigOS DE TERCEIROS - PESSOAFfSICA
06 - SERVIQOS TfeCNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 -Transf. Fundo a Fundo de Recurscsdo SUS provenlentesdo Governo Federal- Bloco
115 - Recursos Vinculados

Credito : ORgAMENTARI0

Sid Anterior : 38.991 , 44| VIr Empenho: 1.252 , 63| SldAtual : 37.738 , 81

Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE CINQUENTAE DOIS REAIS E SESSENTAE TReS CENTAVOS/ )
( / / / / / / //// // / / / /// // / / / / / / / / ////// / / / // / / / / //// / / / / // / / / / // / / / / / / / // / / ) * *

Nome Credor : 003392 - LIZY LARIELLY CARVALHODA SILVA LEITE
Enderego : RUA RUI BARBOSA, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 065.038 . 463 - 63
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.252 , 63

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

UVMMO . VICTORCARDONOLIMA |Data: 11/06/202116:08:59.18J|SIAF1C: SCP21H / Ver. 21.01.00/ File: REL_ EMP2B20.PRG

www. siiriplesinformatica . o - m



130- 055
ESTADO DO PIAUI
PREFEITURAM UNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

*f ft .**- CNPJ: 06554.141/0001-32
Ncizdre do Plnut UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

PRACA21DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI

NOTA FISCAL DE

SERVIQOS AVULSA
Serie 001

N° 210430081
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO
( la via - Pfcstadordo servico) ( 2° via - Usuariodoservis* *) (3a via - Frcleitura)

Ni iME / RAZiC - - AL

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE

CNPJ/ CPF

065.038463-63
FIS / NIT INI-B '-.A.OESTAUUAL

ENUEF.E;O

RUA RUI BARBOSA,00

BA5RRO

CENTRO
CIOAOE

Nazaiedo Piaui

UF

PI

SERwgO

PRESTADORDESERV1CO

APquotn!SS

5,00%
INCC DI»4"7*C IR

A'.'Ar . r;mTLL

Nao
INFOM*K;<*-£3 BAN - JkfUAS PAHA PQ• - c»-*FNTU

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME/ RAZAOS lAL

SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ! CPF

01.825.779/0001-47

EN' P==-70
BAWRO ClLiaHE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Lai Coi.'iplwwarUr11ft . i 'J- idan̂ cafic 3sS*r <r;s

07.05- Reparayao, conservayaoe refurmadeedificios,cstiadas,pontes, pottosecongenercs(excetoo fomecimentodcmerc-c
HliiA »<CO

ServiyoprcstadonocomitedecrisedeenfrentamenlodoCoronaVirus.

ITEM DESCRIQAODO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SFRVIQOPRESTADONOO iMTTE DE CRiSEDE ENFRENTAMFNTO DOCORONAVIRUS l inn 1.25? 6? 1.25?63

VALOP.POSFVTF^i-O

( UM MIL , DUZENTOSE

TOTAL QA NCTA

1.252,63

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

C6DIGO
ORQAM&NTARIO

DESCRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS
1.252,63 5,00 °/J 62 63

INFOKM"-,• =* - •^PLEMENT.AOFS

- B i c decilculo: RS1.252,63 / AKquota: 100,00%

f/-- •jflTijps - r. tMiTENTE

R^isiro: 19168/ 21043IMIXI / 2 RE^FRVADO AO F1M O Ml /Nil IPAL

MARLA FRANCTNETEDA SILVA

CHEFESETHRTRIBLITARIQ D=-.tsdeeml-.i5o.30/04/2021

wwvv.simplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

If CNPJ: 01825.779/0001-47
Nozare do Picml PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI

*.c -c.- a*. *

Refcicntea NF: 210430081
DatadaNF: 30/04/2021
Acoso; 019219

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZAO 5-:- lAL

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE
CNPJ / CPF

065.038.463-63
P'S / NIT is Rl£iO«- <»jDUAl

EML'EHECO

RUA RUI BARBOSA, 00
BAISRO

CENTRO
CIDoOE

Nazare do Piaui
UF

PI
sr=...(;o

PRESTADOR DE SERVICO
r.ARA FA *3AMFNI'O

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS

ServiceprotadonocomitedecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.

TOTAL:

VALOR (R$)

1.252,63

1.252,63

Importa a presente conta em:

( UM MIL, DUZENTOS E

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE

LIQUIDAQAO / AUTORIZAQAO

Declaro para os devidos fins que:

j Os materiais foram recebidos.

J Os servigos foram prestados.

MARIA FRANG1NETE DA SILVA
CHEFESETORTRJBUTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.252,63 62,63 0,00 1.190,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.190,00 (um mil, cento e noventa
reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE

www .simplesinforniatica .com



ESTADODO PIAUI
. *f f » — PREFErrURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazoredoPlant CNPJ: 06.554.141/0001-32r* .X*

UNIDOS PORLIMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE PAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
pAftCELA

Llnica
NOME / RAZAO SOCIAL

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE
CNPJ / CPF

065.038.463-63
VENCIMFNTO

30/04/2021
EN 'jfc-.E'tO

RUA RUI BARBOSA, 00
BAMRO

CENTRO
CIDADE

NazaiedoPiaui
UF

PI
& • .EDECA ' ''" » 0

1.252,63

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430081
- Codigodeacessododocumento: 019219

- Multa diaiia de0,33 %
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS S.00% 62,63

TOTAL > 62,63

la Via
(Contribuinte)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

Aulcnlic Somet.Silica oucarimbo

www .simpIesinformatica .com

ESTADODO PIAUI
W 9 m - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NozoiedoPiout CNPJ:06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE PAOAMENTO PAN.CELA

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI Unica
NOME / RAIAC SOCIAL CNPJ / CPF VENClMENTO

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE 065.038.463-63 30/04/2021
ENUt«E-;0 3# ' =.oo CIDADE UF B' tE DECA'. OJLQ

RUA RUI BARBOSA, 00 CENTRO Nazai£ do Piaui PI 1.252,63

Sr. Contribuinte ISS s.oo% 62,63
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430081
- Codigodeacessododocumento: 019219

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC TOTAL ~ > 62,63

Autenb\. rty3o mccanicaoucarimbo

www .simplesinformatica .com

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

ESTADODO PIAUI
t|ft

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NdzoredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

U*"-AL DE PA'SAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

3a Via
(Prefeitura)

NOME / RAZAO :AL

LIZY LARIELLY CARVALHO DA SILVA LEITE
CNPJ / CPF

065.038.463-63
ENi lfcKE^O

RUA RUI BARBOSA, 00
BAKRO

CENTRO
OOADE

Nazaiedo Piaui
UF

PI

DAM

Documento de
Arrecada$ao

Municipal

PAftCELA

Unica
VFNCaw=NTO

30/04/2021
& •$E DE CAl.CUin

1.252,63

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430081
- CodigodeaecNsododocumento:019219

ISS

- Multa diariadc0,33%
- Jurosdemoracaleuladocombasena taxaSELIC TOTAL

S,(Vi %

->

Autcnticayaomecanicaou carimbo

62 63

62,63

www .simplesinforniatica .com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 62.627 - 0
FAVORECIDO: LIZY LARIELLY CARVALHODA SILVA LEI
CPF/ CNP3: 065.038 . 463 - 63
VALOR: R$ 1.190 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021

^ « VM MB

_
DOCUMENTO: 050406
AUTENTICACAOSISBB: 7. ECC. 53D. 065.4 D0. C65



NOTADE EMPENHON° 120.056
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001477

i^scaao do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso .. . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVICOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA
06 - SERVigOS T^CNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fur -do de Recursos do SUS proveniences do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor ORCAMENTARIO

Sid Anterior : 37.738 , 811 Vlr Empenho: 1.252 , 63| Sid Atual : 36.486 , 18

Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE CINQUENTAE DOIS REAIS E SESSENTAE TReS CENTAVOS/ )
( //// / / ///// / / / / / / /// / //// / / / // / / / / / // / / // / / / / / // / / // // / / / / / / / / / / / // /// ) * *

Nome Credor : 003487 - TAYNARACRISTINA DA SILVA PESSOANUNES
Enderego : AVENIDA MAFRENSE, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 069.895 . 143 - 37
Banco : 000 , Agencia . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAgAODE
SERVICOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.252 , 63

NAZARfi DO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI VV-AAV. simplesinform ^ tica . com

Us« iario: VIC 1UR CARDOSOI -IMA |Data: 11/06/202116:08:59.180|SIAFIC:SCP2!H / Ver: 21.0! 00/ File: REL EMPiB20.PRG
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Nazaredo Piaul
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ESTADO DO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaredoPinin’ - PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001

N° 210430080
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO (1“ via - Pre- iadoi doservic*) (2a via - Usuariodoservivo) (3a via - PiUViiura)

NOME / WCAC • 'AL

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOANUNES.
CNPJ/ CPF

069.895.143-37
Fi3 / NIT IN* £S'AD"4L

EN06PS5O

AV . MAFRENSE, 00
BA'Rn.C

CENTRO
CIO-DE

Nazdiedo Pictui
UF

PI
SERVKJO

PRESTADORDE SERVICO
AUouola:CC

5,00 %
Dedn-4c INIS Dô -AclR

A^'V.. - rvr.TLL

Nao
INFORM*'JOF*.SANCAftlAS PARA PA^AMENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / ftAZAO SOCIAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47
ENDERECQ B* i»ao CIDADE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO Nazdiedo Piain PI

DADOS DOS SERVIQOS
Le> wr.jiieirnr;af 11* . * > Idar.LfiM?*: Sr*;s

07.05- Reparayao,conscrvagaoereformadeedificios, eslradas, pontes,portosecongeneres(excetoo fumecimentodemcrca
HISt6AiC0

serviceprolddocomomotoristadocomitedecrisedeenfrentamentodoCornuaVirus.

ITEM DE5CRI£AO DO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

i Sh'RVKO PREbTADOCOMO Mi UORJSTADO C< »MITE DE CRl^E DE ENFRENTAMENTODO
C< iRONA VIRUS.

1 1,00 1.25?63 1.25?«?

VALOR POP |TOTAL OA NOTA

( UM MIL , DUZENTOSE [_ 1,252,63

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODIGO
ORgAMENTARIO DESCRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.252,63 5,00 % 62,63

INMJPMAgOE* COMPLEMEWTARES

- Ba>edecalculo: R$ 1.252,63 / Allquota: 100,00%

AS. .NATIIP 4 150EMITENTE

Rcvisiro:19167/ 2104V«.* < 1 / 2 PFŜ RVADO AO FISCOMT INK IPAL

MAPJA FR-ANCfNETE DA SILVA
CHEFESETORTR1BUTARIO Datadeemlv\3.»:30/04/202!

wvvw.simpIesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

tf ft CNPJ: 01.825.779/0001-47
Ndzdre do Punil PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. Nazaiedo Piaui' - PI

Ur' -;• - ••''isf

Refcrcnlea NF: 210430080
Datada NF: 30/04/2021
Acesso: 019218

CREDOR / FORNECEDOR
NOME /RAZAO SOCIAL

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOA NUNES.
CNPJ .‘ CPF

069.895.143-37
P:S / Nrr IN5"*U(jAO ESTADUAL

ENOt'ETO

AV. MAFRENSE, 00
BAIRRO

CENTRO
CIDADE

Nazare do Piaui
UF

PI
SCRviCO

PRESTADOR DE SERVICO
BANCAftlAS PARA PAC.AMENTO

ESPECIFICACAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

serviceprotadocomomotoristadocomitedecrisedeenfrentamentodo ComoaVirus.
1.252,63

TOTAL: 1.252,63

Importa a presente conta em: Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

( UM MIL, DUZENTOS E

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOA NUNES.

LIQUiDAQAO / AUTORIZAQAO

Declaro para os devidos fins que:
Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARLA FRAN( I METE DA SILVA
CHEFESETORTRIBUTARIO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.252,63 62,63 0,00 1.190,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia llquida de R$ 1.190,00 (urn mil, cento e noventa
reais), correspondente a conta acima especiflcada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOA NUNES.

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
»-

If P PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NazoredoPUuii CNPJ: 06.554.141/0001-32

UN IDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DEPAOAMENIO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PARCELA

Unica
NOME / RAZAO SOCIAL

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOANUNES.
CNPJ1 CPF

069.895.143-37
VENClMENTO

30/04/2021
ENOfcpcr.o

AV . MAFRENSE, 00
BAtRRO

CENTRO
CIDADE

Nazaiedo Piaul
UF

PI
BASE DE ciiOULO

1.252,63

Sr.Conlribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430080
- Codigodeacessododocumento: 019218

- Multa diariade0,33%
- Juiosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS * 00% 62,63

TOTAL > 62,63

la Via
(Conlribuinte)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

AulculicaySomecanicaoucanmho

www .simplesinformatica .com

ESTADODO PIAUI
*f - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NomredoPioui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

2° Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecada$ao

Municipal

1' “-AL DE PAOAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NUME / RAZAC SOCIAL

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOANUNES.
ENUBREyO

AV . MAFRENSE, 00

CNPJCPF

BAiKRO

CENTRO
CiOaDE

NazaiedoPiaul

069.895.143-37
UF

PI

PARCELA

Unica
VF^CtMENTO

30/04/2021
BASE DE Cii Ct » O

1.252,63

Sr. Conlribuinte
- DAM gcradopelaNola Fiscaldenumero210430080
- Codigodeaccssododocumentor019218

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracalculadocumbasena taxaSELIC

ISS

TOTAL —

* ,oo%

->
Aulciiii *. A (,*3O mecanicaoucarimbo

62,63

62,63

www .simpIesinformatica .com

ESTADODO PIAUI
*»? tf

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NiuoredoPinui CNPJ:06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE PACAKfCNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOME /RAZAC S^CtAL

TAYNARA CRISTINA DA SILVA PESSOANUNES.
BAiRRO

CENTRO

Sr.Conlribuinte
- DAM gcradopelaNola Fiscaldenumero210430080
- Codigodeaccssododocumento: 019218

ENDfcREvO

AV . MAFRENSE, 00

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

3a Via
(Prefeitura)

DAM

Documento de
Arrecada$ao

Municipal

ELA

Unica
CNPJ/ CPF

069.895.143-37
VENC4MFNI o

30/04/2021
CIDADE

NazaiedoPiaul
UF

PI
B" IE DECAI <~JIIO

1.25263

ISS * no% 62,63

TOTAL —> 62,63

Autentkay2o me*,anieaoucarimbo

www.sirnpIesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0007

COMPROVANTEDE TRANSFERENCE
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCEELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

* MB MB BM MB

" " » " » BB«——•—«“ —•— ———— —— —as ———MB -
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 96.491 - 4
FAVORECIDO: THAYNARACRISTINA DA SILVA PESSOAN
CPF/ CNPD: 069.895 . 143 - 37
VALOR: R$ 1.190 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021
““ ““ ““ ““ ““ BM ““ — —' — ““ — MB MB — — — — — — MB — — MB MB — BM MB — MB — BM — MB BM BB BM

* * " " MB BBzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA—BM MB BM — —B MB — ““ MB ^B MB BM — BM BB BB — — — BM MB.M MB — BM MB Mi MB MB M - MB M BM

__
MB

__
MB

DOCUMENTO: 050407
AUTENTICACAOSISBB: A. 71C. 4D8. B24. EA7. D43



NOTA DE EMPENHON° 120.057
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001478

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao )
Secretaria / Setor . . .
Fungao de Governo . .
Sub- Fungao Gcverno .
Projeto / Atividade . .
Elemento de Despesa
Sub- Elemento Despesa :

: 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
: 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
: 10 - SAUDE
: 122 - ADMINISTRACAOGERAL
: 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
: 3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS- PESSOAFISICA

06 - SERVINGS TECNICOS PROFISSIONAIS
Codigo TFR ( Recurso ) : 125
Fonte de Recurso . . . . : 214
Aplicagao de Recurso : 115

- ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
- Transf . Fundo a Fundo de Recurs: s do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
- Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OP.gAMENTARIO

Sid Anterior : 36.486 , 181 Vlr Empenho: 1.540 , 001 Sid Atual : 34.946 , 18

Por Extensor #( UM MIL E QUINHENTOSE QUARENTAREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA-k -k

Nome Credor
Enderego
Documentos .
Banco

000422 - GILSON ALVES EVANGELISTA
COMUNIDADEORIENTE,
CPF: 013.614 . 243- 54
000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Cidade : NAZAREDO PIAUI

Historico do Empenho:

Item Especifica ; Ao Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE
SERVIQOS COMO
VIRUS.

EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
MOTORISTA, DO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONA

Total da Despesa : 1.540 , 00

NAZAREDO PIAUf , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
Uiuario: VICTOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/20211608:59.219|SIAFIC: SC P21H / Vcr: 21.01.00 / File: REL_E.MP2B20.PRG

www. simplesinformatica . com
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ESTADO DO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ:06.554.14l /000l -32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaredoPiaui- PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001

N° 210430079

Data: 30/04/2021

PRESTADORDO SERVIQO
( la via - Prc>bJ. »r doscrvigo) (2“ via - Usuariodoservic*.) (3a via - Picfeilura)

NOME / RAZ&OS '«L

GILSON ALVES EVANGELISTA

CNPJ/ CPF

013.614.243-54
PIS / NIT IN GRADUAL

ENDEHE$0

ACESSOLOCALIDADE ORIENTE, 000
B/URRQ

ZONA RURAL
CltiADE

Na2diedoPiaui
UF

PI

S£»Vt <JO
PRESTADORDE SERVICO

A ' TTta !3S

5,00 %
1NCG IR

Ai A5n.-TTc:om TLL

Nao
INFORM*#-?-* gANCAF»’ 4?PARA PA “ MEN IO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO

NOME / RAZlC GOi > AL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47

ENOEREpO
BAIRRO ODAOE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO NazaiedoPiaui PI

DADOS DOSSERVIQOS

Lei Corrprtinerfcr11* . Cl - Idenlif^ici- Cerw;;

07.05- Reparagao, conservagaoerefomiadeedificios, estradas, pontes, portosecongenercs(excetoo fomecimentoderaercc

HISTOWrCO

servicepre-stadocomoinotorisladocomitedecriscdeenfrenlamentodoCoronaVirus.

ITEM DESCRigAODO SERVICO UNIDADE QUANT1DADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 SFRV1LO PKhSTADOU 'MO MOlORiSTA DO COMTTE DE CRISEDE ENFRFNTAMENTO DO

O »RONA VIRUS.

1 1,00 1.540.00 1.54iT Oft

VALOR POPExTeNSO
‘ TOT4k CUNOTA

( UM MIL , QUINHENTOS 1.540,00

CALCULO DOS IMPOSTOS/ TAXAS

CODIGO
OR<?AMENTARIO

DESCRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.540,00 5,00% 77,00

INFORM*.vOES2 "MFLEMENTAP.SS

- Basedecalculo:RS1.540no / Aliquola:100.00%

N 4TI IR /. DOEM/TENTE

Rcg'tstro: 19166/ 21043UO79 / 2 RESFRVADOAO FISCOMl INK 1PAL

MARTA FRAN< IMETE DA SILVA

CHFFESET« >R TRIBUTARID Daii deeui!. 30/04/2021

www.simplesinformatica.com
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ESTADODO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 01.825.779/0001-47
PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaredoPiaul- PI

Referentea NF: 210430079
Datada NF: 30/04/2021
ACCNSO: 019217

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZ&C £ >-• '“.L CNPJ / CFF PIS / NIT IN8CR!<?*X* ESTADUAL

GILSON ALVES EVANGELISTA 013.614.243-54 • . -
ENnpRE^O BAIRRO CIDADE UF

ACESSO LOCALIDADE ORIENTE, 000 ZONA RURAL Nazare do Piaui PI

PRESTADOR DE SERVICO
INFORMA-j^es 3AM - A.WAS PARA PAGoMENTO

ESPECiFICACAO DOS SERVIQOS

serviceprestadocomomotoristadocomiledecrisedeeaCrentainentodoCoronaVirus.

TOTAL :

VALOR (R$)

1.540,00

1.540,00

Importa a presente conta em:

( UM MIL, QUINHENTOS

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

GILSON ALVES EVANGELISTA

LIQUIDAQAO / AUTORIZACAO
Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.

1 Os servigos foram prestados.

FRANCTNETEDA SILVA
CHEFESETOR TR1BLITA?IO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.540,00 77,00 0,00 1.463,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.463,00 (urn mil, quatrocentos e
sessenta e tres reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

GILSON ALVES EVANGELISTA

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
if ji .. PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Nazai-edoPinui CNPJ: 06 554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinte)

DAM

’ :•

Documento de
Arrecadagao

Municipal

LO'i *L DE PBOAUENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

po'-'ceiA

Unica
NOME / RAZAC -*L

GILSON ALVES EVANGELISTA
CNPJI CPF

013.614.243-54
VENCU4ENTO

30/04/2021
ENDERE'JO

ACESSOLOCALDDADE ORIENTE, 000
BA.'0=0

ZONA RURAL
CtfJAOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
E'EEDECAl » O

1.540,00

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430079
- Codigodeaccssododocumento: 019217

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 77,00

TOTAL -> 77,00

Autenlic^aomecanicaou can* mho

wvvw.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
*f t PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PLAUI

NozoiedoPiaui CNPJ:06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

2” Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

L-> “ L DE P- - o *'ENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P— 'ELA

Unica
NOLC / RAZAC - >ClAL

GILSON ALVES EVANGELISTA
CNPJI CPF

013.614.243-54
VENCtMENTO

30/04/2021
ENDERE$0

ACESSOLOCALIDADE ORIENTE, 000
BAIRRO

ZONA RURAL
ClD.°OE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
B« CE DE CALOAO

1.540,00

Sr. Contribuinte
- DAM geiadopelaNola Fiscaldenumero210430079
- Codigodeacessododocumento: 019217

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5,0ft % 77,00

TOTAL - > 77,00

Aulentka^aomecanicaou carimbo

www.simpIesinformatica.com

ESTADODO PLAUI 3“ via

* ft PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
(Prefeitura)

NcuaredoPinui CNPJ: 06 554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

LOCAL DE F>« >;«MENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P#=«*ELA

Unica
NOME / RAZftO SOCIAL CNPJ/ CPF

GILSON ALVES EVANGELISTA 013.614.243-54
VENC'UENTO

30/04/2021
ENDEPif^O BAIRRO

ACESSOLOCALIDADE ORIENTE, 000 ZONA RURAL
CIC'ADE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
BASEDECAlCUi.O

1.540,00

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNota FiscaldeDumero210430079
- Codigodeacessododocumento: 019217

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5,00% 77,00

TOTAL > 77,00

Autcntk HI,Somecanicaou carimho

www .simplesinformatica .com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0005

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X_ _ __ __ _

MB

_ _
..zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAmmm

_ _
MB " ^B MB " B »zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAmmMB BM

__
a.— __ _ __ _

BB MB BB aaa MB

_
BM BM BM BM MB MB BM BM " MB MB ^B MB BM BM * MB M MB

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 27.301 - 5

FAVORECIDO: GILSON ALVES EVANGELISTA
CPF/ CNPD: 013.614 . 243 - 54
VALOR: R$ 1.463 , 00
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050408
AUTENTICACAOSISBB: E. 2C7.429 . 7C8.8 C1.3 A8



NOTADE EMPENHON° 120.058
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001479

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao )
Secretaria / Se
Fungao dezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAGo\
Sub- FungSo Gc
Projeto / Ativi
Elerriento de C
Sub- Elemento
C6digo TFR ( F
Fonte de Recu
Aplicagao de

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVICOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA
06 - SERVICOS TtCNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Guverno Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

tor . . . .
erno . . .
verno . .
dade .. .

)espesa .
Despesa

.ecurso )
rso . . . .
Recurso

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : ORgAMENTARIO

Sid Anterior : 34.946 , 181 Vlr Empenho: 1.207 , 891 Sid Atual : 33.738 , 29

Por Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE SETE REAIS E OITENTA E NOVE CENTAVOS// / / / / / / / / / // / )
( // /// /// / / /// / / / /// / / / / // / /// / // / / / / / // / / / / /// / / / // / / / / /// / // / / / / // / / / ) **

Nome Credor
Enderego
Documentos .
Banco

003400 - ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA
RUA PEDROFRANCISCO, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUI
CPF: 044.711 . 743- 20
000 , Agenda . : 00000 - 0 , Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS COMO MOTORISTA, DO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONA
VIRUS.

Total da Despesa : 1.207 , 89

NAZAREDO PIAUf , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITUFA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
UsuArio: VICTOR CARDOSO LIMA | Data 11/06̂ 2021 16:08:59.237|SIAFIC : SCP21H / Ver: 21.01.00 / File: REL _EMR 2a20.PRG

v.*v»w .simplesinform.fltica .com



J

ESTADODO PIAUI
.. .. PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

•f CNPJ: 06554.141/0001-32
NdioredoPiaui UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Naz<tiedoPiaul- PI

NOTA FISCAL DE

SERVIQOS AVULSA
Serie 001

N° 210430078
Data: 30/04/2021

PRESTADORDO SERVigO
( la via - Prc- idiliT doservigo) (2* via - Usuariodoscrvigo) (3a via - Prcfeiiura)

NOME / RAZAC SO* > AL

ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA

CNPJ! CPF

044.711.743-20
PIS ! NIT INJ:»£*© ES7ADUAL

ENO&»E;O

RUA PEDROFRANCISCO,00

BAIP.RO

CENTRO
C'DADE

NazaiedoPiaui
UF

PI

SEPv-,0
PRESTADORDE SERV1CO

:ss

5,00%
D«P- ;»alMCS D#du?fc> IR

A ' “ • •rvirsrr.TLL

Nao
INKJHM* HANCARIAS PARA?A - .AMENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO

NOME / RA2AC SOC-A.L
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47

ENOCOE^O
BA'RRO COADE

UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI

DADOS DOSSERVIQOS

L«GcE-fNnwnNr11*.*»5- dcZ*.

07.05- Reparagao, conservagaoe reforraadeedificios, estradas, ponies, portos econgeneres(excctoo fomecimenlodemerca

HI$70R'CO

serviceprotadonocomitedecrisedeenfientamenlodoCoronaVirus.

ITEM DEscRigAoDO SERVigO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SFRViCOPRESTADONO COMITE DE CKisEDE ENFRPNTAMENTODOU )RONA VIRUS l l .no 1.207« I .20 \$9

VOLOR PCSFXTE-Nao

|TOTAt.OA NOTA

( UM MIL , DUZENTOSE L2(F.89

CALCULO DOS IMPOSTOS/ TAXAS

CODIGO
ORCAMENTARIO

DESCRigAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

II 13.05. ISS 1.207,89 5,00% 60,39

INFORMAL' ‘ 'MPLEMENT4_o£S

- B - _ e decalculo: RS1.207,89 / Aliquota. 100,00 %

AS NATtlOA r>oEMITENTE

Rcgauo: 19165/ 2104301»7* / 3 RE'-FRYADO AO FlbLO MT iMCIPAL

MARIA FRANOrVETE DA SILVA

CHEFESETOR TRlHUTAPTO Dfe'.a deCTGUSAO:30'04'2021

www.simplesinforrnatica.com



ESTADO DO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

if 4^ CNPJ: 01.825.779/0001-47
NcLZCtTS doPinui PRACADA BANDEIRA, SN. CENTRO. Nazaredo Piaui- PI

L’- 'a,-s .' * - ~

Referentea NF: 210430078
DatadaNF: 30/04/2021
ACCSNO: 019216

CREDOR / FORNECEDOR
NOME /RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF PIS / NIT IN- -- .'.AO ESTAOUAL

ANTONIO FRANCISCO MIRANDA DE SOUSA 044.711.743-20 . -
EN0ER££O BAIRyO CIDADE UF

RUA PEDRO FRANCISCO, 00 CENTRO Nazare do Piaui PI
SiLOviro

PRESTADOR DE SERVICO
INFORM*y"=S BAN/ AH'ASPARA PAGaUENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

servicoprotadonocoiniledecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.
1.207,89

TOTAL: 1.207,89

Importa a presente conta em: Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

( UM MIL, DUZENTOS E

ANTONIO FRANCISCO MIRANDA DE SOUSA

LIQUIDAQAO / AUTORIZAQAO

Declaro para os devidos fins que:

Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARIA FRANC1NETEDA SILVA
CHEFESETOR TRIfcUTARJO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades iegais.
PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.207,89 60,39 0,00 1.147,50

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.147,50 (urn mil, cento e quarenta
e sete reais e cinquenta centavos), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

ANTONIO FRANCISCO MIRANDA DE SOUSA

www .siniplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
tf fi

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaredoRflui CNPJ: 06 554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

IsVia
(Contribuinte)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

L0‘ ^DEPe'io.lFivTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

paRCELA

Unica
N1 >ME /R«AO SOCIAL

ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA
CNPJ.'CPF

044.711.743-20
VEMCMfcNTO

30/04/2021
ENr .tKt ';o

RUA PEDROFRANCISCO, 00
a4.«»o

CENTRO
ClP«DE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
6 tt ?EDE CA' " 0

1.207,80

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFi>«.al denumero210430078
- Cddigodeacessododocumento: 019216

- Multa diariade0,33 %
- JUK»S demoraealeuladocombasena taxaSELIC

ISS 5,00 % 60.39

TOTAL -> 60,39

Aulenlk ri (,ao rnecanieaou carimbo

www .simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
«

If »t
_

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NcumedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LO' AL DE Pfli.aMEK.TO paArELA

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI Unica
NOME / RA2*0 S’" -AL CNPJ/ CPF VFNI;IMEN < 0

ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA 044.711.743-20 30/04/2021
ENOEPECO BA.iR.RO CIL'flOE UF P4"E DE CAl CU1.0

RUA PEDROFRANCISCO, 00 CENTRO Nazaiedo Piaui PI 1.207,89

Sr. Contribuinte ISS 5.00% 60,39
- DAM geradopelaNota Fix.al denumero210430078
- Codigodeacĉ o dodocumento: 019216

- Multa diariade0,33%
- Jurusdemoraealeuladocombasena taxaSELIC TOTAL- > 60,39

Aulc- iilit . il ,5.;. nircSiik .a OU Crtrimho

www.simplesinformatica.com

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Munioioal

ESTADODO PIAUI
if fl PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazoredoPiaui CNPJ: 06554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

3“ Via
(Prefeilura)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

l-> *1DE p«i-uMENfO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
f/a-. FLA

Unica
NOME / RAZAO S’/ ' ' “ L

ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA
CNPJ / CPF

044.711.743-20
VPIMI 'JMCNTO

30/04/2021
ENDE= =rO

RUA PEDROFRANCISCO, 00
BA1RRO

CENTRO
Cii'uDE

Nazai<£ do Piaui
UF

PI
DEC/ 1 ''"i o

1.207,89

Sr.Contribuinte
- DAM geradopelaNula Fi>^ al denumero210430078
- Codigodeacessododocumento: 019216

- Multa diariade0,33%
- JUJUS dem* »raealeuladocombasena taxaSELIC

ISS 5.00% 60,39

TOTAL - > 60,39

Aulcnlicat,So rnecanieaoucariinbo

www .simplesinformatica.com



SISBB
" - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL

19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 28.617 - 6
FAVORECIDO: ANTONIO FRANCISCOMIRANDA DE SOUSA
CPF/ CNPD: 044.711 . 743 - 20
VALOR: R$ 1.147 , 50
DEBITO EM: 04/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 050409
AUTENTICACAOSISBB: 9.437 . C10. BE9. D12. C66



Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NASAPEDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PPAgA 21 DE DEZEM3P.0, 478, Bairro : CENTRO

NOTA DE EMPENHON° 120.059
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
C6digo de acesso : 001480

Fundo ( Gestao )
Secretaria / Setor . .
Fungao de Governo .
Sub- Fungao Governo
Proj eto / Atividade .
Elemento de Despesa
Sub- Elemento Despesa : 06
Codigo TFR ( Recurso ) : 125

: 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
: 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
: 10 - SAUDE
: 122 - ADMINISTRACAOGERAL
: 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
: 3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA

- SERVICOS T^CNICOS PROFISSIONAIS
- ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19

Fonte de Recurso . . . . : 214
Aplicagao de Recurso : 115

-Transf. Fundo a Fundo de F.ecursosdo SvS provenientesdo Governo Federal- Blocc*

- Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OP.DINARIO Crcdito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 33.738 , 291 VIr Empenho: 2.183 , 261 Sid Atual : 31.555 , 03

Por Extenso : #( DOIS MIL E CENTOE OITENTA E TReS REAIS E VINTE E SEIS CENTAVOS/ / / / / / / )
( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor
Enderego
Documentos .
Banco

Cidade : FLORIANO
003449 - GRACYELTONLOPES GONQALVES
AVENIDA BUCARNETO, 00
CPF: 600.952 . 413- 02
000 , Agenda . : 00000 - 0 , Conta . : 00000000000 - 0

Histdrico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOSCOMOFARMACEUTICODO COVID19.

