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

Numero:

Data de Emisséo:

Tipo:

Anulagao Num.:

l:' 3-Extraordinario 0002797 05/04/2021 Ordinario
4-Fundo Especial
Numero da Ficha: Unidade Orgamentaria:
521 0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Classificagéo da Despesa:
. Saldo Anterior: 53.410,34
10 - SAUDE
301 - ATENGAO BASICA Suplementacio: 0.00
4002 - ATENCAO BASICA Anulagéo: 0,00
2134 - MANTER O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - 15% Bifta: 53.410.34
3.3.90.48.01 -0 0S AUXIL F Cc A
90.48.01 UTR UXILIOS FINANCEIROS AS Ests Emperiha: 150,00
001000000 - Recursos Ordinarios
099 - SEM SUBELEMENTO Saldo da Dotagéo: 53.260,34
Credor: Tipo: 1-Pessoa Fisica CNPJ/CPF:

JULIA PEREIRA MARTINS

2-Pessoa Juridica
3-Folha de Pagamento
4-Outros

027.660.764-33

Enderego:

MAJOR FELICIANO, S/N

Complemento:

Bairro:

CRUZEIRO

Cidade / UF:
PRINCESA ISABEL - PB

CEP:
58755-000

Especificagao da Despesa:

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE A C
ALIMENTAR, DE ENFRENTAMENTO AO CORONAVIRUS SARS-COV-2 (COVID-19) EM CONSONANC
DE 27 DE MAIO DE 2020, DE ACORDO COM A DOCUMENTAGAO EM ANEXO.

ONCESSAO DE UM AUXILIO PARA SEGURANCA
IA COM A LEI COMPLEMENTAR FEDERAL N© 173,

Tipo de Meta:
9 - DESPESA COVID-19

Convénio:

Valor da Despesa:

150,00

DADOS DA LICITAGAO:

Licitagdo:

Modalidade:
9-Sem Licitagao

Contrato:

Processo:

DADOS DA OBRA:

Codigo da Obra:

Categoria:

Tipo:

/

Data de Inicio:

Fonte de Recurso:

/

Data Prevista:

Situagao:

e

Data da Conclus&o:

e\ =
Fica empenhada a importancia de P?{O/,OO (Cent\‘&Cianenta Ry
{

Ass. Ordenador de Despesas: Deduzida da Dot Liquidagao: Pague-se
e :05{'04/2021\ _ i .| em: 05/04/202 em: / / em: / /
. - @5@5}2
RIC‘AB"DZ){EREI%W\SCIMENTOV | Ass. Ass. Ass.

N T—

N~




PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA, N SN - CENTRO - PRINCESA ISABEL/PB, CEP: 58755000

Sistema de Controle de Tesouraria

Pagina 1 de 1
Copia de Cheque
Comp Banco Agéncia DV C1 Conta C2  Série Cheque N° C3
001 0867-2- 8.423-9- 865480 R$150,00
Pague por este Cento e Cingiilenta Reais. ****************}4*******
cheque a quantia de
**********************************************5/1**********************
ou a sua ordem
2 JULIA PEREIRA MARTINS
PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL de 2021
08888968000108
RUA DR ARROJADO LISBOA, N° SN - CENTRO - PRINCESA ISABEUPB, CEP: 58755000
Banco: BANCO DO BRASIL S.A. / Conta: F.M.S.
Cheque: 865480 N%Conta: 8.423-9- Talao: TL

Numero Empenho: Data'l\Emp nho:

Utilizado para: Pagamento referente ao auxilio pal\*a seguranga alimentar em consonancia com a Lei
Complementar N2173, Corona Virus. Cenforine copia de cheque, recibo e documentagdo em
anexo. Pago com FMS.




RUA DR ARROJADO LISBOA, N° SN - CENTRO - PRINCESA ISABEL/PB, CEP:

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

08.888.968/0001-08

58755000

RECIBO

VALOR BRUTO R$150,00
Base de Calculo IRRF R$0,00
ISS 0,00
IRRF 0,00
Base de Calculo INSS R$0,00
INSS 0,00
PREV. PROPRIA 0,00
Outros 0,00
EMPREENDER 0,00
SEST/SENAT 0,00
|VALOR LIQUIDO R$150,00 |

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL, a importancia de R$
150,00 (Cento e Cinglienta Reais, ******xixisamiiiiiiii)  Pagamento referente ao auxilio para
seguranca alimentar em consonancia com a Lei Complementar N2173, Corona Virus. Conforme
copia de cheque, recibo e documentagédo em anexo. Pago com FMS. Pelo qual dou plena e total

quitacao.

'PRINCESA ISABEL, 22 de Margo de 2021.

DAY o

3

JULIA PEREIRA MARTINS

MOJ FELICIANO - Bairro: - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000

N\

CPF: 027.660.764-33

/

EM , 22 de Margo de

i

E:SE
\

21.

Prefeito(a)

N\

Recurso: F.M.S.
Banco: BANCO DO BRASI

Tesoureiro(a)
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

Processo: 10091 / 2021 Data: 22/03/2021
Requerente: JULIA PEREIRA MARTINS

Endereco RUA MOJ FELICIANO Bairro: CRUZEIRO
Cidade: PRINCESA ISABEL UF: PB

Celular: Cep: 58755000
Assunto:

VISTOS ETC., CONSIDERANDO A DOCUMENTACAO ANEXA AO
PRESENTE REQUERIMENTO DE DOACAO NA FORMA DE AJUDA DE
CUSTO AMPARADA NA LEI MUNICIPAL 910/05, E CONSIDERANDO QUE
AS DOACOES REALIZADAS FAZEM PARTE DE PROGRAMAS SOCIAIS
AUTORIZADOS EM LEI E JA EM EXECUGAO ORGAMENTARIA NO
EXERCICIO ANTERIOR, AUTORIZO O SEU PAGAMENTO.

