
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE EUCLIDES DA CUNHA
^■7 ^EUCLIDES]
S: >;da-cunh_< ● EUCUDES DA CXINHA - BA

ORDEM DE PAGAMENTO EXTRA-ORÇAMENTÁRIO
CNPJ; 13.830.236/0001-05 ● CEP: .

PROCESSO ADM;
TIPO DESPESA: Extra-OrçamentárioData cfo Pasamento: 29/08/2020N° DESPESA EXTRA: 494/2020

— PORNECEOOR
Nome: Tipo Pessoa: Pessoa Jurídica18 - PREFEITURA MUNICIPAL DE EUCLIDES DA CUNHA

Complemento:RUA CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL. SftlEndereço:

Estada: BACidade: EUCLIDES DA CUNHAJEREMIASBairro:

R6:CPF:13.698.774/0001-80 tnsc. Estadual:CNPJ:

Banco: -Agdnda:

r- DESPESA EXTRA4)RCAHENTARtA

200Reduzido:

2.1.8.8.1.01.02.00.00.11- INSS PRESTADOR DE SERVIÇOS - FONTE 14Despesa:

0-Categoila Despesa:

- HISTÓRICO

REFERENTE AO VALOR RETIDO DE INSS DOS SERVIÇOS PRESTADOS PELA DIS CONSTRUÇÕES E EMPREENDIMENTOS IMOBILIARIOS LTDA. NOTA FISCAL
N»08.

4.077,80Valor PagoQuatro mil e setenta e seta reais e oitenta centavos ##

iDEtmncAçAo bawcAria PROCESSO DE PAGAMENTO N»0
ValorICDoc.IPAotnebi BancoN* Conta Dsscftç&o Conta

44)77.80813728104 - CADCA ECONOanCA FEDERAL3201-8CUSTEIO SUS624082-6

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 4.077,80 (Quatro mil e setenta e sete reais
e oitenta centavos), proviniente desta nota.

O processo foi pago conforme a atrtorização

ANDERSON DE OLIVEIRA NASCIMENTO
Sec. de Rnanças

CPF : 012.396.575-60

DE SOUZA-SEC. SAÚDEANDERSON FRANCA
Secrslário(a)

CPF : 019.816.595-10

RECIBO

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE EUCLIDES DA CUNHA a imponância supra de R$ 4.077,80 (Quatro mil e setenta e sete reais e oitenta centavos )
conlbrme espeelficaç2o constante nesta ordem de pagamento de n» 0. pela quai damos total quitação.

Í72



26313- CÓDIGO DE PAGAMENTO
MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - MPS

INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL ● INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIÂRIA - SRP

06/20204. COMPETÊNCIA

27.451.207/0001-39
MíVIDÍNCUJOCUl GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS 5. IDENTIFICADOR

1. NOME OU RAZAO SOCIALÍ FONE/ ENDEREÇO:

DIS CONSTRUCOES E EMPREENDIMENTOS IMOBILIÁRIOS LTDA

CNPJ:

R FERNANDO LOPES 601

TEOFILANDIA - BA

CEP: 48.770-000

27.451.207/0001-39

4,077,806. VALOR DO INSS

,7,

8.

9. VALOR DE OUTRAS ENTIDADES

2. VENCIMENTO

(Uso do INSS)
10. ATM, MULTA E JUROS20/07/2020

ATENÇÃO: É vedada a utilização de GPS para recolhirnento de receita d© valor Inferior so
esüpuiado em Resolução publicada peto INSS. A receita que resultar valor inferior deverá
ser adicionada ã contribuição ou Importância correspondente nos meses subseqüentes, até
que 0 total seja igual ou superior ao valor mínimo fixado.

4.077,8011. TOTAL

12. AUTENTICAÇÃO BANCARIÃ

26313. CÓDIGO DE PAGAMENTO
MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - MPS

INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIÂRIA ● SRP

06/20204. COMPETÊNCIA

27.451.207/0001-39GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS 5- IDENTIFICADOR
MfVUiKUMCUl

1. NOME OU RAZÃO SOCIAL/ FONE/ ENDEREÇO:

DIS CONSTRUCOES E EMPREENDIMENTOS IMOBILIÁRIOS LTDA

27.451.207/0001-39CNPJ:

4.077,806. VALOR DO INSS

R FERNANDO LOPES 601
7.

TEOFILANDIA - BA

CEP: 48.770-000
8.