Total da Despesa : 2.183 / 26

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

UsuArio: VICTOR CARDOSOLTMA|Dala: 11/06/202116:08:59.24«|SIAFIC:SCP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL.FMP2B20.PRG

www. si mplesinformatica .



i a o.o59
< f ESTADODO PLA.UI NOTA FISCAL DE

iffim
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA

CNPJ: 06554.141/0001-32 Serie 001
Nrizare do Piaul UNIDOS PORUMA CDDADE MELHOR

PRACA21 DE DEZEMBRO,478. CENTRO. Nazaredo Piaul- PI
N° 210430077

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO (1° via - Protadordoservigo) (2a via - Usuariodoservigu) (3a via - Piefeitura)

NOME / RAZ*C * )C<AL

GRACYELTON LOPESGONCALVES.
CNFJ/ CPF

600.952.413-02
PiS/ NIT I N J O E Si A O"* L

ENnp«5-;o
AVENIDA BUCAR NETO, 00 CENTRO

CIOAOE

Fkniano
UF

PI

SFBVMJO

PRETADORDE SERVICO
Al'-.uM*!SS

5,00%
Orv-' -ltolNFS DltWyiO 1R

100oo «

A". 'Vwv:;:*nTIL

Nao
iNFoA.*v.-;AesHA**',ARIAS PAHAPA- OMENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RAZAO 2- 'AL

SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ/ CPF

01.825.779/0001-47

ENHEREyO BAIRRO CIOAOE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO NazaredoPiaul PI

DADOS DOS SERVIQOS
La! Carfvar.-iar:* 116/003- Idmtfcaj*:J.Sar-̂ o

07.05- Reparagao, conservayaoe refonnadeedificios, estradas, ponies, portosecongeneres(exeetoo fomecimentodemercc

servicepreMadocomofannaceuticono enfrentamentodocovid-19.

ITEM DESCRIQAODO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SFRVICOPRESTADOC« »MO FAPMACEUTlcONO ENFRENTAMENTODO LUVlD -19. 1 inn 2.!«’ ?*

V ALOR PC* FVTFNW) TOTAL DA NOTA

( DOIS MIL , CENTOE 2,183,26

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

C6DIGO
ORQAMENTARIO DESCRlQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 2.183,26 5,00% 109,16

INFORM**;OESCOMPLEMENTARES

- Ba e decalculo: RS2.18326/ AKquota; 100 no%

Av HATIJB4 DO EMITENTE

Regttiro:19164/ 2104*1(077/ 2 REShRVADOAO FISC O M! rNl< IPAL

MARLA FRA.Ni INETE DA SILVA
CHEFESETOR TRIBUT.ARIO Datade 30'04'2021

www.simplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIAM UNICIPAL DE SAUDEifpL*. CNPJ:01.825.779/0001-47

Ndzore do Plaul PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI
L:-' tet -sr t.r.c £ nv ' - r

Referentea NF: 210430077
Datada NF: 30/04/2021
Acc-o 019215

CREDOR / FORNECEDOR
NUME / RAZAC SO- 'AL

CNPJ.'CPF FiS / NIT IN -RltjAO EST«OU*LGRACYELTON LOPES GONCALVES. 600.952.413-02 . -
ENDEREg©

BAIPRO ClOfiOE UFAVENIDA BUCAR NETO, 00 CENTRO Floriano PI
spov-i^o
PRETADOR DE SERVICO

PARA PA'-.^MENTO

ESPECIF1CACAO DOS SERVKJOS

serviceprestadocomofannaceuticono enfrentamenlodocovid-19.

TOTAL :

VALOR (R$)

2.183,26

2.183,26

Importa a presente conta em:

( DOIS MIL, CENTO E

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

GRACYELTON LOPES GONCALVES .

LIQUIDAQAO / AUTOR1ZAQAO
Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARLA FRANC1NETE DA SILVA
CHEFESEIUR TRIBLTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.
PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

2.183,26 109,16 0,00 2.074,10

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 2.074,10 (dois mil, setenta e quatro
reais e dez centavos), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

GRACYELTON LOPES GONCALVES .

wvvw .simpIesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
tf ft j|, PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Nttzoredo Pfaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

la Via
(Conlribuinte)

DAM
Documento de
Arrecada^ao

Municipal
I AL DE P.O' iaMPWTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P" ~“ ELA

Unica
NOMER&ZAC 6 >C»AL

GRACYELTON LOPESGONCALVES.
CNPJ C P F

600.952.413-02
VENCfMENTO

30/04/2021
ENi ifcP.EvO

AVENIDA BUCAR NETO, 00
BAIROO

CENTRO
CiuaQE

Floriano
UF

PI
H- - EDE CA^f io

2.183,26
Sr. Conlribuinte
- DAM geradopelaNota Fi>ual denumero210430077- Codigodeace»o dodocumento: 019215

- Multa diaiia de0,33 %
- Jurosdemoracalculadocomba>ena taxaSELIC

ISS 5,00 % 109,16

TOTAL- -> 109,16
Aulenlic ^saomccanicaou Car imho

www .simplesinformatica .com

•t v . .

Nozoredo PIULLL

ESTADODO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM
Documento de
Arrecadagao

Municipal
U * L DE "“F.NTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAfCTlA

Unica
NOME / RAZAC .• • • 'AL

GRACYELTON LOPESGONCALVES.
CNPJ!CPF

600.952.413-02
VFM (;IM =M * O

30/04/2021
ENl <=o£-70

AVENIDA BUCAR NETO, 00 CENTRO
Cir.a.-.c

Floriano
UF

PI
£’ *:EDECAlCUl.O

2.183,26
Sr. Conlribuinte
- DAM geradopelaNuta Fiscaldenumero210430077
- Codigodeacosododocumento:019215

- Multa diariade0,33 %
- Jurusdemoracalculadocomba>ena taxaSELIC

ISS 5 00% 109,16

TOTAL -> 109,16
Autmlii 4«,aomecaiiicaou carimho

www .simpIesinformatica .com

ESTADODO PIAUI 3° Via

* ft » . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI (Prefeitura)
NozriredoPinui CNPJ: 06.554.141/0001-32

UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal
LO- ALOEPAOAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAACELA

Unica
NUME / RAZAC SOCIAL

CNPJ ! CPF
GRACYELTON LOPESGONCALVES. 600.952.413-02

VENCJMEWTO

30/04/2021
ENDERE^O BAORO

AVENIDA BUCAR NETO, 00 CENTRO
Or.ttDE

Floriano
UF

PI
BASEDECALCUIO

2.183,26
Sr. Conlribuinte
- DAM geradopelaNota FLval denumero210430077
- Codigodeace\sododocumento: 019215

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocomba>e na taxaSELIC

ISS 5,0ft % 109,16

TOTAL > 109,16
Aulenlic^v'au mecanieaou cariinbo

www .simpIesinformatica .com



I

04/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 13: 12: 06

009600096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 04/ 05/ 2021

NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.045 . 284
VALOR TOTAL 2.074 , 10
* * * * ** TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: GRACYELTONLOPES GONCALVE
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 45.284 - X
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO A. F56.72 F. ECC. 7D0. C10



• ’ zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
ImEstado do Piaui

PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAPE DO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141/ 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBP.O, 478 , Bairro : CENTRO

NOTA DE EMPENHON° 120.060
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001481

Fundo ( Gestao ) : 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
Secretaria / Setor : 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Fungao de Governo . . . : 10 - SAUDE
Sub- Fungao Governo . . : 122 - ADMINISTRACAOGERAL
Projeto / Atividade . . . : 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19

Elemento de Despesa . : 3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFfSICA
Sub- Elemento Despesa : 06 - SERVigOS TfeCNICOS PROFISSIONAIS
Codigo TFR ( Recurso ) : 125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19

Fonte de Recurso . . . . : 214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurs os do SUS prcvenientes do Gcverno Federal - Bloco

Aplicagao de Recurso : 115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : ORCAMENTARIO

Sid Anterior : 31.555 , 031 Vlr Empenho: 1.252 , 631 Sid Atual : 30.302 , 40

Per Extenso : #( UM MIL E DUZENTOSE CINQUENTA E DOIS REAIS E SESSENTAE TReS CENTAVOS/ )
( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003486 - JOSE GUILHERMERIBEIRO DOS SANTOS
Enderego : RUA 08 DE AGOSTO, 265 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 050.991 . 353- 90
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Histdrico do Empenho:

Item Especificag ^o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS NO COMITE DE CRISE DE ENFRENTAMENTODO CORONAVIRUS.

Total da Despesa : 1.252 , 63

NAZAREDO PIAUI , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13

PREFEITURA. MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI

Usuirio: VICTOR CARDOSOLIMA I Data: 11/06302116:08'59.26S|SIAF1C: St R21H / Ver 21.01.00 / File: REL_EMP2B20.PRG

www. simplesinformatica . com



U0- 0 6 0
ESTADO DO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ:06.554.141/0001-32

Nazaredo Ptoui UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Nazaredo Piaui- PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001
N° 210430076

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Presladordoservivo) (2* via - Usuaiiodoserving) (3a via - Prefeitura)
NOMEIRALAC 500AL

JOSEGUILHERME RIBEIRO DOSSANTOS.
CNPJ.• CPF

050.991.353-90
Fij / NFT IM'-PirSc- SS ADIIAL

EN0£3E5O

12A. RUA 08DE AGOSTO,265
B " -:a.O

CENTRO
CIDADE

NazaiedoPiaui
UF

PI
S8WQO

PRESTADORDE SERV1CO
AlfquoU 'SS

5,00%
Ded'rgAe INCS D«d"-SolR

Ai r n̂TLL

Nao
INFORM*<7-2=ia*NCAftfAS RARA PA' - “.MENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RA7XO - - • 'AL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ / CPF

01.825.779/0001-47
ENDEREgO

BAWRO CIDADE UFPRACA DA BANDEIRA , SN CENTRO NazdiedoPiaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
LaiGarpmfmw116.*:' : - Idantifis*;*:i-
07.05- Reparagao,conscrvagaoereformadeedificios,estradas,pontes, portosecongenercs(excetoo fometimentodemeres

HtSTOfllCO

serviceprestadonocomitedecrisedeenfrentamentodoCoronaVirus.

ITEM DESCRigAODO SERVigO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
l SERVICOPRESTADONO C » »MITE DE CRISEDE ENFRENTAMENTO DOO )RONA VIRl IS. 1 1,00 1.252« 1.252«

VALOR POPEXTBdO
ITOT .̂OA WOTA( UM MIL , DUZENTOSE

j .252,63
CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

COOIGO
ORgAMENTARIO DESCRigAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS
1.252,63 5,00 % 62,63

INFORM* 1; ' FS COMPLEMENT ,AH£S
- Ba^e decalculo: RS1.252,63 / Allquota:100,00 %

*V NATUR 4 DO EMITENTE

Rqgisiro: 19163/ 2104̂ 0076/ 2 RFSERVADOAO RM O MI INK IPAL

MARIA FRANC!METE DA SILVA
CHEFESETORTRJBUTARTO D^ ia de <*ml “ 30/04/2021

wwvv.simplesinfoimatica.com



n

if ft
Nazare do PLOLU

ESTADODO PIAUI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ: 01.825.779/0001-47
PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaicdoPlain - PI

RefcrenteaNF: 210430076
Dateda NF: 30/04/2021
Accsso: 019214

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZAOi OAL

JOSE GUILHERME RIBEIRO DOS SANTOS.
CNPJ.'CPF

050.991.353-90
PIS / NIT IN- A.(,:AO ESTADM4L

ENf=RE -;C

12A. RUA 08 DE AGOSTO, 265
E« »**0

CENTRO
CIC*OE

Nazare do Piaui
UF

PISERvCO

PRESTADOR DE SERVICO
INFGHMA.;/>E5 tjANCraoiA-S PAftA Wl-JUiRiTO

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

servicoprestadonocomitedecrisedeenfrenlainentodoCoronaVirus.

Importa a presente conta em:

( UM MIL, DUZENTOS E

1.252,63

TOTAL: 1.252,63

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

JOSE GUILHERME RIBEIRO DOS SANTOS.

LIQUIDAQAO / AUTORIZAQAO
Declaro para os devidos fins que:

Os materiais foram recebidos.
Os servigos foram prestados.

MARTA FRAMc INETE DA SILVA
CHEFESETORTRIBUTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao

— Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.
PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS

Valor
1.252,63 62,63 0,00 1.190,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUf, a importancia liquida de R$ 1.190,00 (um mil, cento e noventareais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

JOSE GUILHERME RIBEIRO DOS SANTOS.

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
If fi . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUINttfxuedoPlant CNPJ:06.554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

la Via
(Contribuinte)

DAM
Documento de
Arrecadagao

Municipal
LOCAL DE PAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI PARCEIA

UnicaNuME / RAIAC: >AL

JOSEGUILHERME RIBEIRO DOSSANTOS. CNPJ/CPF

050.991.353-90
VENOMENIO

30/04/2021ENDERE-;O

12A. RUA 08 DE AGOSTO, 265
BAIRRO

CENTRO
CtCi«OE

NazaiedoPiaui
UF

PI
B*SEDECAiCilto

1.25263
Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNutaFiscaldenumero210430076
- Codigodeaccssododocumento: 019214

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracaleuladocom ba>ena lavaSELIC

ISS < oo % 62,63

TOTAL 62,63
Anient it fiv,dO tne*.ariioa ou carimbo

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
tf ft - PREFEITURAMUNICIPAL DENAZARE DO PIAUINomredo Piaui CNPJ: 06.554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM
i

Documento de
Arrecada^ao

Municipal
LC" ALDEPA '.•-iFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAft-EU

UnicaNOME / P.* Z*C SOCIAL

JOSEGUILHERME RIBEIRO DOSSANTOS.
CNPJ‘ CPF

050.991.353-90
VPNC.IMEN ro

30/04/2021ENOt-aero
12A . RUA 08 DE AGOSTO, 265

a* -=.o

CENTRO
CIDAOE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
e* ‘E DEC ÎCUIo

1.252,63
Sr. Contribuinte
- DAM geradopdaNola Fiscaldenumero210430076
- Codigodeacosododocumento: 019214

- Multa diariade0,33%
- Juiusdemoracaleuladocombasena taxaSELIC

ISS 5 no Vo 62 63

TOTAL ~ —> 62,63
Autenlit at,ao rnecduicaou cariinbo

wwvv.simpIesinformatica.com

ESTADODO PIAUI 3’ via
tf ft PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI (Prefeilura)

Ndzore doPinui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal
io< ALDEPAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA-..-SLA

Unica
NUME / RAIVC SOOAL

CNPJ! CPFJOSEGUILHERME RIBEIRO DOSSANTOS. 050.991.353-90
VENCtUENTO

30/04/2021ENUEPE;O
BA'PRO

12A. RUA 08 DE AGOSTO,265 CENTRO
CIDADE

NazaiedoPiaui
UF

PI
BASE DE CAlCULO

1.252,63
Sr.Contribuinte
- DAM geradopelaNutaFiscaldenumero210430076- Codigodeacc-Nsododocumento: 019214

- Multa diariade0,33%
- Jurusdemoracaleuladocomba>ena tavaSELIC

ISS <.00 Vo 62,63

TOTAL > 62,63
AulentKdsaoniecAnicaoucarimbo

www .simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 44
0096500096 SEGUNDAVIA 0002

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

•“ —•———• •— ““ - ——— —«— ““ ——«—•“ •———» ———• ——« ———• —ZZ—ZZ ZZ ——
FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 56.640 -4
FAVORECIDO: JOSE GUILHERMERIBEIRO DOS SANTOS
CPF/ CNPJ: 050.991 . 353 - 90
VALOR: R$ 1.190 , 00
DEBITO EM: 07/ 05/ 2021
===========================: ===: =: ===========: =====: =:
DOCUMENTO: 050701
AUTENTICACAOSISBB: 2.3 CA. 4E0. B4C. 071.150



NOTADE EMPENHON° 120.061
Data do Empenho. : 30/ 04/ 2021
Codigo de acesso : 001482

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PFA^A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) : 3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDESecretaria / Setor . . . . : 09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMSFungao de Coverno . . . : 10 - SAUDE
Sub- Fungao Governo . . : 122 - ADMINISTRACAOGERAL
Projeto / Atividade . . . : 2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19Elemento de Despesa . : 3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICASub- Elemento Despesa : 06 - SERVigoS TECNICOS PROFISSIONAISCodigo TFR ( Recurso ) : 125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19Fonte de Recurso . . . . : 214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do S"S provenientes do Governo Federal - BlocoAplicagao de Recurso : 115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO
Creditor ORgAMENTARIO

Sid Anterior : 30.302 , 401 Vlr Empenho: 1.540 , 00| Sid Atual : 28.762 , 40
Por Extenso : #( UM MIL E QUINHENTOSE QUARENTAREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003442 - ANGRAPEREIRA LIMA
Enderego : AVENIDA BR, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 048.558 . 033- 08
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0
Histdrico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODESERVIQOSCOMOTECNICO DE ENFERMAGEMNO C-OMBATEAO COVID19 .