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

REQUERIMENTO DO USUARIO

Processo: 10091 / 2021

Eu JULIA PEREIRA MARTINS

Identidade: 1993413

CPF: 02766076433

Endereco: RUA MOJ FELICIANO

Bairro: CRUZEIRO Cep: 58755000
Cidade: PRINCESA ISABEL UF: PB

Venho por meio deste, solicitar da Prefeitura de Princesa Isabel, através da Secretaria de
Saude, o beneficio abaixo discriminado:

Beneficio Requerido:

AJUDA DE CUSTO TRATAMENTO SAUDE

Princesa Isabel-PB, 22/03/2021

'@ALQQ AN oan (U

Requerente

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - hitps://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

CNPJ: 08.888.968/0001-08

RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

FICHA DE TRIAGEM

Processo: 10091 / 2021

UBS Oriaem: CNS:

Nome: JULIA PEREIRA MARTINS Sexo: F

Nascimento: 09/05/1953 Estado Civil:

Identidade: 1993413 CPF: 02766076433

Celular: Naturalidade:

Endereco: RUA MQOJ FELICIANO Cep: 58755000

Bairro: CRUZEIRO Cidade: PRINCESA ISABEL UF PB

Mae: LUSIA MARCULINA DA CONCEICAO Pai: JOAQUIM PEREIRA DE LUCENA
ASPECTOS FiSICOS

PORTADOR DE DEFICIENCIA |QUAL

SIM I:'

NAO D

PORTADOR DE ENFERMIDADE | QUAL

SIM

NAO |:|

FAZ USO DE MEDICAGAO

SIM I:l

QUAL

NAO D

JA CONSULTOU ASSISTENTE SOCIAL

SIM

NAO

ASPECTOS SOCIO-ECONOMICO

ASPECTO DE MORADIA OUTRA
RESIDENCIA PROPRIA |:| ALUGADA D CEDIDA I:]
MORA COM PARENTES OBS:
SIM D NAO I:l
RECEBE BENEFICIOS | QUAL
sm[ ] o[ ]
RENDA PROPRIA RENDA FAMILIAR MENSAL
SIM NAO D
PARECER SOCIAL

A § e oo a3

Assinatura Paciente ou Responsave]

Assinatura Social Responsavel

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

Testemunha 1 Jacicleide eira de Sa Mandu
©087.678.564-03

/Qegm—mﬁoﬁ)-—

Testemunha 2 ﬂévia Campos dos Santos
CPF: 061.083.674-90

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

DECLARACAO DE RECEBIMENTO
Processo: 10091 / 2021

Declaro para os devidos fins de direito, que recebi da Prefeitura de Princesa Isabel-PB,
o beneficio abaixo discriminado referente a minha solicitagdo, conforme a Lei Municipal
910/05, ou a Lei Municipal n 1.388 de 14 de margo de 2018 e artigo 26 da Lei Complementar
n. 101/2000 (Lei de Responsabilidade Fiscal).

Setor/Secretaria: PREFEITURA MUNCIPAL DE PRINCESA ISABEL

Valor R$: 150,00

(cento e cinquenta reais)

Princesa Isabel-PB, 22/03/2021

?\ulu g QJ\W“QM c\/\/{JQM

JULIA PEREIRA MARTINS
CPF: 02766076433

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - instagram: @prefeituradeprincesa



J

ESTADO DA PARAIBA

SECRETARIA DA SEGURANCA E DA DEFESA SQCIAL
INSTITUTC DEPOLICIA CIENTIFICA
DEFPARTAMENTO NE IDENTIFICACAQ

CARTEIR.A DE IDENTIDADE

P pervrsr—

REGISTRO ' DATA DE _
GERAL  1.993.413 -2 VIA EXPEDICAO 08/12/2011

NOME JULTA PEREIRA MARTINS

FILAGAO 7OAQUM PEREIRA DE LUCENA
LUSIA MARCULINA DA CONCEIGCAO

NATURALIDADE DATA DE NASCIMENTO
JURU-PB 09/05/1953
DOG ORIGEM

CASAM N.875 FLS.219V LIV BAOL
% ;ARTORIO PRINCESA IS,

027.660.764-33

Joao Pessoa - PB




~mEE
MONICA ADRIANA PAULINO &7
RUAMAJ FELICIANG, 383 - CRUZEIRO & o
PRINCESAISABEL / PE CEP. 58755001 (Ai> 165) . bﬁ% oL
= G

CPF/CNPIRAM G586 1410 434-00

e,
Grupo (:lfih-l‘:&NCil‘WN.AyHt«:\ xTEq:s' g [/\ UNIDADE CONSUMIDORA {Un) x

Classe RESMTC
Ligarao MONDFAS

cig A
Roteiry 2- 166.30- 8 IL/‘-J(J I tadaar 00000107277 ‘ Lr’"j 5/30204-2 '

CADASTRE SUA FATURA BN DEBITO AUTOMATICU uTH

ZANDO O COMIGD 0000302042
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CCl Descagdy Cusal Tanta st
Tubulte

080! Consumoale 0N BR o H
ORI Gonsuras -31 & 100KAN BR e

0601 Adic § Amarela
0812 Gubsidis
LANGAMENTOS £ SERVICOS
0307 CONTRIBILUMFIIBLICA
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