
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 Crédilo: 1-Ordinário Suplementar

2-Especlal
3-Extraordináno

4-Fundo Especial

Número:

0003264

Data de Emissão:

12/04/2021

Tipo:

Ordinário

Anulação Num.:

Número da Ficha:

521

Unidade Orçamentária:

0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Classificação da Despesa:

10-SAÚDE

301 - ATENÇÃO BÃSICA

4002 - ATENÇÃO BÁSICA

2134 - MANTER O FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - 15%

3.3.90.48.01 - OÚTROS AUXÍLIOS FINANCEiROS ÀS

OO1OOOOC0 - Recursos Ordinários

099 - SEM SUBELEMENTO

Saldo Anterior:

Suplementação:

Anulação:

Soma:

Este Empenho:

Saldo da Dotação:

34.905,34

0,00

0,00

34.905,34

100,00

34.805,34

Credor:

REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA

Tipo: 1-Pessoa Física

2-Pessoa Jurídica

3-Fo!ha de Pagamento
4-Outros

1

CNPJ/CPF:

042.749.954-29

Endereço:

ZONA RURAL

Complemento:

Bairro; Cidade / UF: CEP:

Especiricação da Despesa: ^ ^

VALOR QUE SE EMPENHA NE.STA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE A CONCESSÃO DE UM AUXILIO 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 Meta:

9-DESPESA GOVID-19

Convênio: Valor da Despesa:

100,00

DADOS DA LICITAÇÃO:

Licitação: Modalidade:

9-Sem Licitação

Contrato:

DADOS DA OBRA:

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

Fonte de Recurso:
Data Prevista:

Situação: Data da Conclusão:

Fica empenhada a Importância de R$ 100,00 (Cem Reais)

Ass. Ordenador de Despesas:

em: 12/1)4/2021

ASCIMENTO

IDgíitEifLi da Dotaçãc:

'em: 12/04/:

Liquidação:

em: / !

Ass.

Pague-se

em: / /

Ass.



PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08

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

Sistema de Controle de Tesouraria

Cópia de Cheque

Página 1 de 1

Comp Banco Agência DV C1 Conta 02 Série Cheque N° C3 /

001 0867-2- 8.423-9- / 865271 R$100,0(3íí^
Pague por este Cem Reatd. S . *************************** ititititieifkitiiicic
cheaue a auantia de / \

icickirickickititicickirickiticicicieitickicifkickickitirickick * ★ ★ ★ * ★ Hr icM ***★★★★★★★*★**★ *V* \ .
1\ / \ \ou a sua ordem

a REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA ( /  \ ]

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL /f
08888968000108 / /
RUA OR ARROJADO LISBOA. N* SN • CENTRO • PRINCESA ISABEUP8, CEP: 50755000 / /

r^INCESA ISABEL, 15 de Março de 2021

/  /\

Banco: BANCO DO BRASIL S.A. /Cont F.IVIS.

Cheque:865271

Numero Empenho:

N° Conta: 8.423-

Data Empenho:

Talão: TL

Utilizado para: Pagamento referente ao auxilio para segurar
Complementar N®173, Corona Vírus. Conforme cís
anexo. Pago com FMS.

lentar em consonância com a Lei

cheque, recibo e documentação em



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 (Cem Reais.*****************************************), Pagamento 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, 15 de Março de 2021.

REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA
/SIT MACAMBIRA DIONISIOS - Bairro: - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000

CPF: 042.749.954-29

EM , 15 de Març

^P^ÒUE-SE

od^íl.

1  Pi)fefeito(a) \

PAGO

Recurso: F.M.S.

Banco: BANCO DO BRASIL S.A.

