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PREFEITURA DE

PRINCESA lâABEl

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-Ordinário Suplementar
2-Especial
3-Extraordinário

4-Fundo Especial

Número:

0012738

Data de Emissão:

13/10/2021

Tipo:

Ordinário

Anulação Num.:

Número da Ficha:

704

Unidade Orçamentária:

0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Classificação da Despesa:

10-SAÚDE

305 - VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA

2048 - ENFRENTAMENTO EMERGENCIA COVID 19

2162 - ENFRENTAMENTO EMERGENCIA SAÚDE - COVID 19

3.3.90.36.01 - OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - P. FÍSICA

214000000 - Transferências Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal
038 - OUTROS SERVIÇOS DE PESSOA FISICA

Saldo Anterior:

Suplementação:

Anulação:

Soma:

Este Empentio:

Saldo da Dotação:

763.985,70

0,00

0,00

763.985 70

150,00

763.835,70

Credor:

MARIA MARCICLEIDE DUARTE LIMA

Endereço:

IRMÃ FATIMA

Bairro;

MADRE CARMELITA

Tipo: 1-Pessoa Física

2-Pessoa Jurídica

3-Folha de Pagamento
4-Outros

1

Complemento:

CNPJ/CPF:

053.688.184-75

Cidade/UF;

PRINCESA ISABEL-PB

CEP;

Especificação da Despesa;

EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE A GRATIFICAÇÃO PARA "CAMPANHA DE COMBATE AO
secretaria de saúde DESTE MUNICÍPIO, RESPECTIVO AO MÊS DE SETEMBRO DE 2021. CONFORME DOCUMENTOS EM

AIn caL/»

Tipo de Meta:

9- DESPESACOViD-19

Convênio:

DADOS DA LICITAÇÃO:

Valor da Despesa:

150,00

Licitação:

Contrato:

Modalidade:

9-Sem Licitação

Processo:

DADOS DA OBRA:

Código da Obra: Categoria:

Fonte de Recurso:

Tipo:

Situação:

Data de Inicio:

Data Prevista:

Data da Conclusão

Fica empenhada a importância de R$ 150,00 (Cento e Cinqüenta Reais)

Ass. Ordenador de Despesas: Deduzid.izid^-daJOotação: Liquidação:

em: / /13/.10/202^

CUjASCIMENTO

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$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. PRÓPRIA 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 importância de R$
150,00 (Cento e Cinqüenta Reais.***********************************************), Pagamento
referente a gratificação para campanha do combate ao COVID - 19, setembro de 2021,
conforme documentação em anexo. Pelo qual dou plena e total quitação.

PRINCESA ISABEL, 27 de Setembro de 2021.

MARIA MARCICLEIDE DUARTE LIMA
iRlWiFfrATilVlA, S/N - Bairro: MADRE CARMELITA - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000

CPF: 053.688.184-75

' ^AGU^-SE

EM , 27 de Setempro^ 202V \
\  \

Prefeito(a) \

Recurso: PMPI - CUSTEIQ^REC SyS
Banco: BANCO DO BRA SIL S.A.

Liquido: R$ 150,00 Chequ s:
Em, 27 de Setembro de 2021.



■  ií;i9 31;» íi II, iiQi-j 117

"  ''-h ' * "i ^
(? ' ̂ ÍL 'SÍ. "I I I IBLICA FEDI^n'^L-IEPÚBLICA FEOh-HA

■ lytioxiaTa . zinr ■

-^y^^aav^a''—JI ' ^dnjQVgj VSBONlijd Si
1 I— j r--r ^ ^ -1 ' ' • ' ■ • " dn / OldpíNnw ' l W

S3T T 01N3WI08VN 30 VIVO _l S*

* ̂■■Ç. ^ 1 ' :̂
s3NnN vwQ ai^vnq-ggjg-iaiQ^yy vi^vn

á VOIW13WO«! '^ oyôvauuieai -mioxiaia oinxu
• láOil313 OQ 3W0N

Ministério da Fazenda
Receita Federal
COMPROVANTE DE ÍNSCRICÃO CPF$

Número

053.688.184-75
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DAMIAO PEREIRA NUNES
RUA IRMA FATIMA 5/^J / TERREO - IRMA CARMELITA
PRINCESA ISABEL/PB CEP. 58755000 (AG 165)

CPF/CNPJT?AN1: 049.682 234-08

Grupo CONVENCIONAL BAIXATENSÂO/Subgrupo: 01
Classe RES MTC 81 /Subclasse. RESIDENCIAL
Ligacao MONOFÁSICO „r,^.nn/.c
Roteiro 3- 165-40-2280 (sp Medidor. 00008412845

uNIdade consumidora (uc)

5/1529188-3

VALOR DA FATURA

R$ 107,13
SgESESSSSHHSfflS®

REFERÊNCIA

Mar/2021

VENCIMENTO

15/03/2021

3,21 kWh
CONSUMO média DIÁRIA

lÒ6kWh

SITUAÇÃO DE DÉBITOS

CGt Desaiçáo

0601 Consumo eniMMi
0601 fiikc B fenareta

LANÇAMENI os 6 ffiRVIÇCtô
0007 clwtpibilmpl®.k:a
Ü8U4 JJfa2SDtMORAQ2C«ei
0806 MULTAü2fi021

■  DESCRITIVO,. .í' N

—B!
106 0,8C«330 84g .62.^ O^J

18>4 0,00 O O.CO
033 030 O ODO
1,42 030 O 000

000 0,00 0,00
o!oO 000 0.00
000 000 0.00



13/10/2021 15:20 Banco do Brasil

Transferência entre contas diversas

. Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

PB 251230 FMS CUSTEIO SUS

867-2

24666-2

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Destínação

Data

MARIA MARCICLEIDE D LIMA

867-2

13888-6

150,00

O

Nesta data

Assinada por JD715362 FRANCISCA HENRIQUES

JB501284 FÁBIO BRAZ PEREIRA

Transação efetuada com sucesso.

13/10/2021 11:34:48

13/10/2021 15:20:16

Transação efetuada com sucesso por: JB501284 FÁBIO BRAZ PEREIRA.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.28#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb 20/20




