PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

08888968000108

ARROJADO LISBOA, S/N CENTRO PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755-000

FONE: (83) 3427-2231

NOTA DE EMPENHO

Tipo de Crédito:

]

1-Ordinario Suplementar
2-Especial
3-Extraordinario
4-Fundo Especial

Numero:

0004903

Data de Emisséo:

05/05/2020

Tipo:

Ordinario

Anulagdo Num.:

Numero da Ficha:

740

Unidade Orgamentéria

0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Classificacdo da Despesa:

10 - SAUDE
122 - ADMINISTRACAO GERAL

2048 - ENFRENTAMENTO COVID 19
2162 - ENFRENTAMENTO EMERGENCIA SAUDE COVID 19
3.3.90.30.01 - MATERIAL DE CONSUMO

214000000 - Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal -
019 - OUTROS MATERIAIS DE CONSUMO

Saldo Anterior:
Suplementacéo:
Anulacéo:
Soma:

Este Empenho:

Saldo da Dotacéo:

21.087,71
0,00
0,00
21.087,71
14.500,00

6.587,71

Credor:

GRADUAL COMERCIO E SERVICOS LTDA

Tipo:

1-Pessoa Fisica CNPJ/CPF:
2-Pessoa Juridica
3-Folha de Pagamento

4-Outros

12.040.718/0001-90

Endereco:

Rua Doutor Oscar Soares. 50

Complemento:

Bairro:

Jaguaribe

Cidade / UF:

Joao Pessoa - PB

CEP:
58015-470

Especificagdo da Despesa

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA PAGAMENTO REFERENTE A COMPRAS REALIZDAS , PARA ATENDER AS DEMANDAS DO COMBATE AO
COVID-19, OS QUAIS FORAM DESTINADOS AO HOSPITAL DEPUTADO JOSE PEREIRA. CONFORME DOCUMENTOS EM ANEXO.

Tipo de Meta: Convénio: Valor da Despesa:
7 - OUTRAS 14.500,00
DADOS DA LICITAGAO:
Licitagao: Modalidade:
6-Dispensa por Valor
Contrato: Processo:

DADOS DA OBRA:

Caodigo da Obra:

Categoria:

Tipo:

Data de Inicio:

Fonte de Recurso:

Data Prevista:

Situacgo:

Data da Conclusé&o:

Fica empenhada a importancia de R$ 14.500,00 (Quatorze Mil e Quinhentos Reais)

Ass. Ordenador de Despesas: Liquidagao: Pague-se
: 05/85/2020 o em: / / em: 7 /
% - \é‘%
RICAHDOPEREIRADO.NASCIMENTO Ass. Ass.

~NT T




PREFEITURA DE
‘ PRINCESA ISABEL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

MEMORANDO GAB N2 541/2020 ,
Princesa Isabel, 19 de maio de 2020.

Ao llustrissimo Senhor
Fabio Braz Pereira
Secretdrio Municipal de Finangas, Administragiio e Planejamento.

Senhor Secretario,

Solicito o pagamento da nota fiscal n? 000.004.466 da empresa GRADUAL COMERCIO E
SERVICOS EIRELI-ME no valor R$ 14.500,00 (quatorze mil e quinhentos reais) referente &
compras realizadas para atender as demandas de combate ao COVID 19, de acorgki com
Decreto Legislativo N26, de 2020 do Congresso Nacional; Portaria N2 1.233, de 29 de abril de

2020 do Ministério do Desenvolvimento Regional; Decreto N2 10, de 02 de abril de 20.
Banco do Brasil

AG: 0011-6 /
C/C 249814 6 /)

Atesto que as informagdes sdo verdadeiras e os Processo da despesa de conformidade com as
servicos / mercadorias foram realizados / fornecidos. exigéncias legais.

Rua Pedro Sobreira Duarte, s/n, Centro, CEP. 58755- 000, Prlncesa Isabel PB CNPJ 10 473. 821/0001 07
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SERIE: 1

Consulta de autencnhde*m portal nacional da NF-e
& www.nfe.fazenda.gov. bt/pogtal ou no site da Sefaz

Pagina 1 de 1 Autorizadora
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20/05/2020 Banco do Brasil

(G332201049420412009
20/05/2020 10:54:03

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Agéncia 867-2

Conta corrente 26290-0

Creditado

Nome GRADUAL COMERCIO E SERVIC
Agéncia 11-6

Conta corrente 249814-6

Valor 14.500,00

Data Nesta data

Assinada por JB501284 FABIO BRAZ PEREIRA 20/05/2020 10:52:19

JD715362 FRANCISCA HENRIQUES 20/05/2020 10:54:03

~*  Transag3o efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JD715362 FRANCISCA HENRIQUES.





