
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-Ordlnárlo Suplementar
1  1 2-EspeciaI

3-ExtraordlnárjD

1  ' 4-Fundo Especial

Número:

0004691

Data de Emissão:

07/05/2021

Tipo:

Ordinário

Anulação Num.:

Número da Rcha;

488

Unidade Orçamenlá;"-:

0800 ■ FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

10-SAÜDE

301 - ATENÇÃO BÁSICA

4002 - ATENÇÃO BÁSICA

2129 - MAN TER AS ATIVIDADES DA ATENÇÃO BÁSICA - PAB

3.3.90.36.01 - OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - P. FÍSICA

214000004 - Transferência de Recursos do SUS para Atenção Básica

038 - OUTROS SERVIÇOS DE PESSOA FÍSICA

Saldo Anterion 22.769,55

Suplementação: 0,00

Anulação: 0,00

Soma: 22.769,55

Este Empenho: 1,010,00

Saldo da Dotação: 21.759,55

Credor:

JENAILSON ROBERTO DOS SANTOS

Tii»: 1-Pessoa Físico

2-Pessoa Jurídica

3-Folha de Pagamenio
4-Oulros

CNPJ/CPF:

379.348.178-60

Ei>dsreço:

RUA PROJETADA, S/N

Complemento;

Bairro:

MAIA

Cidade / UF:

PRINCESA ISABEL - PB

CEP:

68755-000

Especiricação da Despesa:

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE AOS SERVIÇOS PRESTADOS COMO MOTORISTA, NA
SECRETARIA MUNIQPAL DE SAÚDE, DURANTE O MÊS DE ABRIL DE 2021, CONFORME DOCUMENTAÇÃO EM ANEXO.

Tipo de Meta:

9-DESPESA COVID-19

Convênio: Valor da Despesa;

1.010,00

DADOS DA LICITAÇÃO:

Licitação: Modalidade:

9-Sem Licitação

Contrato: Processo:

DADOS DA OBRA:

Cddigo da Otjra: Categoria: Tipo: Data de Início:

Fonte de Recu. io: Dato Prevista:

Situação: Data da Conclusão:

Fica empenhada a Importância de R$ 1.010,00 (Um Mil e Dez Reais)

5/2021

ASCIMENTO

Ass. Ordenador de Despesas:

ejD: 07/1

Deduzida da Rotação:

efrtv^07/05tf
Liquidação;

em: / /

Ass.

Pague-se

em: / /

Ass.



PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

RUA DR ARROJADO LISBOA, N° SN - CENTRO - PRINCESA ISABEUPB, CEP; 58755000

08.888.968/0001-08

RECIBO

VALOR BRUTO R$1.010,00

Base de Calculo IRRF R$0,00

ISS 0,00

IRRF 0,00

Base de Calculo INSS R$0,00

INSS 0,00

PREV. PRÓPRIA 0,00

Outros 0,00

EMPREENDER 0,00

SEST/SENAT 0,00

VALOR LIQUIDO R$1.010,00

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL, a importância de R$
1.010,00 (Um Mil e Dez Reais.****************************************************), Pagamento de
diarias pelos serviços prestados como motorista na Secretaria Municipal de Saúde . deste
Município, referente o mês de abril de 2021, conforme recibo e nota fiscal, pago com recursos
do Custeio. Pelo qual dou plena e total quitação.

PRINCESA ISABEL, 30 de Abril de 2021.

JENAILSON ROBERTO DOS SANTOS
"ADA - Bairro; MAIA - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000

CPF; 379.348.178-60

UA

PAGO

Recurso; PMPI - CUSTEIO REC SUS

Banco: BANCO DO BRASIL S.A.

Liquido: R$ 1.010,00 Cheque:
Em, 30 de Abril de 2021.

Tesourelrc(a)

EM. 30 de Abril de 2021.