Total da Despesa : 1.540 , 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIO MUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Uwirio: VICTOR CARDOSOLIMA |D*U: 11/06/202116:08:59.286|SIAFIC: Si.P2 IH / Ver. 21.01.00/ File: REL_F.MP2b20 PRG

. simplesinform . atica . cr.m



UO- OM
ESTADODO PIAUI NOTA FISCAL DE

" . *_
I „ PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA

if CNPJ: 06.554.141/0001-32 Serie 001
Nazafedo Piaui

’Pi T.-J- v»
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR
PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI N° 210430075

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO 0* via - Pic.%» •! < >r do service) (2a via - U& uariodoServian) (3a via - Prcfcilura)

NuME / RAZAC j '«L

ANGRA PEREIRALIMA
CNPJ/ CPF

048.558.033-08
PiS/ NIT IN 5S.1AOUAL

ENDElEyO

AVENIDA BR, 00
B.«'W

BR
CT- AOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
SEPVHJO
PRESTADORDE SERVICO

AJiquota:3S

5,00%
Dwlufflo INCC Dnd^tolR

A « -c:anTLL

Nao
INFC‘RW“ fcONCARJASPARA r»ACr «MFNTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOLC / RA2AO SOCIAL

SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ!CPF

01.825.779/0001-47
ENDEFEQO OOADE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO Ntizaiedo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
La Cameanwmar11«rxi -!danWie«cJc4a3*r*;o

07.05- ReparaQao,coilservafaoereformadeediffctos,cstradas, pontes, portosecongeneres(excetoo fomecimentodemere;
HIS10®.ICO

serviceprestadocomoTecnicadeEnfemiagemnoSESP.

ITEM DESCRlQAODO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

2 FFMITNFRCAO 1 1,00 1.100.00 lj0Q.no
2 INSALURRFDADE 40% 1 1,00 440.00 440on

VALOR f*0» EXTEM80 TOTAL DA NOTA

( UM MIL , QUINHENTOS 1.540,00

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

COOiGO
ORQAMENTARIO DESCRlQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCIA VALOR

1113.05. ISS 1.540,00 5,00 % 77,00

1NRUKMME5 COMPLEMFNTARES

- Ba>e decalculo: RS1.540,00 / AJiquota:100,00%

AiiiNATI IPA DO EMITENTE

RcfilMro:19162/ 21043« *075/ 2 RE^FRVADOAO F1N« O Ml IN1CIPAL

MARLA FRANt INETE DA SILVA

CHEFESETORTRIBUTARTO D«* adeeiiii "o:30'04'2021

www .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

if If 0$ . CNPJ: 01.825.779/0001-47
NtizdredoPicuii PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI*-* .*• *

Referentea NF: 210430075
DatadaNF:30/04/2021
Acesso.019213

CREDOR / FORNECEDOR
NOME /?A2iO SOC.>\L

ANGRA PEREIRA LIMA
CNPJ / CPF

048.558.033-08
FiS / NIT INS AOESTAOUAL

EN0=»£^O

AVENIDA BR, 00
Bi*'*LRO

BR
CIOAOE

Nazare do Piaui
UF

PISE«V«?C*

PRESTADOR DE SERVICO
INFOHW-^e* BANCAM!AS PAHAPAOAMENTO

ESPECIFICACAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

serviceprestadocomoTunicadeEnfermageranoSESP. 1.540,00

Importa a presente conta em:

( UM MIL, QUINHENTOS

TOTAL : 1.540,00

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

ANGRA PEREIRA LIMA

LIQUIDAQAO / AUTOR1ZAQAO
Declaro para os devidos fins que:

Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARIA FRANCINETEDA SILVA
CHEFESETOR TFTBUTARTO

Licitagao

Leilao

— Dispensa
Convite

— Tomada de prego
Concurso
Concorrencia

— Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.
PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS

Valor
1.540,00 77,00 0,00 1.463,00

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUi, a importancia llquida de R$ 1.463,00 (urn mil, quatrocentos esessenta e tres reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

ANGRA PEREIRA LIMA

\v \vw .simplesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
If V - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DEPA-.- < .«ENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NuME / RAZfo &OOAL

ANGRA PEREIRALIMA

BAIRRO

BR
Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430075- Codigodeacessododocumento:019213

tNOfeRE^O

AVENIDA BR, 00

la Via
(Contribuinte)

DAM
Documento de
Arrecada^ao

Municipal

PAP’ ELA

Unica
CNPJ ) CPF

048.558.033-08
VFNCIMENTO

30/04/2021
C-'DAOE

NazaiedoPiaui
UF

PI
-EDECii.dii.o

1.540,00
ISS \Ofi % 77,00

Multa diaiiade0,33%
Jurosdemoracalculadocombasena ta\a SELIC TOTAL 77,00

Autcntk <it,'3o mccaiiicaoucarimbo

www.simpIesinformatica.com

* ft -Nhzoredo Puuil- -» >1 r -.>i-

ESTADODO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM 1

Documento de
Arrecadagao

Municipal
LC" ALDEPA«T<UIAENIO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
p.H- r=' A

Unica
NOME / RAlAC SC*: «AL

ANGRA PEREIRALIMA
CNPJ / CPF

048.558.033-08
VENOMENTO

30/04/2021ENUfc«E-0
AVENIDA BR, 00

BAWRO

BR
CIO*0E

NazaiedoPiaui
UF

PI
BacEDECM dll O

1.54000
Sr. Contribuinte
- DAM geradopela Nota Fiscaldenumero210430075
- Codigodeaccssododocumento:019213

- Multa diaiiade0,33%
- Juiosdemoracalculadocombasena ta.\a SELIC

ISS 5,oo% 77,00

TOTAL - > 77,00
AutcnticaySomccSnicaou carimho

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
tf ft ^ PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUINhzoredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32

UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

3a Via
(Prefeitura)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal
LOCAL DE PAGflMENIO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
P+-CELA

UnicaNOME IRAZAC SOCIAL

ANGRA PEREIRALIMA
CNPJ / CPF

048.558.033-08
VENCiMENTO

30/04/2021ENDEREQO

AVENIDA BR, 00
BAIRRO

BR
ClCmOE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
piC-EDECAlOUio

1.540,00
Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430075
- Codigodeaccssododocumento: 019213

- Multa diaiia de0,33 %
- Juiosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5 nr.% 77,00

TOTAL > 77,00
Aulentica^aomecariiuaOU carimho

www .simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 44
0096500096 SE6UNDA VIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 65.420 - 6
FAVORECIDO: ANGRAPEREIRA LIMA
CPF/ CNPD: 048.558 . 033 - 08
VALOR: R$ 1.463 , 00
DEBITO EM: 07/ 05/ 2021
================================================DOCUMENTO: 050702
AUTENTICACAOSISBB: 3. BEC. 19B. 924.83 F. 3FB



NOTA DE EMPENHON° 120.062
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001483

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAQA21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
C6digo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA
06 - SERVigOS TECNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo F. mpenho. : ORDINARIO Cr6dito : OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 28.762 , 401 Vlr Empenho: 1.554 , 181 SldAtual : 27.208 , 22
For Extenso : #( UM MIL E QUINHENTOSE CINQUENTAE QUATROREAIS E DEZOITO CENTAVOS/ / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003413 - NATHALLYA CARDOSODE SOUSA
Enderego : AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 776 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 063.193 . 013- 25
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Espedficag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAGAODESERVigOS COMOENFERMEIRONA COLETA DE MATERIAL PARA TESTE DO COVID.

Total da Despesa : 1.554 , 18

NAZARfi DO PIAUf , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANgAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
Usiiaiio: VIC luaCARDOSOI -IMA |Data; 11/06/202116:08:59.299|SIAFIC:SCP21H / Ver 21.0100 / File: RELJEMP2B20.PRG

www. simplesinform ^tica . com



UO.0 £3~
ESTADODO PIAUI NOTA FISCAL DE
PREFEITURA MUNICIPAL DENAZARE DO PIAUI • SERVIQOS AVULSA" " CNPJ: 06.554. 141/0001-32 Serie 001Nazare do Piam. UNIDOS POR UMA CIDADE MELHOR

N° 210430046PRACA 21 DE DEZEMBRO , 478. CENTRO . Nazaiedo Piaui - PI
Data: 30/04/2021

PRESTADORDO SERVIQO (la via - Prcstadordoservi«;o) (2a via - Usuariodo servlet) (3a via - Prefeitura)
NOME / fV 7iO K 1AL

NATHALLYA CARDOSO DE SOUSA
CNPj/ CPF

063.193.013-25
P!S/ NfT IN - N-QACES7ADUAL

ENOEREQO

AVENIDA JOAQUIM RAMOS , 776
BAIRRO

CENTRO
C" '»OE

Nazdiedo Piaui
UF

PI
SE«V»QO

PRETADOR DE SERVICO
Aliquot* !3S

5,00%
D®*.'$*s!NsS D»J --4sIR

100,00 «
AiAtocMS;om TLL

Nao
INPOftMAQCi££ p,a_6.A S»AC» L1ENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NUME! RAZte i > AL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ'CPF

01.825.779/0001-47
ENOEHEQO

BAIRRO CMOAOE UFPRACA DA BANDEIRA , SN CENTRO Nazaredo Piaui PI

DADOS DOSSERVIQOS
Lei Ĉ tipumw .ar 11* . ' 1 - Jc Sttmjo

07.05- Repara^ao, conserva^aoereforma deedificios, estradas, pontes, portosecongenercs(excetoo fomecimentodemeicc
HISTORIC©

SERVICO PRESTADO COMO ENFERMEIRO NA COLETA DE MATERIAL PARA TESTE DO COVID .

ITEM DE5CRIQAO DO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
3 RFMUNFRAQAO 1 1 on 1.110,13 1.110,133 INSAll fRRIDADE 40% 1 1,00 444,05 444ON

VALOR f*OR C X T E N.T O ITOT**.DA MOT*( UM MIL , QUINHENTOS
1.554,18

CALCULO DOS IMPOSTOS/ TAXAS
CODIGO

ORQAMENTARIO DESQRIQAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE C4LCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.554,18 5,00% 77,70
INPOftMAQOE? COMPLEMENTAH£S

- B.i ^e decalculo: R$ 1.554,18 / Aliquota: 100,00 %

A " NAT.IRA nr.EMITENTE

Rcb:stro 19032/ 2104«J046/ 2 RFSFRVADOAO FISCOMI TNIi I PAL

MARTA FRANCINETEDA SILVA
CHEFESETORTR1BUTARTO Datade 30'04* 2021

www.simplesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
-1*. SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

If tt#L- CNPJ:01.825.779/0001-47
NazaredoPtaiil PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. NazaredoPiaui- PI

-s.'vmc ‘ ’ *

Refcrentea NF: 210430046
Datada NF: 30/04/2021
Acc> NO. 019084

CREDOR / FORNECEDOR
NOME t P.irfc SOCIAL CNPJ1 CPF PIS.'NIT IN ,AO ESIAOUAL

NATHALLYA CARDOSO DE SOUSA 063.193.013-25 • . -
ENOfcPSCO C*D*OE UF

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 776 CENTRO Nazare do Piaui PI
sr «?v»9o

PRETADOR DE SERVICO
INFORMA^ES B#N(.-AHIA5 PARA PACAVENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

SERVICOPRESTADOCOMO ENFERMEIRONA COLETA DE MATERIAL PARA TESTEDO COVID.
1.554,18

TOTAL: 1.554,18

Importa a presente conta em: Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

( UM MIL, QUINHENTOS

NATHALLYA CARDOSO DE SOUSA

LIQUIDASAO / AUTOR1ZAQAO

Declaro para os devidos fins que:
Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARIA FRANi INETE DA SILVA
CHEFESETOR TRJBUTARIO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.554,18 77,70 000 1.476,48

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.476,48 (urn mil, quatrocentos e
setenta e seis reais e quarenta e oito centavos), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui. de de

NATHALLYA CARDOSO DE SOUSA

www .simplesinformatica .com



. . ESTADODO PIAUI
*? ft _ PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NdauedoPtauiCNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

la Via
(Contribuinte)

DAM
Documento de
Arrecadagao

Municipal

LOC AL DEP.V AJUENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA-.ELA

Unica
NOME / FV7AC SCCIAL

NATHALLYA CARDOSODE SOUSA
CNPJ/ CPF

063.193.013-25
VFMf 'MFNTO

30/04/2021
ENucPE'O

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 776
B.f ' PO

CENTRO
C'f 'AQE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
S* -;EDEci‘ cmo

1.554,18

Sr. Coutribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430046
- Codigodeacessododocumento: 019084

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5 or.% 77,70

TOTAL > 77,70

AiMentica»;aomecanicaoucarimbo

wvvvv.simplesinformatica.com

NazoredoPiruu.

ESTADODO PIAUI
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM
Documento de
Arrecada^ao

Municipal

'-'-"-AL DE PAGAMEN70

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA-.ELA

Unica
NOME / PAZkCSOCIAL

NATHALLYA CARDOSODE SOUSA
CNPJ/ CrF

063.193.013-25
VENC.IMENTO

30/04/2021
EN" -SE;O

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 776 CENTRO
0<rio'

_
'E

Nazdiedo Piauf
UF

PI
& - I-EDE <1ii O

1.554,18

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430046
- Codigodeacessododocumento: 019084

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS s on°/0 77,70

TOTAL > 77,70

Aulenticd^aome*.Silica ou carimbo

www.simplesinformatica.coni

ESTADODO PIAUI
If t* PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazoredoPuna CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

3“ Via
(Prefeitura)

DAM I

Documento de
Arrecada$ao

Municipal

AL DE PAG.OUFWTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA-CELA

Unica
M.'ME /P.AZSO A-JC 'AL

NATHALLYA CARDOSODE SOUSA
CNPJ!CPF

063.193.013-25
VENCIMENTO

30/04/2021
ENiitWEvO

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 776
B.6‘c?.0

CENTRO
CID»DE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
9''EDECi' 0'HO

1.554,18

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430046
- Codigodeaco.NO dodocumento:019084

- Multa diariade0,33%
- Jiuusdem» »ra calculadocombasena ta\a SELIC

ISS s nn% 77,70

TOTAL > 77,70

Autcnli*. tnccanicHoucarimtx>

vvww .simplesinformatica.com



11/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 14: 59: 09
009600096 SEGUNDAVIA 0022

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA
NR. DOCUMENTO
VALOR TOTAL
* * * * * * TRANSFERIDOPARA:

11/ 05/ 2021
550.096 . 000.051 . 104

1.476 j 48

CLIENTE: NATHALLYA CARDOSOSOUSA
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 51.104 - 8
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO B. 9E9. A72.8 E1.6 BE. 456



NOTA DE EMPENHON° 120.063
Data do Empenho. : 30/ 04 / 2021
Codigo de acesso : 001484

Estado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA£A 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( GestSo ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- FungSo Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
C6digo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - FESSOA FISICA
06 - SERVIQOS TECNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurs : s do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 27.208 , 221 Vlr Empenho: 2.029 , 26| SldAtual : 25.178 , 96
Por Extenso : #( DOIS MIL E VINTE E NOVE REAIS E VINTE E SEIS CENTAVOS/ / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Credor : 00.2307 - LAURENEMORAIS SOUSA
Enderego : NAZAREDO PIAUI , Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 042.768 . 053- 09
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0
Historico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTACAODESERVIQOS COMOTECNICO DE ENFERMAGEMNO COMBATEAO COVID19.

Total da Despesa : 2.029 , 26

NAZARfi DO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA M̂ NICIFAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuario:VICTOR CARDOSOI -TMA|DaU: U/0*>/2*J211608:59.322|SIAFIC:SeP21H / Vcr: 21 01.00/ File:REL_FMH2B20.PRGzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

w,<w. simplesinfo -'- matica . ovn



U0- 0 6 3
ESTADO DO PLAUI. PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI- CNPJ: 06.554.141/0001-32

Nazare do Piam. UNLDOS PORUMA CID.ADE MELHOR
IV i" *.* • ' r»f V ‘VS?"

PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI

NOTA FISCAL DE
SERVIQOS AVULSA

Serie 001

N° 210430074

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prcstadoidoserviy) (2a via - Usuariodoservigo) (33 via - PicOrilura)

NOME / PArl: aOCUAL

LAURENE MORAESSOUSA
CNPJ/ CPF

042.768.053-09
PIS/ NIT IN WiyAO E5TACM 'AL

ENDPPE(JO

AVENIDA MAFRENCE, 000 CENTRO
C'OADE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
S£Pv“

'<JO

PRETADORDE SERVICO
Alls-, -a!SS

5,00 %
Dor* ---;Ao IKSS Dadv^ fc:IR

100,00 c.
Aiiiir -wo ramTU.