Liquido: R$ 100,00 Chequej,S65Í71
Em, 15 de Março de 2024:

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: 9884 / 2021

Requerente; REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA

Data: 10/03/2021

Endereço

Cidade:

Celular:

SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIOS

PRINCESA ISABEL

Bairro: Z.RÜRAL

UF: PB

Cep: 58755000

Assunto:

DESPACHO

--7^

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 - ouvidoriapmpipb@gmail.com

Fanpage - https://wvvw.facebook.com/prefeituradeprincesaisab6l/ - 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

DECLARAÇÃO DE RECEBIMENTO

Processo: 9884 / 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 MUNCIPAL DE PRINCESA ISABEL

Valor R$: 100,00
(cem reais)

Princesa Isabel-PB, 10/03/2021

REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA

CPF: 04274995429

Rua Arrojado Lisboa, s/n. Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ; 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Ema!!: pm.lsabel@hotmall.com - ouv1doriapmplpb@gmail.com

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



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: 9884 / 2021

UBSOriaem: CNS; 898128582239810

Nome: REGINALDO DE OLIVEIRA BRAGA Sexo: F

Nascimento: 27/01/1972 Estado Civil:

Identidade: 2867771 CPF: 04274995429

Celular: Naturalidade:

Endereço: SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIOS Cep: 58755000

Bairro: Z.RURAL Cidade: PRINCESA ISABEL UF PB

Mãe: CREUSA DE OLIVEIA BRAGA Pai: MANOEL FERREIRA BRAGA

ASPECTOS físicos

PORTADOR DE DEFICIÊNCIA

SIM □ NÃO □
QUAL

PORTADOR DE ENFERMIDADE

SIM □ NÃO □
QUAL

FAZ USO DE MEDICAÇÃO
SIM □ NÃO □

QUAL

JÁ CONSULTOU ASSISTENTE SOCIAL

SIM □ NÃO □
ASPECTOS SÓCIO-ECONÔMICO

ASPECTO DE MORADIA

RESIDÊNCIA PRÓPRIA □ ALUGADA □ CEDIDA □
OUTRA

MORA COM PARENTES

SIM □ NÃO□
OBS:

RECEBE benefícios

NÃo| I
SIM□

QUAL

RENDA PRÓPRIA RENDA FAMILIAR MENSAL

SIM

PARECER SOCIAL

Assinatura Paciente ou Responsável /\sslnatura Social Responsável

Rua /Vrojado List)oa, s/n. Centro, CEP. 58755-000, Princesa lsat)ei-PB - CNPJ: 08.888.968/0001-08
Fone: (83) 3457-2419 - Email: pm.isabel@hotmaii.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com

Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisatiel/ - 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

REQUERIMENTO DO USUÁRIO

Processo: 9884 / 2021

Identidade:

CPF:

Endereço:

Bairro:

Cidade:

REGINALDQ DE OLIVEIRA BRAGA

2867771

04274995429

SITIO MACAMBIRA DOS DIONISIOS

Z.RURAL

PRINCESA ISABEL

Cep: 58755000

UF: PB

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

Benefício Requerido:

AUXILIO PARA SEGURANÇA ALIMENTAR EM CONSONAGIA COM A LEI
COMPLEMENTAR 173 CORONA VÍRUS

Princesa Isabel-PB, 10/03/2021

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 - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - 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

I  ffi

Testemunha 1 JacIcleid^^^Wreira de Sá Mandu
CBF^87.678.564-03

Testemunha 2

Q.,Çcujll -6aÍfl2 y
Flavia 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.lsabel@hotmall.com - oüvldoriapmplpb@gmall.com

Fanpage - https://www.facebook.com/prefelturadeprincesalsabel/ - Instagram: ©prefelfuradeprlncesa
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VÀLIOA EM TJ3D0 O território NACI^AL
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 VÁLIDO EM TODO O TERRITÓRIO NACIONAL
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 Emitido em : 16/05/00
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,  1 •*

li iRIAJOSEDEOLPÍEIRA
lí WaC.i.MBiRADOSE ONISIOS,S/N-AREARURAL
'! IMCríiA ISABEL/PB ::EP:5B755000 (AG: 165)

