FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

ENDEREGO: AVENIDA PRIMAVERA, N° 699
CIDADE: BOQUEIRAO DO PIAUI
CNPJ: 12.552.597/0001-66

NOTA DE EMPENHO N° 102073

DATA DO EMPENHO:02/01/2026 TIPO: OR - Ordinario

coDIGO CLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA FICHA: 328

02 PODER EXECUTIVO

14 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

14. 00 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10 Saude

301 Atencdo Basica

0023 LEVA SAUDE

2069 MANUT. DAS ACOES E SERV. PUBLICOS DE SAUDE

33.90. 39 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

3.3.90.39.57 SERVICO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL

SALDO ANTERIOR VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL

\\\ 228.944,93 3.000,00 225.944,93 ,//
[ FONTE DE RECURSOS: CcODIGO DE APLICACAO: )

600 Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes 999 Ndo se aplica

LICITACAO: DISPENSA N° PROCESSO:

1 INFORMAGOES DO CREDOR: CODIGO - 2926
“NOME'™ 447620.525 MARTA ORLAl

: NDA DE OLIVEIRA LUSTOSA

gENDERECO: MARIA DOS ANJOS N°: 308 BAIRRO: CENTRO

uCNPJ/CPF: 44.620.525/0001-03 CIDADE: COCAL DE TELHA U P2 PI:
TIPO DE EMPENHO:OR - Ordinario 1VALOR TOTAL. . 3. 000,00

L

Valor por Extenso:

trésmilreais***********************************

Discriminacdo do Material e/ou Servigo..:

{Valor que se empenha para pagamento de servico prestado em consultoria em servicgos de%
! satde, neste municipio. :

CONTABILIZADO EM: 02/01/2026

éAutorlzo o fornecimento dos materiais ou execucdo dos servicos a A despesa referente a este empenho foi devidamente

esta Entidade, obedecidas as condigdes deste documento. Iprocessada encontrando-se em ordem para pagamento.

-y ?‘xf{_{,n {_L{,j‘L Wi e M,/#L “"1\"‘ 1. Pagail N\\q%\ta‘v \0 R\KD &\\\)’J
ANGELA CRISTINA DE BRITO MACHADO ; MARCELO ALVES SILVA

SECRETARIA MUN. DE SAUDE SECRETARIO MUN. DE FINANCAS




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
BOQUEIRAO DO PIAUI
AVENIDA PRIMAVERA, N° 699

12.552.597/0001-66

NOTA DE LIQUIDAGAO

EMPENHO N° 4102073 SUBEMPENHO N° 1 NOTA DE LIQUIDAGAO: 14 FICHA: 328 DATA: 02/01/2026
CcODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA

02 PODER EXECUTIVO

021400 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10.301.0023.2069.0000 MANUT. DAS ACOES E SERV. PUBLICOS DE SAUDE

3.3.90.39.57 SERVICO DE APOIO ADMINISTRATIVO, TECNICO E OPERACIONAL

Fornededor: 2926 44.620.525 MARIA ORLANDA DE OLIVEIRA LUSTOSA CPF/CNPJ :44.620.525/0001-03

Endereco: MARIA DOS ANJOS CIDADE: COCAL DE TELHA

DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVICO

Valor que se empenha para pagamento de servigo prestado em consultoria em servicos de saude, neste municipio.

VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDACAO SALDO A LIQUIDAR
3.000,00 3.000,00 3.000,00 0,00
VALOR A SER PAGO R$
LB Ml [OAIS * * * % % * # % & % %% 4 A% &k k¥ 4 48k kAR A KA AR R KRR KA AR R KA AR KRR
DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE: DESPESA LIQUIDADA DE ACORDO COM O ARTIGO 63, DA LEI 4.320/64
() OS MATERIAIS FORAM RECEBIDOS BOQUEIRAO DO PIAUI (P1), 02/01/2026

( )OS EQUIPAMENTOS FORAM RECEBIDOS
() OS SERVICOS FORAM PRESTADOS

() A OBRA FOI REALIZADA

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO OU SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO.

o

ANDREIA DA SILVA SOUSA
CONTROLADORA INTERNA
CPF:035.797.313-51

ORDEM DE PAGAMENTO

AUTORIZO O PAGAMENTO DE ACORDO COM O ART. 64, DA LEI 4.320/64 £ ng LM} S i e ﬁ,‘_‘;é “la ¥ W

PAGUE-SE: 02/01/2026 " ¥ ANGELA CRISTINA DE BRITO MACHADO
SECRETARIA MUN. DE SAUDE

PAGAMENTO EFETUADO COM O(S) SEGUINTE(S) RECURSO(S):
NUMERO DA ORDEM NUMERO DA CONTA NUMERO DO DOCUMENTO VALOR R$

125 30317 3.000,00

DESCONTOS REALIZADOS:

‘M\’&%C}l o Ales  Suihia

PAGO EM: 15/01/2026 MARCELO ALVES SILVA
SECRETARIO MUN. DE FINANCAS




G3381514505367391

B
@ : ) 15/01/2026 14:53:56
# : Transacgodes pendeari .