Nao
INFORM*^'?S BANCAW -ASPARA PAOAWPNTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / P-‘ ~1.C > > AL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CNPJ.’ CPF

01.825.779/0001-47
ENDEREyO BA - =0 ClDAOE UF

PRACA DA BANDEIRA, SN CENTRO Nazaredo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Lai Compfcmmv11S7W1-zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAi * Un^o

07.05- Reparagao,conservagaoereformadeedificios, estradas,ponies, portosccongenercs(excetoo fomecimentodemeres
HISTARrCO

serviceprestadocomoTecnicadeEnfermagernnoselordocovid no H.M .E.G

ITEM DESCRigAODO SERVigO UNIOA.DE QU4NTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

l SFRV1COPREsTADOC< 'MO TECNICA DE ENFFRMAOEMNO SETORDO LUV ID NO H M E G l 1,00 2 029?6 2 029 26

VALOR POP6XTEN50 , TQTAi.0* NOT*
( DOIS MIL , VINTE E 2.029,26

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODIGO
ORgAMENTARIO

DESCRigAODO IMPOSTO/ TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 2.029,26 5,00 % 101,46

I N F *. I O M P L E M E N T A M E S

- Baedecaieulo: R$ 2.029,26 / AJfquota:100,00%

AS -JATijPft OO EMITENTE

Regharo: 19161/ 2104̂ 0074/ 2 RESERVADOAO FlM O MUNICIPAL

MARIA FRAN(TTNETE DA SILVA
CHEFESETORTPIBUTARIO DatadeeiC ' 3 0/0 4 2021

www.simpIesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
SECRETARIAMUNICIPAL DE SAUDE

if ff CNPJ: 01.825.779/0001-47
NozoredoPuiul PRACA DA BANDEIRA, SN. CENTRO. Nazdiedo Piaui- PI

U -rm sr

Referentea NF: 210430074
DatadaNF: 30/04/2021
Acesso:019212

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF PiS / NIT IN'- *rsr «0"AL

LAURENE MORAES SOUSA 042.768.053-09 • . -
ENUE =;O genoo C<t'*DE UF

AVENIDA MAFRENCE, 000 CENTRO Nazare do Piaui PI
S=a„..;o
PRETADOR DE SERVICO

INFORM* «5 BANCAHIAS PA*A AUENTO

ESPECIFICACAO DOS SERVKJOS

servicepintadocomoTecnicadeEnfermagemnosetordocovid no H.M.E.G

TOTAL:

VALOR (R$)

2.029,26

2.029,26

Importa a presente conta em:

( DOIS MIL, VINTE E

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

LAURENE MORAES SOUSA

LIQUIDAQAO / AUTORIZAQAO

Declaro para os devidos fins que:

1 Os materiais foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

M.APLA FRANC INETE DA SILVA
CHEFESETORTRltf UTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RONIELTON COSTA DE OLIVEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

2.029,26 101,46 0,00 1.927,80

Recebi da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, ESTADO DO PIAUI, a importancia llquida de R$ 1.927,80 (um mil, novecentos e
vinte e sete reais e oitenta centavos), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

LAURENE MORAES SOUSA

www.simplesinformatica.coni



. . ESTADODO PIAUI
If ft - PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinte)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

LOCALDE PAGAMEWTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PAHCELA

Unica
NOME /RAZAO b 'At

LAURENE MCRAESSOUSA
CNPJ;CFF

042.768053-09
VENCIMENfO

30/04/2021
ENOcftE-70

AVENIDA MAFRENCE, 000
8i ‘-sn

CENTRO
0040E

Nazaicdo Piaui
UF

PI
EW3EDECAtCJlO

2.029,26

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430074
- Codigodeaccssododocumento: 019212

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS 5 no % 101,46

TOTAL — -> 101,46

Aulcnlicagaonurcanioaoucarimho

www .simplesinforinatica .com

ESTADODO PIAUI
ft 4,. PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NcunredoPmuLCNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DEPAliAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOME / RAZAC sC'C 'AL

LAURENE MORAESSOUSA
ENu’ fcREvO BAIRRO

AVENIDA MAFRENCE, 000 CENTRO

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430074
- Codigodeacessododocumento: 019212

- Multa diaiiade0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena ta\a SELIC

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

PAftcELA

Unica
CNFJ / Crr

042.768.053-09
VENC'MEMTO

30/04/2021
cmODE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
p«f= DE

2.029,26

ISS 5.nn % 101,46

TOTAL -> 101,46

AulenliLa^aomccanicaou canmho

www.simpIesinforinatica.coin

ESTADODO PIAUI
If V » PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaredoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCALDE PAOAMENTO

3a Via
(Piefeiluia)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

FA-:=L4

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NuME / RAZAC i ' -'AL CNFJ > CPF

LAURENE MORAESSOUSA
ENDERSgO

AVENIDA MAFRENCE, 000

Sr. Contribuinte

BA'RRQ

CENTRO
COAOE

NazaiedoPiaui

ISS

042.768.053-09
UF

PI

Unica
VFNCIMEMO

30/04/2021
F' SEDE CilOiHO

2.029,26

101,46
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430074
- CodigodeaccNsododocumento:019212

- Multa diaiiade0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena ta.\a SELIC TOTAL >

AutcnlKrt^aomccanicaou canmho

101,46

www .simplesinfonnatica.com



9

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 45
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCE
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCEELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 27.435 - 6
FAVORECIDO: LAURENEMORAESSOUSA
CPF/ CNPD: 042.768 . 053 - 09
VALOR: R$ 1.927 , 80
DEBITO EM: 12/ 05/ 2021
"" — — ““ ““ ““ ““ «M ““ — MM ““ — — iB — — — — — — — MM — MM MM ^M — MM — — — M

_
MM MM MM MM““ ““ —“ ““ “ “• • MM — ^M ^M —M MM MM MM — M MM MM MM M ^M MM MM

_
MM MM MM MM MM MM MM MM MM — MM Mi MM MM —DOCUMENTO: 051201

AUTENTICACAOSISBB: B. 6B6.82 B. CBE. 576.6 A9



NOTA DE EMPENHO N° 1 2 0 . 0 6 4
Data do Empenho. : 30 / 04 / 2021
C6digo de acesso : 001485

Estado do PiauiI NMMI; PREFEITDRA MUNICIPAL DE NAZAEEDO PIAUIIC . N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32| Enderego : PRA^A 21 DE DEZEM5F.Q, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID193.3 . 90.36 - OUTROSSERVigOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA06 - SERVigOS TEC.NICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurses do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Creditor OpgAMENTARIO

Sid Anterior : 25.178 , 961 Vlr Empenho: 1.900 , 00| Sid Atual : 23.278 , 96
Per Extenso : #( UM MIL E NOVECENTOSREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / )( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Credor : 001408 - DEURIZETE OLIVEIRA FREIRE DOS REISEnderego : AVENIDA JOAQUIM RAMOS, Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CPF: 740.337 . 863 - 68
Banco : 237 , Agenda . : 00971 - 7, Conta . : 00002500114 - 0
Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODESERVigOS COMOTECNICO DE ENFERMAGEMNO COMBATEAO COVID19.

Total da Despesa : 1.900 , 00

NAZAREDO PIAUt , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinf ormatica . zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAc ~, mUsualio: VICTOR CARDOSOLIMA |DaU: 11/06/202116:08:59.357|SIAFIC: SCP21H / Ver 2101.00/ File: REL_FMF.ii} 20.PRG



U0- 06 4"
r 1 ESTADODO PIAUI NOTA FISCAL DE

s PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA
if fij*. CNPJ: 06.554.141/0001-32 Serie 001

Nazaredo Piaui
t..: zz- UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

PRACA21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. NazaiedoPiaui- PI
N° 210430056

Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Prestadordo servicu) (2s via - Usuariodoscrviyo) (3a via - Piefeilura)

Nc*ME / RAZAO SOCIAL

DEURIZETEOLIVEIRA FREIREDOSREIS
CNPJ/ CPF

740.337863-68
Pia / NIT IN eSTADUAL

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, SN
BAlKpO

CENTRO
CIOAOE

Nazaiedo Piaui
UF

PI
sr®v <$o

PRESTADORDE SERV1CO
ABquoU ' ZZ

5,00%
Dorf- ;*o INZC IR

zzm TLL

Nao
INFORM' :’ c:. -*NI AO'AS PARAPAG«MENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
NOME / RA21C SOCIAL

HOSPITAL MUNICIPAL ESPERANQAGARCIA
CNPJ/ CPF

23624.323/0001-51
ENUF.Rfe'70 BA PRO C‘D»OE UF

RUA 19 DE NOVEMBRO, SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Le CoKptomwov HfitfOM -!<J«iSflSA?Jk i->/;:

07.05- Reparayao, conservayaoerefurmadeedificios, cstradas, ponies, portosecongfcneres(excetoo fomccimentodemeres
HivOmco

ReferenteaopagamentodescrviQosprcbtad» »scomoTo. nicedeenfermagemnoconibateaoCuvid-19

ITEM DESCRlQAODO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

4 ADIOONAL NOIURNO 1 * 00 4*: on 36000
4 RFMirNFRArAQ 1 1.00 l . lori.on l . l oo.on
4 INSAII iBRJDADE40°i 1 1 ,00 44000 44000

VAl onPOPF'T&NVD j TOTAc DA NOT*
( UM MIL , NOVECENTOS 1.900,00

CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODIGO
ORQAMENTARIO DESCRIQAODO IMPOSTO/ TAX A BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.900,00 5,00 % ' 95,00

INFORMA?'?= COMPLEMENTARES

- Basedecalculo: RS l.1900,00 / Aliquota:100,00%

ftC - 'NATMRA OOEMfTENTE

Rcjjwtro: 19U 76 / 2104.V...S6 / 3 RFNFRVADOAO Fls( O MT INK IPAL

MARIA FRANCIMETE DA SILVA
CHEFESETORTRlbUTARJO Datadeemij To.30'04'2021

www.simplesinfonnatiea.com



«

*? t* _
Nazare do Piaui

L ‘ - r- . «"

ESTADO DO PIAUI
HOSPITALMUNICIPAL ESPERANfAGARCIA
CNPJ: 23.624.323/0001-51
RUA 19 DE NOVEMBRO, SN. CENTRO. NazdiedoPiaui- PI

Referentea NF: 210430056
Datada NF: 30/04/2021
Aco>o: 019128

CREDOR / FORNECEDOR
NOME /RAT*C JOC’AL CNPJ 'CPF PiS / NIT IN ®i£Ao 6S-AOI'4L

DEURIZETE OLIVEIRA FREIRE DOS REIS 740.337.863-68 • . -
ENL' tPEvO BflWP.O CIDAC'E UF

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, SN CENTRO Nazare do Piaui PI

PRESTADOR DE SERVICO
INrOKV-r/ == PIN- - A 0.4c PARA =A-i«MENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERV1QOS VALOR (R$)

ReferenteaopagainentodeservicesprotadoscomoTecnicodeenfermagemnocomhateaocuvid-19

Importa a presente conta em:

( UM MIL, NOVECENTOS

1.900,00

TOTAL: 1.900,00

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

DEURIZETE OLIVEIRA FREIRE DOS REIS

LIQUIDAQAO / AUTOR1ZAQAO

Declaro para os devidos fins que:
Os materials foram recebidos.

Os servigos foram prestados.

MARIA FRANC!^TE DA SILVA
CHEFESETORTRJBUT.ARIO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RAIMUNDO NONATO COSTA
PREFEITO MUNICIPAL

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.900,00 95,00 0,00 1 805.00

Recebi da HOSPITAL MUNICIPAL ESPERANQA GARCIA, ESTADO DO PIAUI, a importancia llquida de R$ 1.805,00 (urn mil,
oitocentos e cinoo reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

DEURIZETE OLIVEIRA FREIRE DOS REIS

www.simplesinforinatica.com



ESTADODO PIAUI
*f tf • PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Na?cuedoPiniii CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Contribuinte)

DAM
t

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

' " ".ALDE PA-.-AMFNTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
f'-.-.CELA

Unica
NOME / RAJA: " IAL

DEURIZETEOLIVEIRA FREIREDOSREIS
CNPJ!CPF

740.337863-68
VENOMENTO

30/04/2021
ENDEPEvC

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, SN
BA ' ERO

CENTRO
CIDOJJE

Nazaiedo Piaui'
UF

PI
E^ CEDECi cuto

1.900,00

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNota Fiscaldenumero210430056
- Codigodeaccssododocumento: 019128

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS sOfl % 95,00

TOTAL ~ -> 95,00

Aulenli*.dyaomccanieaou carimbo

www.simplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
H>: ft ^ PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NozcuedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

L ' " AL DE PAGA*«IMTO PAPCELA

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI Unica
NuME / RAZlrO;OCWL CNPJ / CPF VFN'CIMFNTO

DEURIZETEOLIVEIRA FREIREDOS REIS 740.337863-68 30/04/2021
ENt<t«sCO BA HO CIOAQE UF BA ^E DE C^ 1 n 0

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, SN CENTRO Nazaiedo Piaui PI 1.900,00

Sr. Contribuinte ISS 5,00% 95,00
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430056
- Codigodeacessododocumentor019128

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdemoracalculadocombasena taxaSELIC TOTAL- > 95,00

Auiriiii <. <n,du mecmiieaou carimbo

www.simpIesinformatica.com

2a Via
(Bajico)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Mnnininal

ESTADODO PIAUI
t? ft . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NazaiedoPiaui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

3a Via
(Prefeituia)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

ALOE PAL-AMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA-.CELA

Unica
NUME / FICAO i-.-CtAL

DEURIZETEOLIVEIRA FREIREDOS REIS
CNPJ / C P F

740.337.863-68
VPNt -IMENrO

30/04/2021
ENUtPE-70

AVENIDA JOAQUIM RAMOS, SN CENTRO
C'0»0E

Nazai£ do Piaui
UF

PI
B- AEDE CA.rii' O

1.900,00

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNotaFiscaldenumero210430056
- Codigodeact'ssododocumentor019128

- Multa diaiia de0,33%
- Juiosdernoracalculadocombasena taxaSELIC

ISS * % 95,00

TOTAL -> 95,00

AUICMIK mccaniuaoucarimbo

www.simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 45
0096500096 SEGUNDAVIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICAFEDERAL
AGENCIA: 0638 - 6 - FLORIANO
CONTA: 86.175 - 9
FAVORECIDO: DEURIZETE OLIVEIRA FREIRE DOS REIS
CPF/ CNPD: 740.337 . 863 - 68
VALOR: R$ 1.805 , 00
DEBITO EM: 12/ 05/ 2021
=============== =============================== ==
DOCUMENTO: 051202
AUTENTICACAOSISBB: 1.08 B. 85B. B84.83 E. 383



NOTA DE EMPENHON° 120.065
Data do F. mpenho. : 30 / 04 / 2021
Codigo de acesso : 001486

t ,stado do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
C6digo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . ... :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGEFAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.36 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAFISICA
22 - SERVIQOS DE LIMPEZA E CONSERVACAO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 23.278 , 961 Vlr Eir . penho : 1.540 , 001 Sid Atual : 21.738 , 96

For Extenso : #( UM MIL E QUINHENTOSE QUARENTAREAIS/ / / / / / / // /// / / / / / / / ///// / //// / / / / / )
( / / // / / // / // / // / / /// / / / / // / / / / // / /// / / / / / / // / / / // / //// // / / / / // / / / / / / / / / ) * *

Nome Credor : 003195 - MARLEIDE GOMESDA SILVA
Enderego : P.UA DIRCEU ARCOVERDE, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUf
Documentos . : CPF: 015.140 . 653- 71
Banco : 237 , Agenda . : 00160 - 0, Conta . : 00001031209 - 4

Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PAPA. QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOSCOMOAUXILIAR DE SERVIQO A GERAIS NO H. M. E. G NA ALA COVID.

Total da Despesa : 1.540 , 00

NAZAREDO PIAUl , 30 de Abril de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANCAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinformatica . com.

