PREFEITURA MUNICIPAL URUANA DE MINAS-MG
NOTA DE EMPENHO COMPLEMENTAR N°= 4758-001/2021-006

O ordenador da despesa, para efeito da execugdo orcamentédria, determina que
seja empenhada neste exercicio a importéncia abaixo discriminada.
Orcamento de: 2021 Tipo: Ordinario Data: 30/12/2021 Ficha: 000996

OFHaG: wanmnsis s s 2a 8 02 - PODER EXECUTIVO

Untdade: i e s s s sl 02 .11 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Subtnidade. . voon a5 w6 o § 0211 .02 = FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Classif. Orcamentéria: 10.305.0030.2220 = AC@ES DE ENFRENTAMENTO AC COVID-19
Elemento da Despesa..: 3.3.90.36.99 - Outros Servigos de Pessoa Fisica
Fonte de Recurso.....: 1.02.00 = Recursos Prdprios - Salde minimo 15%
Tipoc Despesa: 00250 - ENFRENTAMENTO DO COV

Credor...: JAQUELINE APARECIDA EVANGELISTA Numero: 417
Enderego.: RUA MANOEL CARI.OS PEREIRA N°: 306 Bailrro: ELDORADO CEP: 38.630-00
Cidade...: URUANA DE MINAS - MG CPF...: 066.029.736-14

Banco ...: 341 Agéncia ..: 1505- Conta ..: 70292-6

Pela presente fica empenhada a importancia de R$ ........... 1.161,24

Um mil, cento e sessenta e um reais e vinte e quatro centavos

Hist.: PRESTAGAO DE SERVICOS EM CARATER EMERGENCIAL E TEMPORARIO P/PRESTACAO DE
SERVICOS DE TECNICA EM ENFERMAGEM, P/CONTROLE DA PANDEMIA DE CORONAVIRUS
(COVID-19), CONF.PROCESSO 14/21, CONTRATO 499/21 E DECRETO 332/2021. 12/2021

Licitagdo.: Dispensa Art. 24 2021/739 Processo N°.: 2021/735
Data: 30/12/2021 Ordenador da Despesa:

CLEITON DE SQOUZA MONTEIRO
CPF: 058.479.296-41 / Secretdrio Municipal

SALDO ANTERIOR. ..: cowen we amsee 1.451,24
VALOR EMPENHADO .: ...........1.161,24 :
SAT.DO ATUAL ..... O ...290,00 -
TOTAL EMPENHADO .: ........... 8.008,92 %
VALOR A LIQUIDAR : B PO L o Lo -
Data: 30/12/2021 Contador(a) /Contabilista:
Carlos LacerdaLéiana Valadates
CRC: 6p.665 / Contador
A liquidagdo N° 006, no valor RS ........... 1.617,48, dp despesa a que se\refe-

re a presente NOTA DE EMPENHO, fol procedida com base go documento apresentado,
onde demonstra a entrega do material ou efetivagdo do servigo prestado.

Nota Fiscal N°: 10591 Série: A

Data: 30/12/2021 Assinatura:

Data p/ Pagto: 30/12/2021 CLEITON DE SOUZA MONTEIRO
CPF: 058.479.296-41 / Secretdrio Municipal

Face a liquidagdo acima autorizo o pagamento desta importdncia ao favorecido.
Data: 30/12/2021 Assinatura:

CLEITON DE SOUZA MONTEIRO
CPF: 058.479.296-41 / Secretdrio Municipal

Recebi (emos) a importdncia de RS ........... 1.391,04 ,Um mil, trezentos e no-
venta e um reais e quatro centavos...... O A P o D e e R SRR SRR B SR v
referente a despesa acima mencionada, da qual e dada plena quitagdo.

Data Identidade/CPF/CGC Assinatura do Credor ou seu Procurador

RECURSDO
BC.: 001 AG.: 1470 CT.: 23890-2 - FUNDO MUNI CH.: DATA: / /

Usudrio: ALINE



PREFEITURA MUNICIPAL DE URUANA DE MINAS NOTA FISCAL DE SERVICO (AVULSA)

Estado de MINAS GERAIS TVIA NOTA FISCAL
AV. BRASILIA 450 - GRUZEIRO
CEP 38630-000 - URUANA DE MINAS Tomador N° 10591
C.N.P.J: 01.609.942/0001-34 - INSC, EST.: ISENTO FONE: (33}35?3-9090

UNIDADE EMITENTE

COD. DA OPERAGAD
12

DATA DA EMISSAO

30/12/2021

NATUREZA DA OPERAGAO

01-

~~ PRESTADORDOSERVICO

NOME: 000417 - JAQUELINE APARECIDA EVANGELISTA

enoereco: . RUA MANOEL CARLOS PEREIRA DA MOTA 306 ELDORADO PIS: 20695772753
monicirio:  URUANA DE MINAS cepr: 38630-00 estano: MG

. 066.029.736-14 INSCRICAQ ESTADUAL:., .-

~~  TOMADORDESERVICO_ — _____
M= 000025 - PREFEITURA MUNICIPAL DE URUANA DE MINAS
enoerego:  Avenida BRASILIA 450 CRUZEIRO
municiPio:  Uruana de Minas cer; 38630-000 estano: MG
CNPJCPF:  (01.609.942/0001-34 INSCRICAO ESTADUAL:. ..~
[ QUANT. T~ " DISCRIMINAGAODOSITENS ** = | VALORUNIT.|VALORTOTAL

