
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-Ordínário Suplementar

2-Especial
3-Extraordinário

4-Fundo Especial
0003313

Data de Emissão:

12/04/2021

Tipo;

Ordinário

Anulação Num.:

Número da Ficha:

521

Unidade Orçamentária:

0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Classificação da

10 - SAÚDE

301-ATENÇÃO BÁSICA !
4002 - ATENÇÃO BÁSICA

2134 - MANTER O FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - 15%

3.3.90.48,01 - OUTROS AUXÍLIOS FINANCEIROS ÁS

001000000 - Recursos Ordinários

099 - SEM SUBELEMENTO

Saldo Anterior:

Suplementação:

Anulação:

Soma:

Este Empenho:

Saldo da Dotação:

29.585,34

0,00

0,00

29.585,34

100,00

29.485,34

Credor:

MARIA DAMIANA FLORENTINO MIRANDA DA SILVA

Tipo: 1-Pessoa Física

2-Pessoa Jurídica

3-FoIha de Pagamento

4-Outros

1

CNPJ/CPF:

702.347.134-02

Endereço:

SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIOS

Complemento:

Bairro:

ZONA RURAL

Cidade / UF:

PRINCESA ISABEL - PB

CEP:

58755-000

Especificação da Despesa:

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE A CONCESSÃO DE UM AUXÍLIO PARA SEGURANÇA
ALIMENTAR, DE ENFRENTAMENTO AO CORONAVÍRUS SARS-COV-2 (COVID-19) EM CONSONÂNCIA COM A LEI COMPLEMENTAR FEDERAL NO 173,
DE 27 DE MAIO DE 2020, DE ACORDO COM A DOCUMENTAÇÃO EM ANEXO,

Tipo de fvleta:

9-DESPESA COVID-19

Valor da Despesa:

100,00

DADOS DA LICITAÇÃO:

Licitação: Modalidade:

9-Sem Licitação

Contrato: Processo:

DADOS DAOBR^:

Código da Obra: Categoria: Tipo: Data de Início:

Fonte de Recurso: Data Prevista:

Situação: Data da Conclusão:

Fica empenhada a importância de R$J.0e7QíHCem Reais)

Ass. Ordenador de Despesas:

eoi: 12/04/202^
Deduzida da^cRaçâo:

em: 12/04/20 «V

Ass. \\

Liquidação:

em: / /

Pague-se

em: / /

Ass. Ass.RiA^go^EREiFd^pojíASciMerTO
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Cópia de Cheq^ie

Banco: BANCO DO BRASIL S.A. onta: F.M.S.

, Talão: TLN° Conta: 8.423-9-Cheque:865147

Data Empenho:Numero Empenho:

Utilizado para: Pagamento referente ao auxilio para segurança alirnentár em consonância com a Lei
Complementar N®173, Corona Vírus. Conforme copia deXcheciue, recibo e documentação em
anexo. Pago com FMS.

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

CNPJ: 08.888.968/0001-08

RUA DR ARROJADO LISBOA, SN - OENTRO - PRINOESA ISABEL/PB, CEP: 58755000

Sistema de Controle de Tesouraria

Comp Banco Agência DV

001 0867-2-

Conta C2 Série Cheque N° 03 \

8.423-9- A / 865147 \R \
Pagueporeste *************** J* t *** y* *************** *
Cheque a quantia de \ ^ *

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

RUA OR ARROJADO ÜSBOA. N» SN - CENTRO - PRINCESA ISA8EUPB, CEP:!

MARIA DAMIANA FLORENTINO MIRANDA/bA^LVj

INCESA ISABEL, 3 de Março

sua ordem



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$100,00

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$100,00

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL, a importância de R$
100 00 (C©rn R©3is *************************************************************^ P3Q3m©nto
referente ao auxilio para segurança alimentar em consonância com a Lei Complementar N^173,
Corona Vírus. Conforme copia de cheque, recibo e documentação em anexo. Pago com FMS.
Pelo qual dou plena e total quitação.