Us-.^rio: VICTOR CARDOSOLIMA |D* ta: 11/06*20211608-59.418|SIAF1C: SCP21H / Ver: 21.0100 / File: REL_EMP2b20.PRG



u0- 0 £ 5
ESTADO DO PIAUI NOTA FISCAL DE

. T. . PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI SERVIQOS AVULSA
*T * - CNPJ: 06.554.141/0001-32 Serie 001

Nazare do Ptaui UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR N° 210430055PRACA 21 DE DEZEMBRO, 478. CENTRO. Nazdiedo Piaui- PI
Data: 30/04/2021

PRESTADOR DO SERVIQO ( la via - Pr«. > tadordo scrvi^o) (2a via - Usuariodo service) (33via - Prefeitura)

NCIME /RAZAO > AL

MARLEIDE GOMESDA SILVA
CNPJCPF

015.140653-71
P!5 / NIT

ENDERH^O

RUA DIRCEU ARCOVERDE, 00 MATADOURO
C'OttL'E

Nazaicdo Pidui
UF

PI
S-PVM70

PRESTADORDE SERVICO
AF ^̂Sa :S £

5,00%
D^-rac IN:: Dod' :;fc iR

AlHSr rrc ;;<n TLL

Nao
INF'..-.*' - v* Ff. = < - 4oiAiPARAPA' -",MENTO

TOMADOR / USUARIO DO SERVIQO
N0ME /RA2AG > :iAL

HOSPITALMUNICIPAL ESPERANCAGARCIA
CNPJ.'CPF

23.624.323/0001-51
ENoeas^o BA PRO Cif 'oL'E UF

RUA 19 DE NOVEMBRO, SN CENTRO Nazaredo Piaui PI

DADOS DOS SERVIQOS
Lei C -JI »a«menar11*7003 - Ider.bfica?*:i.Serves

07.05- Reparasao, conserva^aoereformadeedificios,cstradas,pontes, portosecongenercs(excetoo fomccimentodemere*
HiST«*j«.CO

SERVICOPRESTADOCOMO AUXILIAR DESERVICOSGERAIS NO H.M .E.G NA ALA DO COVID

ITEM DESCRiQAO DO SERVIQO UNIDADE QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 RFMTTNFRArAO 1 1.00 1.10000 1.10000

2 INSALIIBR ID AIDE 40% 1 1 00 440.00 44000

VAlOR *OP cXTENSO j TOTAt OA NOT A

( UM MIL , QUINHENTOS |.540,00
CALCULO DOS IMPOSTOS / TAXAS

CODIGO
ORQAMENTARIO DESCRIQAO DO IMPOSTO / TAXA BASE DE CALCULO REFERENCE VALOR

1113.05. ISS 1.540,00 5,00 % 77,00

IN<=QPV-%-6££ COMPLEMENTA«ES

- Basedecilcuio: R$ 1.540,00 / Aliquota: 100,00%

AS: 'NATUPA DO -MITEKTE

Rc^tiiro: 1W?5 / 2104VH »55 / 2 REvFRVADOAO FIS( O MUNICIPAL

MARIA FRANGINETEDA SILVA
CHEFESETORTRIBUTARIO Datadeeraii1:*: 3Q'Q4'2Q21

w wvv.simpIesinformatica.com



ESTADODO PIAUI
. HOSPITALMUNICIPAL ESPERANCAGARCIA

tff . CNPJ:23.624.323/0001-51
Ndzdredo Pinill RUA 19 DE NOVEMBRO, SN. CENTRO. Nazaiedo Piaui - PI

H vsnc -•

Refcrentea NF: 210430055
Datada NF: 30/04/2021
Acoso.019127

CREDOR / FORNECEDOR
NOME / RAZAC > <M- CNPJ / CPF PIS / NIT IN -*>',5.0 FF-AO'.'flL

MARLEIDE GOMES DA SILVA 015.140.653-71 • . -
&N06«E<;O BAH>RO CICIA.DE UF

RUA DIRCEU ARCOVERDE, 00 MATADOURO Nazare do Piaui PI
irq’-Kjo

PRESTADOR DE SERVICO
INFORMS (UNCAR!A8 PAAAPAGAMENTO

ESPECIFICAQAO DOS SERVIQOS VALOR (R$)

SERVICOPRESTADOCOMO AUXILIAR DE SERVICOSGERAISNO H.M.E.G NA ALA DO COVED
1.540,00

Importa a presente conta em:

TOTAL: 1.540,00

Nazare do Piaui, 30 de abril de 2021

( UM MIL, QUINHENTOS

MARLEIDE GOMES DA SILVA

LIQUIDAQAO / AUTORtZAQAO

Declaro para os devidos fins que:

J Os materials foram recebidos.

Os servi$os foram prestados.

MARIA FRANUNETEDA SILVA
CHFFESETORTRIbirTARTO

Licitagao

Leilao
Dispensa
Convite
Tomada de prego
Concurso
Concorrencia
Pregao
Inexigibilidade

Numero:

Autorizo o pagamento, atendida as formalidades legais.

PAGUE-SE

Em: / /

RAIMUNDO NONATO COSTA
PREFEITO MUNICIPAL

R E C I B O
Valor do Servigo ISS INSS Valor

1.540,00 77,00 ooo 1.463,00

Recebi da HOSPITAL MUNICIPAL ESPERANQA GARCIA, ESTADO DO PIAUI, a importancia liquida de R$ 1.463,00 (urn mil,
quatrocentos e sessenta e tres reais), correspondente a conta acima especificada, com descontos no valor bruto.

Nazare do Piaui, de de

MARLEIDE GOMES DA SILVA

wvvw .simpIesinformatica .com



ESTADODO PIAUI
If ?». PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NozmedoPtauiCNPJ:06.554.141/0001-32
UNIDOSPORUMA CIDADE MELHOR

1“ Via
(Conlribuinle)

DAM
i

Documento de
Arrecadag-ao

Municipal

LOCALDE PAGAMFNTO

PREFEITURAMLINICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
PA8CELA

Unica
NOME / 9AZACCC-C-AL

MARLEIDE GOMESDA SILVA
CNPJ / CPF

015.140.653-71
VENCiMPMO

30/04/2021
ENDSSE^O

RUA DIRCEU ARCOVERDE, 00
BA 'PRO

MATADOURO
CiDAf 'E

Nazaredo Piaui'
UF

PI
a-:= DE c.A - ^ » o

1.540,00
Sr. Conlribuinle
- DAM geradopelaNula Fiscaldenumero210430055
- Codigodeaccssododocumento: 019127

- Multa diariade0,33 %
- Jurosdemoracalculadocombasena ta\a SELIC

ISS ynn% 77,00

TOTAL > 77,00

Aulenlkayaomecanieaoncarimbo

www .simplesinformatica .com

ESTADODO PIAUI
ft PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NcizuiedoPiaui. CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

2a Via
(Banco)

DAM

Documento de
Arrecadagao

Municipal

LOC KL DE PAGAMENTO

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
Rf -.rEiA

Unica
NOME IRATfC SOCIAL

MARLEIDE GOMESDA SILVA
CNPJ / CPF

015.140653-71
VENCIMENTO

30/04/2021
ENuePE'70

RUA DIRCEU ARCOVERDE, 00
BAi .̂ RO

MATADOURO
OifiuOE

Nazaredo Piaui
UF

PI
B «:E DECAICIJI.O

1.54000

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430055
- Codigodeaccssododocumento: 019127

- Multa diariade0,33%
- Jurosdemuracalculadocombasena ta<a SELIC

ISS 77,00

TOTAL -> 77,00

Aulenlicayaometarnicaoucarimbo

www.siinplesinformatica.com

ESTADODO PIAUI
If ft

_
PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

NnzaredoPinui CNPJ: 06.554.141/0001-32
UNIDOS PORUMA CIDADE MELHOR

LOCAL DE rAl ’- fl * *FNTO

3a Via
(Prefeitura)

DAM

Documento de
Arrecada^ao

Municipal

PAR -ELA

PREFEITURAMUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
NOME / RAZAO ; CtAL CNFJ / CPF

Unica
VFNClMENTO

MARLEIDE GOMESDA SILVA 015.140653-71 30/04/2021
ENI.'E»E70

RUA DIRCEU ARCOVERDE, 00

Sr. Contribuinte
- DAM geradopelaNola Fiscaldenumero210430055
- Codigodeaccssododocumento:019127

- Multa diaiia de0,33%
- Jurosdem» »racalculadoemubasena taxaSELIC

MATADOURO
CIDADE

Nazaredo Piaui
UF

PI
DECA; CIMO

ISS soo I*

TOTAL >

1.54000

77,00

77,00

Aulcmh’ i.ayaomev-snicaoucarimbo

www .simplesinformatica.com



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
19/ 05/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 09.21 . 45
0096500096 SE6UNDA VIA 0006

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0160 -0 - COTIA- CTO
CONTA: 1.031 . 209 - 4
FAVORECIDO: MARLEIDE GOMESDA SILVA
CPF/ CNPI: 015.140 . 653 - 71
VALOR: R$ 1.463 , 00
DEBITO EM: 13/ 05/ 2021
======== ============= ===============:====== ===::==:=
DOCUMENTO: 051301
AUTENTICACAOSISBB: F. 389.2 EE. A8F. 79F. 1C1



NOTADE EMPENHON° 123.001
Data do Empenho. : 03 / 05/ 2021
C6digo de acesso : 001504

iLScaao do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Gcverno . . . :
Sub- Fungao Gcverno . . :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . ... :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.04 9 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.39 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAJURIDICA
05 - SERVICES TfiCNICOS PROFISSIONAIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Gcverno Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo F. mpenho. : ORDINARIO Credito : OFgAMENTARIO

Sid Anterior : 31.536 , 201 Vlr Empenho: 6.666 , 67| Sid Atual : 24.869 , 53

Per Extenso : #( SEIS MIL E SEISCENTOS E SESSENTAE SEIS REAIS E SESSENTAE SETE CEN- )
{ // / / // / / / / /// // / / / / / / / // / / / / / ///// / / / / / // / / / / / / / / / // / /// / // / // // / / / / // ) **

Nome Credor : 003550 - SIGMA ASSESSORIAE CONSULTORIAEM SAUDE
Enderego : F.UA ELIAS OKA, 2230 Cidade : FLORIANO
Documentos . : CNPJ: 33.278 . 448 / 0001 - 20
Banco : 104 , Agenda . : 00638 - 6, Conta . : 00000003317 - 4

Histdrico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA PRESTAQAODE
SERVIQOS DE TREINAMENTOS PARA EQUIPES DE SAUDE DO MUNIClPIO NO
ENFRENTAMENTODO COVID19.

Total da Despesa : 6.666 , 67

NAZARfi DO PIAUl , 03 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuiiio: VICTOR CARDOSOI TM A. |Data: 11/06/202116-n*:59.428|SIAFlC:SCP21H / Ver.21.01.00 / File: REL_FMP2920.PRG

www. simplesinformatica . com
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CUMWmt
23/03/2021 e-Nota [Imprimir Nota]

&
FLORIANO-Mi«0 44UMCJMM.

PREFEITURA MUNICIPAL DE FLORIANO

SECRETARIA DE FINAN£AS

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVigOS - NFS-e

Numero da Nota

49
Data e Hora de Emissao

23/ 03/202112:09
C6digo de Verificagao

CTDX-XBCD
PRESTADOR DE SERVIGOS

CNPJ/CPF: 33.278.448/0001-20

Nome: SIGMA ASSESSORIA E CONSULTORIA EM SAUDE

Razao Social: DANUSA DE ARAUJO FELINTO 87702371315
Enderego: RUA ELIAS OKA, 2230, IRAPUA II
Munidpio: FLORIANO

Inscrigao Estadual: Nao Informado
Inscrigao Municipal: PIP1902019410
PIS/PASEP: Nao Informado

UF: PI

TOMADOR DE SERVigOS
Nome/Razao Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAAsDE DE NAZARA <H>o-PI
CPF/CNPJ: 01.825.779/0001-47
Enderego: PRAgA DA BANDEIRA, 768, CENTRO

Municipio: NAZARE DO PIAUf
E-mail: Nao Informado

Inscrigao Estadual: Nao Informado
Inscrigao Municipal: Nao Informado
CEP: Nao Informado
UF: PI

DISCRIMINA£AO DO SERVigO

Item Servigo
Aliquota

{%)
Base de Calculo

(R$)
Iss retido

(R$)
Iss
(R$)

08 02 Instrugao, treinamento, orientagao pedagogica e educacional, avaliagao de
conhecimentos de qualquer natureza. 2,00 % 6.666,67 0,00 0,00

Piscriminacao do Servigo Qdte Val. Unit Sub. Total I
Oficina de qualificagao dos indicadores de saude do preveni brasil
Manejo dfnico paciente com Covid-19

Protocolo da Atengao Primiria a Saude para ACS e ACE sobre COVID-19

Oficina de monitoramento e rastreamentos dos casos do Covid

1,00

1,00

1,00

1,00

1.200,00

2.000,00

1.500,00

1.966,67

1.200,00

2.000,00

1.500,00

1.966,67

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 6.666,67

Total Dedugoes (R$)
0,00

Total Retengoes (R$)
0,00

Base de Calculo (R$)
6.666,67

Aliquota (%)
2,00 %

Valor do ISS (R$)
0,00

VALOR LIQUIDO = R$ 6.666,67

OUTRAS INFORMACOES
- Esta NF-e foi emitida com respaldo na Lei n° 014/2013 e no Decreto n°Natureza da Tributagao: Tributagao Dentro do Municipio
Competencia da Nota Fiscal :03/2021
Nota emitida por: PRESTADOR
Codigo Servigo : 08.02

notamunicipal.com.br/enota_floriano/site/imprimimotas.php 1/2



NOTA DE EMPENHON° 124.001
Data do F.mpenho. : 04 / 05/ 2021
C6digo de acesso : 001505

t. stacio do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PFAgA 21 DE DEZEMBRO, 478, Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .. . . :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . .. :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.39 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAJURfDICA
59 - SERVICOS BANCARIOS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Governo Federal - Blocc
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Credito : OPCAMENTARIO

Sid Anterior : 24.869 , 531 Vlr Empenho: 313 , 501 Sid Atual : 24.556 , 03

For Extenso : #( TREZENTOSE TREZE REAIS E CINQUENTACENTAVOS/ / / // /// // / / / / /// / / // / / / / / )
( / / // /// / / / / / / / / / / / / / / / / / / // // / / / / / / / /// / / / / / / / / / / / / / / / // //// / / / / / // / / / ) * *

Nome Credor : 000010 - BANCQDO BRASIL S/ A
Enderego : PCA SEBASTIAO MARTINS 399 , Cidade : FLORIANO
Documentos . : CNPJ: 00.000 . 000 / 0096 - 52
Banco : 000 , Agenda . : 00000 - 0, Conta . : 00000000000 - 0

Historico do Empenho:

Item Especificagao Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEPRESTAGAODE
SERVIQOS BANCARIOSCOBRADOSNA CONTAPJ 61.162 - X, DESTA SECRETARIA.

Total da Despesa : 313, 50

NAZAREDO PIAUI , 04 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913 - 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
U*uario; VICIOR. CARDOSOLIMA |Data: 11/0*202! 16:08:59.438|SIAFiC:SurilH / Vcr: 210100 / File: REL_EMP2B20.PRO

w.w. simplesinformatica . com



NOTA DE EMPENHON° 127.001
Data do Fmpenho. : 07 / 05 / 2021
Codigo de acesso : 001501 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

m
ijw

f

itscaao do Piaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAgA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor ... . :
Fungao de Governo . .. :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.30 - MATERIAL DE CONSUMO
01 - COMBUSTIVEIS E LUBRIFICANTES AUTOMOTIVOS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OPg.AMENTARIO

Sid Anterior : 67.054 , 181 Vlr Empenho: 11.602 , 881 Sid Atual : 55.451 , 30

Por Extenso : #( ONZE MIL E SEISCENTOSE DOIS REAIS E OITENTA E OITO CENTAVOS/ / / / / // / // )
( // / / / / //// / / /// / / / / / / / ///// / // / // / / / / // / /// // / / / / / / / / / / /// / / / / / / / // / / / ) * *

Nome Credor : 003034 - AUTO POSTOREIS LTDA
Enderego : AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 1458 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CNPJ: 23.857 . 021 / 0001 - 23
Banco : 001 , Agenda . : 00096 - 5 , Conta . : 000000527 98- X

Historico do Empenho:

Item EspecificagSo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA AQUISIQAO DE
COMBUSTIVELPARA TRANSPORTEDOS PROFISSIONAIS EM COMBATEAO COVID19 .

Total da Despesa : 11.602 , 88

NAZAREDO PIAUf , 07 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI wvrw. simplesinformatica . c < < m
Us.ririo: VIC1ORCARDOSOI .IMA |Data: 11/0*202116:08:59.444|SIAFIC: SCP21H / Ver 21.01.00/ File: REL_FMP2B20.PRG



\ noo\

RECEBEMOS DE AUTO POSTO REIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO.

-.'"I " liCCL/ jTMT.v ioc..Ti=c ',- = «4^ 1 0 r _
lessee JPC

NF-e
N° 000.000.405

SERIE 1

AUTO POSTO REIS LTDA
AV JOAQUIM RAMOS, 1458 - PIQARRA

CEP 64.825-000 - NAZARE DO PIAUI - PI

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONlCA

0 - ENTRADA
1 - SA(DA

N° 000.000.405
SERIE 1

P^gina 1 de 3

C /5 DC ACCiiO

2221 0523 8570 2100 0123 5500 1000 0004 0510 0029 1648

Consulta da autenticidade no portal nacional da NF-e.
www.nfe.fazenda.gov.br /portal ou no site da Sefaz Autorizadora.

