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 Creédito: 1-Ordinario Suplementar Namero:

2-Especial

Data de Emisséao:

Tipo:

Anulagdo Num.:

I:’ 3-Extraordinario 0003724 28/04/2021 Ordinario
4-Fundo Especial
Numero da Ficha: Unidade Orgamentaria:
537 0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Classificagao da I" 2spesa:
) Saldo Anterior: 387.727,98
10 - SAUDE
301 - ATENCAO BASICA SplemERtaEAD: 0.00
4002 - ATENGAO BASICA Anulagao: 0,00
2134 - MANTER O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - 15% Soma: 387.727.98
3.3.90.39.01 - OUTROS SERVIGOS DE TEF:_EIROS - P. JURIDICA
¢ TE l & Este Empenho: 2.600,00
211000009 - Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Saude
061 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS, PESSOA JURIDICA Saldo da Dotagéo: 385.127,98
Credor: Tipo: 1-Pessoa Fisica CNPJ/CPF:

NILVAN BEZERRA DA COSTA NETO

2-Pessoa Juridica
3-Folha de Pagamento
4-Outros

32.481.097/0001-98

Enderego:

Avenida Nego - de 407/408 ao fim. 202

Complemento:

Bairro:

Tambau

Cidade / UF:

Jodo Pessoa - PB

CEP:
58039-101

Especificag@o da Despesa:

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDE AO PAGAMENTO REFERENTE PELO SERVICO PRESTADOS NA MANUTENGAO CORRETIVA EM
CONTADOK HEMATOLOGICA MICROS 60 PARA O CENTRO DO COVID - 19 NO HOSPITAL DEPUTADO JOSE PEREIRA LIMA, VINCULADO A
SECRETARIA DE SAUDE DESTE MUNICIPIO. CONFORME DOCUMENTAGAO EM ANEXO.

Tipo de Meta:
9 - DESPESA COVID-19

Convénio:

Valor da Despesa:

DADOS DA LICITAGAO:

Licitagdo: Modalidade:
9-Sem Licitagédo
Contrato: Processo:
DADOS DA OBRA:
Codigo da Obra: Categoria: Tipo: Data de Inicio:
Fonte de Recurso: Data Prevista:
Situagéo: Data da Concluséo:
Fica empenhada a importancia de R$ 2,600,00 (Dois Mil e Seiscentos Reais)
Ass. Ordenador de Despesas: Deduzic da Dota o Liquidagao: Pague-se
28/1)4/?021 _ 3 ;,. em: 28/04/202 em: / / em: / /
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PREFEITURA DE

PRINCESA ISABEL

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

MEMORANDO GAB N2 651/2021
Princesa Isabel, 22 de abril de 2021.

Ao llustrissimo Senhor
Fabio Braz Pereira
Secretario Municipal de Finangas, Administracdo e Planejamento.

Senhor Secretdrio,

Solicito o pagamento da nota fiscal n@ 1000053 da empresa NIVAN BEZERRA DA COSTA NETO
no valor de RS 2.600,00 (Dois mil seiscentos reais) referente & manuteng¢do corretiva em

contador hematoldgica micros 60 para o Centro do COVID 19 no Hospital Deputado José
Pereira Lima.

Banco do Brasil
AG: 4020-7
C/C: 46669-7

Documentacédo da despesa (nota fiscal, contrato ou ordem de fornecimento e/ou
servigos) para prévio empenho.