PRINCESA ISABEL, 03 de Março de 2021.

•AcO-i yi-v 'RI?
MARIA DAMIANA FLORENTINOMIRAN

sitMacai
DA DA SILVA

/BIRA DOS DIONISIOS - Bairro: - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000
CPF: 702.347.134-02

PAGl^-èj
EM , 03 de Março de 2021. /

l
Prefelto(a \

PAGO \
Recurso: F.M.S. —^ \
Banco; BANC^
Liquido: R$ ^00,0ÍL9+l^due: 865147
Em, 03 de Mjírç^tl'^2021s.^

/  Tesoureiro(a)



#
PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

CNPJ: 08.888.968/0001-08

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

Processo: 9785 I 2021 Data: 26/02/2021

Requerente: MARIA DAMIANA FLORENTINO MIRANDA DA SILVA

Endereço SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIO

Cidade: PRINCESA ISABEL

Celular:

Bairro: ZONA RURAL

UF: PB

Cep: 58755000

Assunto:

DESPACHO

Ot(0rx ot^UA.'}'>eAXtGC>cuT

CTO -£^.^<1X0 gi->^p>r>nx>c-Lc^

'2)1 oi I ^ -e-Af-r^<IALQ/>-^C>YS-^OUO OO v^otOO.CxC)^ JLxclA.'

-^^ovotOp p-A^c^r>v-rv-o^ ylx::>e^rtÃ^ C^ou;t£^

vx^-y^ gjL>L 00 yj-oOL-^exA-Çp^u^ ,v9-»e^TM2>cA_

\33p-^-a_>CX. '^v-O VJU^a>-\ g CV-<^-X>-N)a^ ^ Ça-ajO-aSaA-"^^ O—Aa^l-V-

-

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone; (83) 3457-2419 - Emall: pm.lsabel@hotmail.com - ouvldoriapmplpb@gmall.com

Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa



V
PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

CNPJ: 08.888.968/0001-08

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

DECLARAÇAO DE RECEBIMENTO

Processo; 9785 / 2021

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

Setor/Secretaria: PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

Valor R$: 100,00
(cem reais)

Princesa Isabel-PB, 26/02/2021

i r\ r\y. /N- x-A.j-Lcx—jLci—cilíLCs.
MARIA DAMIANA FLORENTINO MIRANDA DA SILVA

CPF: 70234713402

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone; (83) 3457-2419 - Emall: pm.lsabel@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 PR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

FICHA DE TRIAGEM

Processo; 9785 / 2021

UBS Oriaem: CNS:

Nome: MARIA DAMIANA FLORENTINO MIRANDA DA SILVA

Nascimento: 15/11/1996 Estado Civil: CASAD0ÍA1

Identidade: 4048672 CPF: 70234713402

Naturalidade:

SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIO Cep: 58755000

ZONA RURAL Cidade: PRINCESA ISABEL

Celular:

Endereço:

Bairro:

Sexo: F

Mãe:

UF PB

MARIA CLEIDE DOS SANTOS MIRANDA Pai: FERNANDO FLORENTINO MIRAND

ASPECTOS FÍSICOS
PORTADOR DE DEFICIÊNCIA

SIM □ NÃO □
QUAL

PORTADOR DE ENFERMIDADE

SIM □ NÃO □
QUAL

FAZ USO DE MEDICAÇÃO
SIM

QUAL

JÃ CONSULTOU ASSISTENTE SOCIAL

SIM □ naoQ
ASPECTOS SÓCIO-ECONÔMICO

ASPECTO DE MORADIA

RESIDÊNCIA PRÓPRIA □ ALUGADA □ CEDIDA □
OUTRA

MORA COM PARENTES

SIM □ NÃO □
OBS:

RECEBE BENEFÍCIOS

n  "^°DSIM

QUAL

RENDA PRÓPRIA RENDA FAMILIAR MENSAL

SIM

PARECER SOCIAL

7
F - .-1/-r... .-I/-. / i

Assinatura Paciente ou Responsável Assinatura Social Responsável

Rua Arrojado Listioa, s/n. Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone; (83) 3457-2419 - Email: pm.lsabel@hotmail.com ouvldoriapmplpb@gmall.com

Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa



Processo:

Eu

Identidade:

CPF:

Endereço:

Bairro:

Cidade:

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 USUÁRIO

9785 / 2021

MARIA DAMIAMA Fi ORENTIN<^ MIRANDA DA SILVA
4048672

70234713402

BITIO MACAMBIRA PCB DIONISIO

70NA RURAL

PRINCESA ISABEL

Cep: 58755000

UF: PB

venho por meio deste, solicitar da Prefeitura de Princesa Isabel, através da Secretaria de
Saúde, o benefício abaixo discriminado:

Benefício Requerido:

AUXILIO PARA SEGURANÇA ALIMENTAR EM CONSONÂNCIA COM LEI
COMPLEMENTAR 173 CORONA VÍRUS

Princesa Isabel-PB, 26/02/2021

Requerente

Ã—• ̂  I - hna s/n Centro CEP 58755-000. Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
- ouva.,lap™pipb®,m.lo„.3.(86)^40/^^1» ciia ^ i„„ror,r=im- ífSnrefe turadeoriniFone;

Fanpage - https;//www
.facebook.com/prefeituradeprincesalsabel/ - Instagram: ©prefeituradeprincesa



#
PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

CNPJ: 08.888.968/0001-08

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

y
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Testemunha 1 Jacicleid^errelra de Sá Mandu
CPfí087.678.564-03

Testemunha 2 Fabiana de Lima Freire
CPF: 070.492.594-03

Rua Arrojado Lisboa, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Emall: pm.lsabel@hotmall.com - ouvidorlapmplpb@gmall.com

Fanpage - https://www.facebook.com/prefelturadeprincesalsabel/ - Instagram: @prefelturadeprincesa
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C  /1::N-|NA SEBASTIANA DA SILVA
;r 'WflC.i.MBIRA DOS C ONISIOS, S/N-AREA RURAL
'F IMCrSA ISABEL'?'3 CEP' 50755OOD(AG: 185)

IV :Nr':../FV;NI; 044.2c ̂  E4«L04

it n:i o;: V/ENCIONAl.EAIKA TENSÃO/Subgrupo: BI
:! ria: F ES NTÇ BI Sutch; sse: RESIDENCIAL
t:cn:l,10N0FASiC0
ic»-:: 1M65- 133-3;;90 N«Medidor:00000514419

UílíDADE COF^ESU!^/llDORA (Uíí)

LPJ 5/665485-9

CADASTRE íiUA ''ATURA EM DÉBITO AUTOMATICO UTILIZANDO O CÓD180:00006654859

'N VA.I.OR PA r." riiPA f:| VT'1 i•! ^í
'  R$65 23 ! rto/no/mo .1 Mi'É 03/02/2021

"H-K REFERÊNCIA

vj Jan / 2021
■■Vv coHsyfin

65kWh CONFIRWCONFIRMADA

SITUAÇÃO-"' PI

Sujeito a corte!
FATURAS EM ATRASO

Dez/20 R$78.63

Reaviífo da vencimento;
Seu 'c Tiet: mento poderá ser suspenso
apsrti de 11/02/21.
Regulsirize seus débitos.

wsçfiftils''':' . i ■ , . '
"QuanI tariiac/ Valor Base Cale Aliq ICMS BaseCalc PiS(R$)Ci3trftstR5);

Tributos Total ICMS (CMS (R$)PIS/CofinsO,667l% 3.C729Í':
(RS) (RS) (RS)

