
PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
08888968000108

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

FONE; (83) 3427-2231

NOTA DE EMPENHO

Tipo d© Crédito; 1-Ordinário Suplementar
2-Esp9clai
3-EKtraordlnárto

4-Fundo Especial

Niimero:

0004693

Data de Emissão;

07/05/2021

Tipo;

Ordinário

Número da Ficha;

488

Anulação Num.;

Unidade Orçamentária;

0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Ciassilicação da Despesa:

10 - SAÚDE

301 - ATENÇÃO BASICA

4002-ATENÇÃO BÁSICA

2129 - MANTER AS ATIVIDADES DA ATENÇÃO BÁSICA - PAB

3.3.90.36.01 - OUTROS SERVIÇOS DÊ TERCEIROS - P. FÍSICA

214000004 - Transferência de Recursos do SUS para Atenção Básica

038 - OUTROS SERVIÇOS DE PESSOA FlSICA

Saldo Anterior: 20.761.55

Suplementaçâo: 0,00

Anulação; 0.00

Soma: 20.761,55

Este Empenho: 540,00

Saldo da Dotação: 20.221,55

Credor

WELLINGTON SOARES DA SILVA

Endereço:

Bairro:

Tipo; 1-Pessoa Física

2-Pessoa Jurídica

3-Foina de Pagamento
4-Ouiros

Complemento:

CNPJ/CPF;

303.956.278-93

Cidade / UF;

PRINCESA ISABEL-PB

CEP;

58755-000

Especificação da Despesa;

VALOR QUE 1E EMPENHA NESTA DATA PARA PAGAMENTO REFERENTE AOS SERVIÇOS PRESTADOS COMO MOTORISTA, CORRESPONDENTE AO
MES DE MARÇO DE 2021. JUNTO A SECRETARIA DE SAÚDE DESTE MUNICÍPIO. CONFORME DOCUMENTOS

Tipo de Mela;

9-DESPESA COVID-19

Convênio:

DADOS DA LICITAÇÃO:

Valor da Oéspesá;

540,00

Licitação: Modalidade;

6-Dispensa por Valor

Contrato: Processo;

DADOS DA OBRA;

Código da Obra; Categoria: Tipo; Data de Inicio;

Fonte de Recurso:
Data Pravista:

Situação;
Data da Conclusão;

Fica empenhada a importância de R$ 540,00 (Quinhentos e Quarenta Reais)

Ass. Ordenador de Despesas: Deduzida da Do

em 07/05/5/2r31

ASCIMENTO

Liquidação:

em: / /

Ass.

Pague-se

em: / /

Ass.



PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

RUA DR ARROJADO LISBOA, N° SN - CENTRO - PRINCESA ISABEL/PB. CEP: 58755000

08.888.968/0001-08

RECIBO

VALOR BRUTO R$540,00

Base de Calculo IRRF R$a.oo
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$540,00

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL, a importância de R$
540,00 (Quinhentos e Quarenta Reais.*******************************************), Pagamento de
diarias pelos serviços prestados como motorista na Secretaria Municipal de Saúde , deste
Município, referente o mês de março 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

W^LINGTON SOARES DA SILVA
FREI TELESFORO MACHADO • Bairro; SAO FRANCISCO - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 85755000

CPF: 303.956.278-93

PAGUE-SE

EM, 30 de Abril de 2021.

Prefeito(a)

PAGO

Recurso: PMPI - CUSTEIO REC SUS

Banco: BANCO DO BRASIL S.A.

Liquido: R$ 540,00 Cheque:
Em, 30 de Abril de 2021.

Tesoureiro(a)
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Transferência entre contas diversas

^  -itado

Nome PB 251230 FMS CUSTEIO

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Destinação

Data

 SUS

867-2

24666-2

WELLINGTON SOARES DA SILV

867-2

22128-7

540,00

O

Nesta data

Assinada por

Transação efetuada com sucesso.

JB501284 FÁBIO BRAZ PEREIRA

JD715362 FRANCISGA HENRIQUES

07/05/2021 11:21:32

10/05/2021 10:33:42

Transação efetuada com sucesso pon JD715362 FRANCISGA HENRIQUES.
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