:l ||;LNFI../RANI:013Í1|| 5B'1-79

|| m O':\r7ENCI0NALEAIKATENSÃO/Subgrupo: BI
:! Lif F ES MTC BI Sutdjose: RESIDENCIM^
[iCij:I.IOUOFÂSiCO
li-' 15-165- 133-6::70 N°Mediilgf?eüD00518131

^enercisa
«T-A-T •. ' •■.'.( .Xis"- ' : ,

UMIDADE CONSUMIDOPA (UC)

LnJ 5/665425-5 -

CADASTRE SiUA -ATURA EM DÉBITO AUTOMATICO UTILIZANDO O CÓDIGO: 000CI66542M

©VALOR DA FATURA I [++1
F^$ 6(;il,31 I LM

^ VENCIMENTO
□  03/02/2021

yq REFERÊNCIA
n/ Jan/2021

CONSUMO

^ 65kWh
2,32 kWh
^/itinia niABLC^

SiTUAÇÃO DE DÉBITOS

ST' - ri
Onsrçdo

descBíiiVo
~ "Quant Tonta c/ Velof Base Caie Aliq iCMS Base Cale PIS(R$)Colif6(rlíi,

Tributos Totat ICMS ICMS (R$)PIS/ColinsO,667í% 3,0729^':

C:i3imbemWh 65
At cEI-Vermelha
At t.ü.Amareií
U! 'IÇAMENTOSe$!EW COS
C::'-nRIBlUjM PUBLICA
JL 1OSDEM0RAi;;.'í02:i
MATA'2/2020
C:' MPENSACAC PC RIN CICADOR-DIC11/2020

(RS) (RS) (RS)

50,64 ~1Í64 25 12,66 0,26

0,17 0.17 25 0,04 0,12 0,00

1.17 1,17 25 0,29 0,88 0,00

15.45 0,00 0 0,00 0,00 0,00

0.07 0,00 0 0.00 0.00 0.00

1.33 0.00 0 0.00 0.00 0.00

•2,f7 0,00 0 0.00 0.00 0.00

■( !• iidi-3 deCl3ssific:i;;5c doltem TOTAL 66,31 51.90
j-fs?;/ ntutos: 0,562110

RTsiRVAooto írsco ■' i-oOTfrargõffi
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inmMi 36.Mj,1 piimm 53
eiiwnH
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58
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^) (li liimHH 53
niiiaaMBi 76

Ucir KUIMH 57

unlineaMédit/Mnifio

!  LEITURAS
5ã:LhteriC)r30/l2/20 13075
jAtüíal 27/01/21 - 1314Q.
^Caòsumo SSWVh
f^íííodo 28 dias-^SojistantsdomscJidor , 1.

'rh^OiílMÂlÉíTlüftíC'^
I 26/02/202iy

DMcrlcto VMcrlRÍ)SeiviçosileDi5l.daEnergi!»/PB 5.^-
Compra dsEnsrgIa '6-56
Serviço de Transmissão ^'55
Encargos Setoriais
impostosDireloseEnoargos
Outros Serviços
ToUI 100.00^

i  Encargot)eUsodoSistemadeDÍ5tribuiç§o(Ref.11/2020)R$21,6'

: rs qiiêií.-üiíntcticcusímsrêüjía-OlC
rfs:iii:c!iínleí[cciüscn'eriéi-:í|-.FiG :
. {titdi n!iotmtèrup;ác>d'!E-2t3ianoperiodo-DMiC
. fç;it d". inte't'jpç3oiniiivi':u8ifí:ndi3Ct!tiCO-DiCRI

24,71 49,42 NOMINAL 22r.
. 15.54 ,31.29 .CONTRATADA

■  ■ ■ LIMITEINFERIOR 205 g
LIMITE SUPERIOR 231^?^

■L-Eí^íaf