;5 • C:i3i.m3eml<iA/[i 85 0.779120 io.64 "50"64 25 12,66 38,63 0,26 1.18
15 • At ii.B.VerfTEíha 0,17 0,17 25 0,04 0,12 0,00 o.oc
•> • Ar i.B.ArrtôrÉla 1,17 1.17 25 0,28 0.88 0,00 C.05

Lí 'IÇ.WENT0SEE;ERVÇ0S
ii; c:;'Jtribilumf'üfiu:a 15,45 0,00 0 0,00 0,00 0,00 O.OC
•1 . C::MF'Et'iSACACP(;RlN:JlCADOR-DIC1i/2020 •2.20 0.00 0 000 0.00 0.00 o.oc

C jdi.D de:Classific!:;ác do Item
'rfi: ri/"Vit:ul:os: 0.562110

RESERVÀ30 AO FiSÒÒ ^

PAL 85,23 51,90 12,99 39,63

foYásielsiírétóiTsÕe.Sb^^

V  nuniHn
} 'XK iiiiwHnü
\ ii';!: liiiiBBni

.1 1 IIlima 5(
{-Li:: iiiiiMWM 3;

À )(,<;>; iiiinBH y.
' jtiiij nillUH 5<

■  li ■ irrunl" ne a Mé(J'E/M r.

' Descrkio ValortRSl %
LEITURAS Ser,!;re6!DBl.d5Er.ergis»<PB TOS 2]^AoteriorM/lí/M ,7964 ut '4^

.i-Ltüal 27/01/21 19029 Encargos SelOfieis 3.13
"consumo BSKWh. ImpostosDiteloseEncargos 29,91 4'.36
■Porlodo 28dias' OutrosSsivigcis °'°°

C instante do medidor r Total 67.43 100,00
yo. L Eocargo de Uso do Sistema de Distribuição (Ref. 11 /2020)R$ 18,91

26/02/2021
^>'?jTpEFERêNGtA iiMíSO -iC^njflhfePHílciíSá.lSal^rf^J

UMl
fs Vie"?KentelIccu3?m2rEt!jid-D!C

} is: le :cIiínlellcousen' ener: s-FiC
a içilí dl nsioiinter-upíStitiBs^trgianoperiodo-DMIC
. içik d; interrupçãoindivicfalfiidiacrftico-OiCRt

MÈlfSAL 'APURADO TRIHEST. ANUAL
12,35 19.03 24.71 ^9,42
7,82 3.00 15,54 31.29
B.79 7.58

16.60

TBbETENÜ&b^""
NCMIMAL 220
CONTRATADA
LIMITEINFERJOR 20S
LIMITE SUPERIOR 231-,

^Fi «f jrüsevarsaasaüng c
-Sl-íat? C83)99'35i5;:40

•nefgffiaèstépronlâparaib-aténdwpefcs-cahaisMttuai^'.-!

MDEVENCIM)
r-;:r suspenso a|
c 30414 tísANE
•;;nto..cesc o m.
r ircvação, Casi.
I. oitaainciusSo
5:>ddiCMSpago
rn Federal O 32
7nm).
ronfirmadtj

Caso 8fs)fatura(s) acima relacionada(s) permaneça(m).em atras», o fornecimsnío-:
;a'tii de 11/02/2021.Conforme •; • . .-..v-,
■zí C flanamento apos essa tíata nâo elimina a possibilidade ca devida suspensão do • .
■rsm-j nSoscja comumccdo ou as contas pagas náo esteiam na unidade ccnsumidoro
jàtinhaefetuadoo Dagameritoda(s)f3tura(s)acima,desconsid5r3rsss3mensagsrr, ? u

ürri brgâos de proteção ao crédito no caso de inadimplemento
na base de célcuio do PtS/COFINS. conforme Solução de Consulta fntema COStT n® 1 3/201-3t.í
•cüni Jáldsredução nabasedecálc'jlodascontnbuiç6es,na.faturamentoessemfiS5eré .. . ;