N.\TV«£2AC>:PCRA.;
VENDA COM ECF

\KZZ.E3T. CO' ^ T.TRBJ CMrJ: >OCOLO OEAWOctMCAC DEV SO

195904654 23.857.021/0001-23 322210007106779 07/05/2021 10:48:33

DESTINATARIO / REMETENTE
NUMWUZto* • AU CNPJtPF.
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARE DO PIAUI 13.180.767/0001-91

CA-* C 34C-U*
07/05/2021

Dor-̂ o-.
PRAQA DA BANDEIRA, 768 - CENTRO DA CIDADE

njgftF j^TSHTO;

CENTRO
CEP:

64825000
O'* DEEABA /FMfcAOA:

07/05/2021
MUNC>» FOMEFAX- UF -JTAOUAL:

NAZARE DO PIAUI PI ISENTO
HOH* TE

CALCULO DO IMPOSTO
2#JSDECALCO- o,r.

0,00
VAI-C c _

0,00
L. -CC OE cAictJLT - CMC:_ _CT^

0,00
VALOR OC - —rmj..-;So;

0.00
Vtt 'V? T-.-rM.DC-C PROD _

11.333,03
7ALCF .C fEETE;

0,00
VAtrwr - ?xon«o:

0,00
C _„ O:

0,00
OUT- DE:= - A'C_ '

" " ".»-
269,85

VAJ.HR DC ~t

0,00
VALOR TOTAL. DA NIIT\-

11.602,88

TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS
ry -'c FRBTEPQF:" 'V

9 - SEM FRETE
C6r C.V»TT: PLAC' OCVE-'CyLO: UF CHPJJCPF.

W'lwrlFiO: UF: IN sAOrii.AfvAL;

Z - E: CCJE. AM -ZA: PCCO r^;rro: PESO iJuUf'O:

DADOS DOS PRODUTOS / SERVtQQS
Cd*.?>;• £.. C*iO.ANP DEC:-... DOK J*XT J ;— *;o V.TRWJTC-l CtiD.NCM CoT crop UNO Of -'*T|DAf)E V.UNri*JUO V.TOTAL BCICMB V.iCMS AUG.ICWS

1 320107001 GASOLINA ORIGINAL IPIRANGA 2.009 02 27101259 060 5329 L 75« 6ft«2 .6 *A9 4.474,44 n.nn 000 000
4 820101034 DIESEL ORIGINAL ADirrVADO 224.08 271Gi«21 050 5929 L 258.5791 4.053 1.204,72 n.on 0,00 0.00
3 620101012 DIESEL ORIGINAL IPIRANGA 261,96 27101*21 060 5*29 L 313,0473 4,499 1.4n*,4Q 0.00 0.00 0.00
4 620101034 DIESEL ORIGINAL ADITIVADO 306.29 27101*21 060 5 ' j j j L 361,996 4,549 1.645,72 non 0,00 0.00
1 320102001 GA -OUNA ORIGINAL IPIRANGA 763.43 27101253 060 5JJD L 223,76 6.143 1.744,84 noo non o .oo
3 620101012 DIESEL ORIGINAL IPIRANGA 16« «2 27101921 060 B - ‘0 L 184,47 4.629 553.91 0.00 O.oo 0.00

DADOS ADICIONAIS
SNFGflfcMvCCC

_
oVFi.EMEVT*̂ : r-zz?~ *n-zdcRS 2'' 15.

NF REFFrrNTE AO COVTD19
Nc >«.PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PI«Ul
CPF/A1PJ.9C.554.14 1 AI01-32
lri:rV5e izzsiTO
CFF/CNFJ. 06 =C.L1A « ?W01-22
Ircir!;";rz'.c -'i.-l: ISENTO
N'-n-ta:FREFcITURA MUNICIPAL DE NAZAP£ DO PIAUI
Now:FP.EFEfTURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIA'JI
CfTACNPJ:Qe.S5<.141fliaut-3Z
lrsc î?4c ss^aduat ISENTO
CPr.'CNPJ:05.S54.U1AW01 22

LINX SISTEMAS E CONSULTORIA LTDA -Automa^ao Ipiranga 3.2 8 «0 - www.linx.conn.br



AUTO POSTO REIS LTDA
AV JOAQUIM RAMOS. 1433 - PIQARRA

CEP 64.825-000 - NA2ARE DO PIAUI - PI

DANFE
DOCUMENTO AU*IL!AR DA
NOTA FISCAL ELETR6NICA

0 - ENTRADA
1 - SA(DA

III
N° 000.000.405

S£RIE 1

Payina 2 de 3

G:-‘.?DEzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAKCZ1ZO

2221 0523 8570 2100 0123 5500 1000 0004 0510 0029 1618

Consulta da autenticidade no portal naclonal da NF-e.
wvcAw.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autofizadora.

: ifi PPZ2.-.2.- OPEHAfAO:

VENDA COM ECF
•.N.-'TSr ZIZK -4L: N5G.=:T. C: -:T.TPC^ C?;=J: r»K -T.XCC2 DE ALn--.*iẐ ,ir DEUSo

195904664 23.857.021/0001-23 322210007106779 07/05/2021 10:48:33

DADOS ADICiONAIS
jQMFLaur î.v r̂s Fi22TSVAiiu AC FIS23

r:' i.nt ISENTO
PKCrcfTlJPA MUNICIPAL DE NAZAPE DO PIAIJI

Non*PREFEmjPA Ml INICIPAL DE NAZAPE DO PI*UI
CPF/CNPJ. -X 5W.141AJ001-32
Ir.t' • ICL.N70
CPF/CNPJ.06554.14143001̂ 2
lr»oS5c zV « j|. ISENTO
Nome:PREFEITURA MUNICIPAL DE MAZARE DO P|AIJ|
NU;J:PREFEmjRA Ml INIOJPAL DE NAZAft£ DO P|Ayj

CPF/CNPJ:0« =54 141/0001-32
l~- . ;3= >4ua|: iSENTO
CPF/CNPJ:06'S4.141-MM.-I1 22

.\*fc ISENTO
HOIK:PREFEmjRA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAiJi

FCEFEITURAMlINK IPAL DE NAZAPEDOPIAUI
CPFZNrJ.08554.14 ^ /0001 22
!r.:. ei'idial: ISENTO
CPF/CNPJ: 06 F64.141/0001-32
!r.:.,Jly5a -Huai; ISENTO
Nome:PREFEITURA MlINiriPAL DE NAZAPE DO PIAUI
Ncrva:PREFEITURA Ml INICIPAL DE NAZARe DO PIAUI
CPF/CNPJ. 0 .554.141/1)001 22
!r - _ :iWtf>|: BENTO
CPF/CNPJ: 2! 554.141« -<«)1 22
lr::-.rsc:f iSENTO
NGT /B:PREFEmJPA MUNICIPAL DE NAZARE DO PI ÛI
Nccr PRCFEfTURA Ml INICIPAL DE NAZAPE DO PIAUI
CPF -.NPJ:C’F 654.141/0001 -22

ettwJral iSENTO
CPF/CHFJ: OP =54.14 fAwii)1.32
|r..-.-yi? BSli/'l-ul: iSCNTO

H: PfsETEfTlJPA Ml'NK.-lPAL DE NAZAPE DO PIAUI
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AUTO POSTO REIS LTDA
AV JOAQUIM RAMOS, 1453 - PIQARRA

CEP 64.825-000 - NAZARE DO PJAUI - PI
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NOTA FISCAL ELETRANICA
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1 - SAlDA
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Consultg da autenticidade no portal nacional da NF-e.
www.nfb.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
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07/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 12: 52: 55
009600096 SEGUNDAVIA 0001

COMPP.OVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 07/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.052 . 798
VALOR TOTAL 11.602 , 88
* * ** * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: AUTO POSTOREIS LTDA
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 52.798 - X
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 8.176 . BD0. FC4. FAD. E21



NOTADE EMPENHON° 130.001
Data do Empenho. : 10/ 05/ 2021
C6digo de acesso : 001500

tstado do Piaui zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

\ M M PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRAQA21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . .. :
Fungao de Governo .. . :
Sub- Fungao Governo .. :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . .. . :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : ORDINARIO

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE - FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.39 - OUTROSSERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOAJTJRIDICA
13 - LOCACAOBENS MdVEIS E OUTRASNATUREZASE INTANGIVEIS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do SUS prcvenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Creditor OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 24.556 , 031 Vlr Empenho: 6.400 , 001 Sid Atual : 18.156 , 03

Per Extenso : #( SEIS MIL E QUATROCENTOSREAIS/ / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / // / / ///// // / / / / / / / / )
( // / / / / // / / / / ///// / / // / / / // // // / / / // / / // / / / / / / / / / / / / / / / / / // / / // / / / // // / ) **

Nome Credor : 003286 - M M DE LIMA EIRELI
Enderego : PUA EGIDIO FRANCISCODA LUZ, IOS Cidade : PICOS
Documentos . : CNPJ: 34.389 . 408 / 0001 - 19
Banco : 001 , Agenda . : 00254 - 2, Conta . : 00000074290 - 2

Historico do Empenho:

Item Especificag &o Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRA
SERVIQOS NA LOCACAODE VEICUL-0 PARA O H.

A DESPESAREFERENTEA PRESTAGAODE
M. E. G.

Total da Despesa : 6.400 / 00

NAZAREDO PIAUf , 10 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI www. simplesinformntica . cc > m.

UsuArio: VICTOR CARDOSO MM 4|Data: 11/06/2021 16 08:59.46« I SIAFIC : SCP21H / Ver: 21.0100 / File: RELJEMP2B20.PRG



1 30- Ool
NFS-r^OMPGSTA POR 1 PAGINA(S) Payina 1 de 1

fill! $tr. t.-.TJf
Infontiacoes Fiscais

PM DE RICOS 0

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA E FINANQAS

NOTA FISCAL DE SERVIQOS ELETRONICA - NFS-e £]

0A

Exigit -Iiidafie do iI3

Exigivel
Nuniero do Pro - ‘0 Muniriplo de |ncid *ncia do !SS Lo --3l da PresLKJo

PICOS-PI PICOS - PI

Nijm— 0 do Rro Serie do RPS Tips do Rro Dnia do RPS Conipr 'cuua

10/05/2021

Optante Simj ^os Na- ional Incentive ) FIs a!

1 - Sim 2 - Nao

Regime Especial Tributafao Tipc ISS

Microc npresario e Emprcso de Pequono Porte (ME EPP) 03 - Sobre Faturair.ento

Numero da NFS-e
33

CoJigo de Vefiflca --sc de Ai< t—r ifl.adarie

QTA7KJ2GM

Data e Hu--a de Em “o da NFS-e
10/05/2021 as 14:40:30

Ch^ yc de Act : j

1(u /5.WKL4JB9HORX1CTAABRR 0F22YA3

Para certifica ^ao da autenticidsde accuse
http://Bi5temas.picos.pi.govJar:5G56/Is nvcb
, menu consultas e informe os dados df * " ta

NFS-e.

PRESTADOR DE SERVIQOS
CPF/CNPJ

000104774

C-r Mip'f-.l.fiUo

RG/inscnfSo E&iAdual Inscrigao MuniJ^ I 0! ' stro

34.389.408/0001-19 000052504

I ogradouro

RUA EGIDIO FRANCISCO DALUZ , 108

CEP Cidade TelnWie

64604-550 PICOS-PI 89 3521-1017

Numo.'Razio Sc -Ja!

M M DE LIMA EIRELI

B iirro

IPUEIRAS

E-mail

ATENDIMENTO@RRCONTAS.COM BR

TOMADOR DE SERVIQOS
CPF/CNPJ/Documenlo RG/lt «$Gri£ao Esiadual Irscrig ^o Municipal

01.825.779/0001-47

Lcgr .-d * luro

CENTRO, S/N

Nome .'RazSo Sc JaI

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARIr DO PIAUf

CEP/Cori .P* H!

64825-000

Cidade /Fdis

NAZARE DO PIAUI - PI

Comp’ ~to

Telt- f .'ii .a
86 35223454

BiillO

CENTRO

E-mail

PREFNAZ@FMAIL .COM

Discriminagao dos Servigos
QHe. Un . Medida Descrigao Vlr . Unitario Total

1.00 UN LOC. PlCK-UP CD 4X2. DIESEL (HOSPITAL MUNICIPAL ) 6.40 *

.no RS 6.400.00

Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza - ISS
LC 116/2003: 16.01 AKquuta

Servigos de transporte coletivo municipal rodovlirio , metroviario , ferroviario e aquaviario de ... 2,00%

Atividade Mo *i-Jpk )

0000160000001

Construgao Civil
Cfidigo CNAE Cud -go da Obra C&Hgo ART

4923002

Valor Total dcs ServV -

R$ 6.400,00

De: • onto Incorwji 'I. • ado D=>r*; , .- " «c B ~ ~c Calrulo E * e de C- « < -i < *o
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 6.400,00

Tol^l do ISS

R$ 128,00

ISS Relido

2 - N a o

Dr * . "i*o Cr »>dirJ ...n.ldo

RS 0,00

Retengoes de Impostos
PIS COFINS

RS 0,00 R$ 0,00

INCS

R$ 0,00

iRRF

RS 0,00

C6LL

R$ 0,00

Ot -!r3S R -̂I. =

R$ 0,00

Valor Lfquido da NFS-e: R$ 6.400,00 Val. Ajjiox . Tributes :

Informagoes Complementares

CONTRATO: Nr 0-.- 3O/2<J21

•••••••••••••••«• • • ••« • ••••••••••••••••••••••• • •• •• •••••• • • ••••• • • • • •• • • ••••• ••••• • •• • •* •

/

Data

/

RECEBI (EMOS) DE M M DE LIMA EIRELI O SERVICO CONSTANTE DA NFS-e DE NUMERO 33 E C0DIGO DE VERIFICA^ AO QTA7KJ2GM.

CPF/RG Assfnatura



:

13/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 15: 37: 30
009600096 SEGUNDAVIA 0014

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X—“ ““ “" ——*•- ——— ————- ——•—— —————• —mm mm mm mm mm amm —mm amm mm w

_
mm mm BMmm mm

“* mm —““ mm “ “ mm «• —“ mm MB———• «a» — ——» — ———mmm — mm mm —
DATA DA TRANSFERENCIA 13/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.254 . 000.074 . 290
VALOR TOTAL 6.400 , 00
* * ** * * TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: M MDE LIMA EIRELI
AGENCIA: 0254 - 2 CONTA: 74.290 - 2
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 6.74 F. B44.347 . 4BE. 005

transa^ao efetuada com sucesso por: JB530883 FRANCISCO R M COSTA.



NOTA DE EMPENHON° 145.001
Data do Empenho. : 25 / 05 / 2021
Codigo de acesso : 001502

cjouaao ao Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRACA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor ... . :
Fungao de Governo ... :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . .. :
Aplicagao de Recurso :

Tipo Empenho. : OP.DINARIO

Sid Anterior :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
51 - OUTROSADICIONAIS , VANTAGENS, GPATIFICAQOES E OUTROSCOMPLEMENTO
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS prc - venientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Creditor OPgAMENTARIO

58.298 , 721 Vlr Empenho: 5.000 , 001 Sid Atual : 53.298 , 72

Por Extenso : #( CINCO MIL REAIS// / // // ///// //// // / / / / / / / / / /// / / / / / / / / // / / / / //// / / / // / )
( // // / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / // / / / / / / / / / / / // / / / / // / // / / / ////// / / / / /// / / / ) * *

Nome Credor : 003520 - LUCAS VALERIO DA SILVA
Enderego : AVENIDA CENTRAL, 00 Cidade : NAZAREDO PIAUI
Documentos . : CPF: 031.137 . 543- 05
Banco : 237 , Agenda . : 00937 - 7, Conta . : 00000072383 - 5

Historico do Empenho:

Item EspecificagAo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
PLANTOESEXTRAS NO H. M. E. G.

Total da Despesa : 5.000 / 00

NAZARE DO PIAUI , 25 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003 - 06

Deduzido do Credito Proprio

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
Usuirio: VICTOR CARDOSOLIMA |Data: 11/06/20211608:59.483|SI AFIC: SCP21H / Ver 21.0100/ File: REL_F.MP2B20.PRG

simplesinformatica . zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAc < > m



14-5.CM

i
" io ESTADODO PIAUI

PREFEITURA MUNICIPAL
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

. .. . . ,

NAZARE
DC PIAUIzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

N° 012

RECIBO

R$ 5.000,00

Recebida Prefeitura Municipal de Nazare do Piauf/Secretaria Municipal de Saude a
importanciade RS 5.000,00 (Cinco mil reais), referentea pagamentode plantoesextrasno setor
Covid no H.M.E.G desteMunicipio.