PAGUE-SE

Prefelto(a)
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DocUinento; 2 021027052765-7 ESCKiTüRJO

CPr/CNPJ: VENCIMENTO-070.52768.1 ^^JEM£LgO_N5 DOS SANTOS 37 9. XXX. ,XXX-y>: 10-^ 26/02/2021
^ NSCZÜÇÃO ^ y ENDEi<EÇO DO _
■Je5.0Cl.^B5.0U3.CC;olRUA ROHgüM PF.RETkÍ. l-iUHES MEMDOMCA, >:/M - M.-MA PRImcesa ISABEL PB 56755~DD0
^esponsÃvrl

PRINCESA IEA)3EI.

CPF/CNPJ:

FAT

Â

COMPANHIA DE AGUAS E ESGOTOS DA PARAÍBA
AVENIDA FELICIANO CISNE • CAQEPA • 230. JAGUARIBE JOÃO PESSOA PB 5BÜ1S-57Q

CNPJ; 09.123.654/0001-87 - I8NC,ESTADUAL K* 160572029
Informaçôe# o/ou ReelanaçSea - Ligue 115

SE6DNDA VIA

CÓDIGO PARA
DÉBITO AUTOMÁTICr)

07052769.-'

URA

•/2021 - 5 12/2Ü2C - 19-FF
./2020 - 10 10/2020 - 11
1/2020 - 08/2020 - iC

XJNOMIAS CONS. POP ECONOMIA COD. AUXILIAR

l  R 5283
DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS E TARIFAS

AGUA

RESIDENCIAL 001 UNIDADE

CONSUMO DE AGUA

GU.A

LIGADO

ESGOTO

POTENCIAL

LEITURA
Ar;rERiOH atual

1C2 109

11/01/2021 11/02
109

11/02 /2021

CONSUMO.POR FAIXA

CüM;rjMO C0NGUM3/DJA
(M^) DIAS (M')

7  28 0,25
N«Hm: E19F449476

VALOR R$

[v,ao. .■pro,= -i„..J^ U'lLutc.5; t'I3 TOflN,-., LtJ 12.741 ^Qi;. „ |
W

TOTAL R$SR. usuário: EM 31/01/2021, REGToTRAMOS OUE V.SA. ESTAVA EM DEBITO. ^
COMPAREÇA AO.S POSTOS ÜE ATENDIMENTO PARA REGULi\Ri 2AR.
CASO TENHA PAGO APOS A OA']'A INDICADA, DESCONS J.DERE.

Turbidaz

VIA CLIENTE

VI.Médio IParâmetro Ivi. Médio
Cor Aparente

40, 64

VI. Médio I Parâmetro | VI, Médio
Collf.Totais

Colif.Termotolerantes

AU TENTICA; Ao .MECAriICA
Emitido por: inter^et

CAGEPA

C^^MENTO 26/02/2021

MATRÍCULA V INSCRÍÕÕ
07052768.7 j| 085 . CCI . 485 . 016-1. CÜO

Emitido em; 04/03/2021

fatura kAo receber após
02/2021 28/02/2022

GRUPO: 550

R 7 A 1 r\íi.nr

"  FIRMA: /

6I0ÜÜ0QQQ~7 40640010085-4 07052768701-9 02202100003-:

VALOR R$

■•'IA CAGEPA

AUTENTICAÇÃO MESÂNICA



10/05/2021 ' https.7/aapj.bb.com.br/apf-apj-web/index.html?v=2.19.3

Apiipação em poupança

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

PB 251230 FMS CUSTEIO SUS

867-2

24866-2

JENAILSON ROBERTO SANTOS

867-2

Conta corrente 510016797-8

Variação 51

Valor 1.010.00

Destinação O

Data Nesta data

Assinada por JB501284 FÁBIO BRAZ PEREIRA

JD715362 FRANCISCA HENRIQUES
07/05/2021 11:22:30

10/05/2021 10:33:42

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JD715362 FRANCISCA HENRIQUES.
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