Processo R i : ;
DOCUMENTO FISCAL |  Administrativo PROCESSO LICITATORIO / compras e servicos
Tipo Numero Numero Data | Modalidade | Ndmero Prot.TCE | Vigéncia
NF |1000053 16/04/2021

CADASTRO DE OBRAS TCE:

DESTINACAO DOS RECURSOS

Unidade Orcamentaria Acdo de Governo

Secretaria Municipal de Satde Secretaria anicipam Saude

ATESTADO PROCESSUAL X o

PELO RESPONSAVEL DO PROCESSO DA DESPESA | PELA CONTRQKADORIA

Atesto que as informagdes s3o verdadeiras e os Processo da despesa de€onformidade com as
servigos / mercadorias foram realizados / exigéncias legais.

fornecidos. - —

ura-com carimbo e matricula

sinat
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Rua Pedro Sobreira Duarte, s/n, Centro, CEP. 58755-000, Princesa Isabel-PB - CNPJ: 10.473.821/0001-07
Fone: (83) 3457-2419 - Email: sec.saudeprincesa@gmail.com- ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa




NUMERO
1000053

PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO PESSOA

ETARIA DE RECEITA MUN
— URIGIRAL CODIGO DE VERIFICAGAO

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

&

DATA DA EMISSAO

COMPETENCIA
16/04/2021 16/04/2021 Nao
0. NOME / NOME EMPRESARIAL NOME DE FANTASIA CPF / CNPJ
! NIVAN BEZERRA DA COSTA NETO PLENNA SAUDE 32.481.097/0001-98
PlennaSalide INSCRIGAO MUNICIPAL EXIGIBILIDADE TRIBUTARIA N° DO PROCESSO | OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL | OPTANTE PELO SIMEI
"""" e e s 1476378 Exigivel Sim Néo
LOGRADOURO NUMERO
AV NEGO 00520
COMPLEMENTO BAIRRO
SL 202 SALA 202 TAMBAU
MUNICIPIO ESTADO PAIS
Jodo Pessoa PB BRASIL
CEP TELEFONE E-MAIL
58039-101 (83) 98830-6571 nivanbezerra@icloud.com
NOME / NOME EMPRESARIAL CPF / CNPJ INSCRIGAO MUNICIPAL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE PRINCESA ISABEL 10.473.821/0001-07
LOGRADOURO NUMERO
R. CONRADO ROSAS . 75A
COMPLEMENTO BAIRRO
TERREO 1 ANDAR CENTRO
MUNICIPIO ESTADO PAlS
Princesa Isabel PB BRASIL
CEP TELEFONE E-MAIL
58755-000

ITEM DA LISTA DE SERVICOS

14.01 - Lubrificagéo, limpeza, lustragao, revisao, carga e recarga, conserto, restauragao, blindagem, manutengao e conservagao de maquinas, veiculos, aparelhos, equipamentos, motores,
elevadores ou de qualguer objeto (exceto pegas e partes empregadas, que ficam sujeitas ao ICMS).

DESCRIGAO DETALHADA /
MANUTENCAO CORRETIVA EM CONTADOR HEMATOLOGICA MICROS 60.

BANCO DO BRASIL
AG - 4020-7
C/C - 46669-7

KYedD
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OBRA VINCULADA - CONSTRUGAO CIVIL

MUNICIPIO
Jodo Pesso

PAIS
BRASIL

RES BASICOS

VALOR DOS SERVIGOS DESCONTO INCONDICIONADO DESCONTO CONDICIONADO DEDUGAO LEGAL
R$ 2.600,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

: - ; Lt i s  RETENGOES DE TRIBUTOS FEDERAIS. |
PIS COFINS INSS IR CsLL
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

L TR TR ' VALORES COMPLEMENTARES :

OUTRAS RETENGOES BASE DE CALCULO ALIQUOTA 1SS VALOR LIQUIDO.RY
RS 0,00 600,00 @&
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Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome PREF MUN P ISABEL

Agéncia 867-2

Conta corrente 5394-5

Creditado

Nome NIVAN B COSTA NT

Agéncia 4020-7

Conta corrente 46669-7

Valor 2.600,00

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por JB501284 FABIO BRAZ PEREIRA 28/04/2021 12:44:00

JB501283 RICARDO NASCIMENTO 28/04/2021 12:48:02

Transagéo efetuada com sucesso.

Transag&o efetuada com sucesso por: JB501283 RICARDO NASCIMENTO.
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