Porserexpressaodaverdade, firmo o presentereciboem01 (Uraa) via de igual teor e forma
parao mesmofim.

Nazaredo Piam'-PI, 25 deMaio de2021

Assinaturado Recebedor
Lucas Valerio da Silva

CPF. 031.137.543-05

1

VALOR BRUTO ... R$ 5.000,00
Retengoes:

IRRF R$

INSS R$

OUTROS: ISS R$
Valor Li'quido ... R$ 5.000,00

AUTORIZO O PAGAMENTO

Em 25/05/2021

RaimundoNonatoCosta
PrefeitoMunicipal
Nazaredo Piaui-PI

DECLARO QUE O(S)
Materials (ais) foi(ram) recebido(s)

/ /

Funcionario

PAGO

Em 25/05/2021

FranciscoRawrivan deMouraCosta
Tesoureiro

Nazaredo Piaui-PI

CNPJN°06.554.141/0001-32- Pra$aDr.SebasllooMartinsn° 478,NazaredoPlaui-PI - CEP:64.825-000



Extrato de pagamentos / transferences
G3340110358395911
01/06/2021 10:57:42*fiovowo

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
01/ 06/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 10.57 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0004

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0937 - 7 - PICOS
CONTA: 72.383 - 5

FAVORECIDO: LUCAS VALERIO DA SILVA
CPF/ CNPD: 031.137 . 543 - 05
VALOR: R$ 5.000 , 00
DEBITO EM: 25/ 05/ 2021

DOCUMENTO: 052501
AUTENTICACAOSISBB: 6. E01.0 B5.7 A3.798 . 7B0



NOTA DE EMPENHON° 145.002
Data do Empenho. : 25 / 05/ 2021
Codigo de acesso : 001503

j —io uaau ao fiaui
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZAREDO PIAUI
C. N. P. J . : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PFA.gA 21 DE DEZEMBRO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo ( Gestao ) :
Secretaria / Setor .... :
Fungao de Gc- verno ... :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . .. :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.1 . 90.11 - VENCIMENTOSE VANTAGENSFIXAS - PESSOALCIVIL
51 - OUTROSADICIONAIS , VANTAGENS, GRATIFICAQOESE OUTROSCOMPLEMENT©
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGENCIACOVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recurscs do S'JS prcvenientes do Governo Federal - Bloco
115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : OP.DINARIO Credito : OPgAMENTARIO

Sid Anterior : 53.298 , 721 Vlr Empenho: 5.000 , 00| SldAtua l : 48.298 , 72

For Extenso : #( CINCO MIL REAIS/ / / / / / // / / / /// / / / / // / / / / / / / / / / // / / // / / // / / / / / / / / / / / / / / )
( / / // // / ///// / ///// / / / / / // / / / / / / / / ///// / // / / / / //// / / / / / / / / // / / / / // / // / / ) * *

Nome Credor : 003280 - GREYCEHELLEN NERES REIS
Enderego : RUA DA INDEPENDENCE, OOO Cidade : FLORIANO
Documentos . : CPF: 054.875 . 323 - 70
Banco : 237 , Agencia . : 00971 - 7, Conta . : 0000002527 9- 4

Historico do Empenho:

Item EspecificagAo Und Quant . VI Unit . Sub- Total

VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEADICIONAL DE
PLANTOESEXTRAS NO H. M. E. G.

Total da Despesa : 5.000 , 00

NAZAREDO PIAUI , 25 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTA
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS

CPF: 674.610 . 003- 06 CPF: 054.313 . 913- 13
PREFEITURA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Usiiirio: VICTOR CARDOSOI TMA|Data: 11/06/2021 IhORSQ.489|SIAFiC:SCP21H / Ver: 21.01.00/ File: REL_EMP2ii 20.PRG

simolesinform ^ tica . com



J1

o ESTADODO PIAUI
PREFEITURA MUNICIPAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

NAZARE
DO PIAUIzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

N° Oil

RECIBO

R$ 5.000,00

Recebida Prefcitura Municipal de Nazare do Piaui/Secretaria Municipal de Saudea
importanciade RS 5.000,00 (Cinco mil reais), referentea pagamentode plantoesextrasno setor
Covid no H.M.E.G desteMunicipio.

Porserexpressaoda verdade, firmo o presentereciboem 01 (Uma) via de igual teor e forma
parao mesmofim.

Nazaredo Piaui-PI, 25 deMaio de2021

Assinaturado Recebedor
GreyceEllen NeresReis

CPF. 054.875.323-70

VALOR BRUTO ... R$ 5.000,00
Retengoes:

IRRF R$

INSS R$

OUTROS: ISS R$
Valor Liquido ... R$ 5.000,00

AUTORIZO O PAGAMENTO

Em 25/05/2021

DECLARO QUE O(S)
Materials (ais) foi(ram) recebido(s)

/ /

Funcionario

PAGO

Em 25/05/2021

RaimundoNonatoCosta
PrefeitoMunicipal
Nazaredo Piaui'-PI

FranciscoRawrivan deMouraCosta
Tesoureiro

Nazaredo Piaui-PI

CNPJN® 06.554.141/0001-32- PraqaDr.SebastlaoMartinsn® 478, NazaredoPiaui-PI - CEP:64.825-000



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOESBANCODO BRASIL
01/ 06/ 2021 - AUTOATENDIMENTO - 10.57 . 42
0096500096 SEGUNDAVIA 0010

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
COMPROVANTEDE

TED - TRANSFERENCIAELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE: FUNDOM S NAZAREPIAUI
BANCO: 237 - BANCOBRADESCOS. A.
AGENCIA: 0971 - 7 - FLORIANO
CONTA: 25.279 -4
FAVORECIDO: GREYCEELLEN NERES REIS
CPF/ CNPD: 054.875 . 323 - 70
VALOR: R$ 5.000 , 00
DEBITO EM: 25/ 05/ 2021
““ ““ ““ ““ “ “ ““ — — — — M» — W —M — — — MV —• MB MV MV — MV M. — ^V MV VM — M.^M ^M ^v VM MV MV «M — «— MV

““ MV -M — — — M MV M MB MV — M VM MV VM —~ M MV MV M — — ^v — V M VM VM — ^M VM M —• M MB VM MV M MV MB — _
M M

DOCUMENTO: 052502
AUTENTICACAOSISBB: 9.90 C. 21D. 781.1 E5.700



NOTADE EMPENHON° 151.001
Data do Empenho. : 31 / 05 / 2021
Cddigo de acesso : 001499

!-

Estado do Piaui
PREFEITUPA MUNICIPAL DE NA2ARE DO PIAUI
C. N. P. J. : 06.554 . 141 / 0001 - 32
Enderego : PRA^A 21 DE DE2EMBPO, 478 , Bairro : CENTRO

Fundo( Gestao ) :
Secretaria / Setor . . . . :
Fungao de Governo . . . :
Sub- Fungao Governo . . :
Projeto / Atividade . . . :
Elemento de Despesa . :
Sub- Elemento Despesa :
Codigo TFR ( Recurso ) :
Fonte de Recurso . . . . :
Aplicagao de Recurso :

3 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE
09.02 . 00 - FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE- FMS
10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAOGERAL
2.049 - Enfrentamento da Emergencia COVID19
3.3 . 90.30 - MATERIAL DE CONSUMO
01 - COMBUSTfVEIS E LUBRIFICANTES AUTOMOTIVOS
125 - ENFRENTAMENTODA EMERGfiNCIA COVID19
214 - Transf . Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal - Bloco115 - Recursos Vinculados

Tipo Empenho. : ORDINARIO Creditor OP.gAMENTARI0

Sid Anterior : 55.451 , 301 Vlr Empenho: 13.339 , 67| Sid Atual : 42.111 , 63
Por Extenso : #( TREZE MIL E TREZENTOSE TRINTA E NOVE REAIS E SESSENTAE SETE CENTAVOS)( / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / / ) * *
Nome Credor : 003034 - AUTO POSTOREIS LTDA
Enderego : AVENIDA JOAQUIM RAMOS, 1458 Cidade : NAZAREDO PIAUIDocumentos . : CNPJ: 23.857 . 021 / 0001 - 23
Banco : 001 , Agenda . : 00096 - 5, Conta . : 00000052798 - X
Historico do Empenho:

Item EspecificagAo Und Quant . VI Unit . Sub- Total
VALOR QUE SE EMPENHA PARA QUE OCORRAA DESPESAREFERENTEA AQUISIQAO DECOMBUSTIVELPAPA TRANSPORTEDOS PROFISSIONAIS EM COMBATEAO COVID19 .

Total da Despesa : 13.339 , 67

NAZARfi DO PIAUI , 31 de Maio de 2021

Autorizo a Despesa Deduzido do Credito Proprio

RAIMUNDONONATOCOSTA
PREFEITO MUNICIPAL

CPF: 674.610 . 003- 06

FRANCISCORAWRIVANDE MOURACOSTASECRETARIOMUNICIPAL DE FINANQAS
CPF: 054.313 . 913- 13PREFEITUPA MUNICIPAL DE NAZARE DO PIAUI

Usualio: VICTOR CARDOSOLIMA |D«la: 11/06/202116:08:59.491|SIAFIC:SCP21H / Ven 2! 01 00/ File: REL_EMP2320.PRG
www. simplesinf ormatica . c - > m



ISIOOl
RECEBEMQS DE AUTO POSTO REIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. NF-e

Nc 000 000.414
D»T: - - _ECEL .. .TO: lDfcNTlRCA,*.OEAC'»iATi <R > * NECaCOOR:

S^RIE 1

AUTO POSTO REIS LTDA
AV JOAQUIM RAMOS,1458 - PI£ARRA

CEP 64.825-000 - NA2ARE DO PIAUI - PI

DANFE
DOCUMENTO AUXlLIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONlCA

0 - ENTRADA
1 - SAfDA

C- .'IEDCr :' ~-

N° 000.000.414
SERIE 1

Pagina 1 de 2

a>VEOEAO«CO

2221 0523 8570 2100 0123 5500 1000 0004 1410 0030 7373

Consulta da autenticidade no portal nacional da NF-e.
www.nfe.fazendagov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.

NATJCIA - ;t • . to:

VENDA COM ECF
IN -,' ’~.AL:

195904664
=:T.DO:V":T . TRB: CKPJ:

23.857.021/0001-23
r~' • .ate D A i n A -_ L£ L-.D

322210008535895 31/05/2021 08:24:29

DESTINATARIO / REMETENTE
J«OMt*A2to WSL: CNr -iCPF.
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NAZARE DO PIAUI 13.180.767/0001-91

DATA DE =to- AO:

31/05/2021
S - *£7". BA*WK*>«GT*TQC

PRAHA DA BANDEIRA, 768 - CENTRO DA CIDADE CENTRO
CEP:

64S25000
DATA DE SABA i rKTP/o..A:

31/05/2021
FGT£*AX: UF- JjrTCWlQAO=51ADUAL:

NAZARE DO PIAUI PI ISENTO

CALCULO DO IMPOSTO
CCE DECJLZU) - =:

0.00
>

'- V •--- UJi

0,00
CAC=DE(.'»•r» • -• ~ JL-Jutc C

0,00
VAL ŝ* SC Z’Trrmjv'So:

0.00
VALOR TOTALD"C TRC-TviCZ

13.183,36
VW ~ SO — ZTTE -

0.00
VA'-TCZZE:

0,00
CCZ - O:

0,00
GU7.D£3?.ACCC£.P'AC.

156.31
VAi nr. PL

0,00
VALORToIALDAN' ITA.

13 339,67
TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS

rr=TE PCI:

9 - SEM FRETE
~J ~ ANTT - PLACA DC vE/CJLO: UF CHPJ.'CFF-

>l=z;70: UF INS ^i F .TACr 'AL:

C sVMQAlE. ESI SCIE. W&TAZ NUMfT.-., P£MEWTO: PESO Lia'JlCO:

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIQOS
Cd&.P SO. CflO.AW D-. .. JUFI . t'

j v.TP .: jT-:: efrs VJi CST crop UNO O'-tllC-AOE V.UNTAfUO V.T;.TAL SC iCMC v.icve .•CIO, JCMf

3 «20101012 DiESEL ORIGINAL IPIRANGA 532.fiO 27101921 069 5229 L 5C4.65G6 4 499 2.540.39 non ooo o.oo
1 320102O01 GASOUNA ORIGINAL IPIRANGA 2.604,40 271012c9 OnO 5*229 L 9*3,2194 6,1-19 5.?'’3.73 0.00 o.no n.nn
4 620101034 DIESEL ORIGINAL ADITIVADO «2252 27101921 060 5929 L 754,7373 4.549 3.433 30 o.no o.oo non
4 620101034 DIESEL ORIGINAL ADiTiVADO 256.39 27101921 060 L 205.407 4.559 951.65 000 non non
3 620101012 DIESEL ORIGINAL IPIRANGA 77,47 27101921 060 5929 L 62.28 4.629 288 29 o.no 0.00 n no

DADOS ADICIONAIS

A^.sscir.rrds RS 155.31.
COVK319
RErERENTE NrC- ccRIE:1. EMIflOA EM OMO50O21.NUMERO:
7«m.73::3.-*127.7*l2f7ai30 jei33‘F«l3<7f141.791
42.7814472147.7*150,7*156 7P* »̂761*7.7B169.EMITDA EM 0y /2021.NUMERO:
78172,75175.78175.71177,7sI60.78
1C’.7*1« .7 7670« FMITIDA EM ttlTSWCI.NUMERO:

- 7 . 7 6 2 4 2,7 1 3 7
;:r - «.752511 --77*. • 175171.7::**:FMITIDAEM <M«ST*21, NOMERG.

REST** c- tn*;;-n

7;T * 79311 783i5 330.75527.7;• 5.7? 7.7fj-V2>I9 EMHIDA EM '5 1̂,
NUMERO:

^
LINX SISTEMAS E CONSULTORIA LTDA -Automata Ipiranga 3.2 6 OQ - www.linx r ..m br



o.

AUTO POSTO REIS LTDA
AV JOAQUIN RAMOS, 145S -PI£ARRA

CEP 64.825-000 - NAZARE DO PIAUI - PI

DANFE
DOCUMENTO AUX1LIAR DA
NOTA FISCAL ELETR6NICA

0 - ENTRADA
1 - SAfHA

C" » - —-‘JEZZ"CC

111 III
N° 000.000.414

SE=R(E 1

Pagina 2 de 2

c. ..~ DE ACE'-CC

2221 0523 8570 2100 0123 5500 1000 0004 1410 0030 7373

Consulta da autenlicldade no portal nacional da NF-e.
www.nfe.fazendagov.br/portal ou no sile da Sefaz Autorizadora.

KraBj.*.3/ Cvt.. .̂a:
VENDA COM ECF
sK:-w-fc,r:7A>jM:

195904664
IKSC.S:T.D-C:.r:T.Tr<E.- CNPJ:

23 857.021/0001-23
rr -r.-Ct- C DE AUTy=LT " 7 DE tCO

322210008535895 31/05/2021 08:24:29

DADOS ADICIONAIS

7i' rA 7!'r«.7»ysV837\7B -?/**’M.7= y>7S3aA.7S23’*(7B<M2l784!«.7S417;7B41B7W25.
TiM - M ipfrYSmHo*:R$ 1354 ?2 {IG.* -- '.;jFeJ cl. R$ 321' 15 (24J07£) RS 0 00 (0 00%)M-nidpal
- Foo-̂ : JGPT -PI 3*7127

RECT"' i..' ‘C " C ..5

LINX S.‘STEMAS E CONSULTORIA LTDA - Automagic Ipiianga 3.2 R sn - www.linxrom.br



31/ 05/ 2021 - BANCO DO BRASIL - 09: 53: 07
009600096 SEGUNDAVIA 0005

COMPROVANTEDE TRANSFERENCIA
DE CONTACORRENTEP/ CONTACORRENTE

CLIENTE: FUNDOM S NAZARE PIAUI
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 61.162 - X

DATA DA TRANSFERENCIA 31/ 05/ 2021
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.052 . 798
VALOR TOTAL 13.339 , 67
****** TRANSFERIDOPARA:
CLIENTE: AUTO POSTOREIS LTDA
AGENCIA: 0096 - 5 CONTA: 52.798 - X
NR. DOCUMENTO 550.096 . 000.061 . 162

NR. AUTENTICACAO 0.02 E. 862.461 . BB3. DF3

Transa$ao efetuada com sucesso por: JB530883 FRANCISCO R M COSTA.
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