1,00|REFERENTE A CONTRATAGAO DE PESOA EM CARATER EMERGENC
IAL E TEMPORARIO P/ A PRESTAGAO DE SERVIGOS DE

TECNICA EM ENFERMAGEM, CONFORME PROCESSO LICITATORIO
026/2021, DISPENSA 005/2021, DECRETO 267/2021, DECR
ETO 302/2021, DECRETO 332/2021 E DECRETO 475/2021
. PER. DE 01/12/2021 A 31/12/2021. 1.617,48 1.617,48

SUB-TOTAL R§: 1.617,48

BASE .5.5.QN. vaorisson  TRRE T |BASEIRRE.
1.617,48 48,52 0,00% 1. 439,56 0,00 [i1ss.QNRS: 48,52
IL.LN.5.5. BASE LLN.S.S8. VALOR LN.S.S.

/) } 11,00% 1.617,48 79,50 [IRRERK 0,00
FOSRIAYO EXPEDID% Total de Deducdes IRRF: RS 0,00 .N.S.S. R$: 177,92

M&o Cadastrado

C/Z s Nao Cadastrado
TOTAL R$: 1.391,04

=]
NOTA FISCAL RECEBIEMOS) OS SERVIGOS CONSTANTES DESTA NOTA FISCAL DE SERVICOS AVULSA INDICADO AO LADO.
ND
10591 DATA 1 ! ASS.




UF: MG

Folha: 1
Municipio: URUANA DE MINAS i one
Entidade: PREFEITURA MUNICIPAL el e:par ALite
NOTA DE AUTORIZACAO DE FORNECIMENTO - PARCIAL
Numero da NAF: 001600 / 0006 Ordinaria Data: 30;‘1 2/2021 Empenho: 004758 de 05/08/2021
Enderego AV. BRASILIA 450 - CEP: 38630- 000 Balrro CRUZEIRO .
C.N.P.J.: 01.609.942/0001-34 Inscrigéo Estadual: ISENTO Tel / Fax: 3836789090
prefe1tura@uruanademrnas mg.gov.br
'Numero Processo: 000735/2021 o - il
Data: 05/08/2021
Modalidade: Dispensa Art. 24 Sequencial: 000739 / 2021
Objeto: PRESTACAO DE SERVICOS EM CARATER EMERGENCIAL E TEMPORARIO PARA A PRESTACAOQ
DE SERVICOS DE FISCALIZACAO SANITARIA PARA CONTROLE DA PANDEMIA
Fornecedor: 000417 - JAQUELINE APARECIDA EVANGELISTA
CNPF 066.029.736-14 ILE.: Contato:
Endereco: RUA MANOEL CARLOS PEREIRA DA MOTA, 306 Complemento:
CEP: Bairro: ELDORADO Cidade: URUANA DE MINAS UF: MG PIS: 20695772753
Telefone: Fax: Email:
_Ficha: ey 00996._." . — "
Orgéo: 02 PODER EXECUTIVO
Unidade: 02.11 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Sub-Unidade: 02.11.02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional Programatica: 10.305.0030.2220 ACOES DE ENFRENTAMENTO AO COVID-19
Elemento da Despesa: 3.3.90.36.00 Qutros Servicos Terceiros- Pessoa Fisica
Desdobramento: 99 Qutros Servigos de Pessoa Fisica
Fonte de Recurso: 1.02 Recursos Proprios - Saude minimo 15%
Sub Fonte: 00 Recursos Proprios - Satde minimo 15%
Item Codlgo Descrl(;ao do Material / Serwt;o Un|dade Quantldade Valor Unltar|o i Vator Total
00001 030576 HORA EXTRA EM SERVIQO DE TECNICA C HOR 25 5000 8 7200 222 3600
DE ENFERMAGEM
Especificacao:
00002 031172 TECNICO (A) DE ENFERMAGEM- MES C MES 1,0000 1.395,1200 1.395,1200
Especificagdo:
‘Valor Total S 1.617,48 (Um mil, seiscentos e dezessete reais e quarenta e oito cér'it_é'\}éé.')w s

12/2021




04/01/2022 13:16

DOC ou TED Eletrénico e
Debitado
Agéncia 1470-2

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticagao SISBB

23890-2 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

341 ITAU UNIBANCO S.A,

1505 UNAI MG

702926

066.029.736-14

JAQUELINE APARECIDA EVANGELISTA
CREDITO EM CONTA

10.405

1.391,04

0

04/01/2022

9849142E8FF45390

Banco do Brasil

Assinada por

JEB89306 CLEITON S MONTEIRO
JE677696 DIEGO O ROCHA

Transaggo efetuada com sucesso.

04/01/2022 13:08:16
04/01/2022 13:17:18

Transagao efetuada com sucesso por: JE677696 DIEGO O ROCHA.

https J/autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=2.3.31#/template/~2F pendencias~2FGTPY.bb
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