‘530 antiga) ai
Soverme - § ai--shopping __ gr-code

WREE

Transferéncia entre contas dive

Debitada

Pl 220194 FMS CU:

Nome SUS
Agéncia 106-6
Conta corrente 30317-#

Creditado

;\lomo MARIA O 4831444005 -

Agéncia 106-6

Conta corrente 3812G-2

Valor 3.000,00

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por JEBY2838ANGELA CRISTINA IE 15/01/202614:43:12
JB225853MARCEL O AL VES 15/01/202614:53:56

Transa

efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: J822

‘ELO ALVES SILVA.



NFSe:.

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e
22027112244620525000103000000000005925122164481208

Numero da NFS-e Competéncia da NFS-e

Data e Hora da emiss@o de NFS-e

59 18/12/2025 18/12/2025 12:00:21
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS
900 18/12/2025 12:00:21 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada

pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ7/ Q?F_ /' NIF Inscrigao Municipal Telefone

Prestador do Servico 44.620.525/0001-03 - (86) 8159-3577

Nome / Nome Empresarial E-rail

44.620.525 MARIA ORLANDA DE OLIVEIRA LUSTOSA ORLANDA.COCAL@HOTMAIL.COM

Enderego Municipio CEP

MARIA DOS ANJOS, 308, CENTRO Cocu! de Telha - PI 64278-000

Simples Nacional na Data de Competéncia Raegime de Apuragéo Tributdria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVICO CNPJ/CPF/NIF " linscrigdo Municipal Telefone

12.552.597/0001-66

Nome / Nome Empresarial
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Enderego
RUA 26 DE JANEIRO, S/N, CENTRO

E-mail

(86) 98152-0136

controladoriageraldeboqueirao@gmail.com

Municipio

Boqueiran do Piaui - Pl

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Codigo de Tributago Nacional Cddigo de Tributagéo Municipal
1.01 - Assessoria ou consultoria -
ualquer natureza, nao conti...

Descri¢éo do Servigo

Prestagao de Servicos de Consultoria em servigos de Saude do municipio de Boqueirio do Piaui-Pi

CEP
64283-000

Local da Prestacao
Bogqueiran do Piaui - Pl

Pals da Prestagdo

TRIBUTAGAD MUNICIPAL

Tributagdo de ISSQN
Operagao Tributavel -

Tipo de Imunidade

- Néo

Valor do Servico Desconto Incondicionado
R$ 3.000,00 -

BC ISSQN Aliquota Aplicada

TRIBUTACAO FEDERAL
IRRF cpP

PiS

COFINS

VALOR TOTAL DANFS-E

Pals Resultado cda Prestagéo do Servigo

Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Cocai de Telhe - PI

Nmero Processe Suspensdo
Total Dedugbes/Redugdes

riengaoc do ISSQN
'do Retido

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum

Beneficio Municipal

Célculo do BM

ISSQN Apurado

Retengéo do PIS/COFINS

TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto incondicionade ISSQN Retido
R$ 3.000,00 R$ RS -
IRBgeCP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Vzgoar Blggi%% da NFS-e
R - R$ 3.000,
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS - T

Federais Estaduais Municipais
INFORMAGOES COMPLEMENTARES B i B
Inf Cont: agencia 01066 conta 38129-2

ATESTO 20 PAGUE-SE
TERIAIS FOR
?)SS';AE:V\COS tORAM PRESTADOS Em, _ </ ol 12008 PAG (/)
€\DA NANUCA N
N PEREIRA ALM ANGELA CRISTINA DE BRITO MACHADO — TORICIEALOEE
HE\‘!‘ES%AL = CONAZ‘?.T%S Secretdnia Municigal de Saude STCURE l‘f\\:“'('.‘ :\ 0 ALMES SHV “..
CPF: 068.358.83° CPF: 007.272.223-17 (‘N:,' Gaa p1a 13 1