9. VALOR DE OUTRAS ENTIDADES

2. VENCIMENTO

(Uso de INSS)
10. ATM, MULTA E JUROS20/07/2020

ATENÇAO: É vedada a ufilização de GPS para recolhimento de receita de valor inferior
estpulado em Resolução publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior deverá

adicionada á contribuição ou importância correspondente nos meses subseqüentes, até

ao

ser

4.077,80

12- AUTENTICAÇÃO BANCARIA

11. TOTAL

que 0 total seja igual ou superior ao valor mínimo fixado.



FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE EUCLIDES DA CUNHA
sll? CDCUD»DA CUNHA - EUCUOES DA CUNHA - BACNPJ; 13.830.236/00Q1-05 - CEP;

NOTA DE LIQUIDAÇÃO PROCESSO ADM: 142-2020
09/06/2020 TIPO DO EMPENHO: GlobalN°SUB.EMPENHO: 1 Data do Sub>Empenho:EMPENHO: 597/2020

^PORNECEDCHI

1397 - DIS CONSTRUÇÕES E EMPREENDIMENTOS IMOBILIÁRIOS LTOA.
RUA FERNANDES LOPES. 601
CENTRO
27.451.207/0001-39 Insc. Estadual:

Agtncla:

Cidade: TEOFILANDIA
CPF:

Banco: -

Tipo Pessoa: Jucidica
Complemento:

Nome:
Endereço:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

Estado: BA
RG:

ootaçAo orçamentaria

Redundo: 1008. Data do Empenho: 08/05/2020● ORÇAMENTÁRIO E SUPLEMENTAR51.14

06.09. - FUNDO MUNIC)P/tL DE SAÚDE
10-Saúde

301 - Atenção Básica
0009-MAIS SAÚDE
1.006-INVEST1MENTO NOS EQUIPAMENTOS DA ATENÇAO BASICA DE SAÚDE

4.4,90.51.00-Obras e Instalações
14 - Transf. de Recursos do SUS

4.4.90.51.01 - OBRAS E INSTALAÇÕES (MAO DE OBRA)

Unidads:
Função;
Sub-Funçâo;
Programa:
Ação:
Elemanto:
Fonte;
Sub-Elemento:

Valor do Empenho Saldo AtualSaldo AnteriorrPDIsp.: 042-2020
Contrato: 186-2020

Modalidade: Dispensa
Convãnio:
PatnmAnIo:

100.000,00 120.000,00220-000,00

(—HISTÓRICO 
REFERENTE A EXECUÇAO DE OBRAS DE REFORMA E AOEQUAÇAO DE IMÓVEL PARA
IMPLANTAÇAO DE CENTRO OETRATAMENTO/ISOLAMB4TO PARA ENFRENTAMENTO DO
CORtWA VÍRUS. CONFORME CONTRATO N' 186/2020. DISPENSA EMERGENCIAL N*
042/2020. BM 01. NOTA FISCAL N" 08.

Movimentação Empenho

Saldo AtualSaldo Anterior Sub-Empenho

92.677,16 7.322,84100.000,00

Data do UquIdaçSo: 09/06/2020Data do Empenho: 08/05/2020

RETENÇÕES

ValorDescriçãoCódigo
4.077,80INSS PRESTADOR DE SERVIÇOS ● FONTC 142.1.8.8.1.01.02,00.00.11

1.390.16IRRF A RECOLHER PRESTADOR - FONTE 142.1.8.8.1.01.04.00.18.00

1.853.54ISS A RECOLHER - FONTE 142.1.8.8.1.01.08.00.10.00

Valor Retido

Valor Liquido

7.321,50

65,355,66
mt Oitenta e dnco mil e trezentos e dnqOenta e dnco reais e sessenta e seis centavos ttU

DOCUMENTOS COMPR08ATÕRIOS

Valor RSSub-Série Data ValidadeNúmero SórieNOTA FISCAL Data Emissão
92.677.16A00808/06/2020

DESDOBRAMENTOS(PCASP)

y^rW
92sn.~16

Descrição
HQUÍDAÇÁO ÓBÍ^S EM M1DÃMENTO

Código
Í2321Ó601

Declaro que a despesa relativa a nota de empenho supra está liquidada em
09/08/2020, podendo efetuar o psgamanto.

Declaro que os materiais foram recebidos e/ou serviços prestados em
09/060020.

ANDERSON FRANCA MACEDO DE SOUZA - SEC. SAÚDE

Secretário(a)
CR= : 019.616595-10

JOSE DE JESUS
Técnico Contábilloade
CPF ; 927.703.085-04 22S12X



NOTA FISCAL 1/Via-Cliente (Branca)
2,*via-Cqntabiudaoe-íVerdeí
3,‘Via-FíxaIJornalIDIS de prestação de serviço

SÉRIE “A”

CONSTRUÇÕES E EMPREENDIMENTOS IMOBILIÁRIOS LTDA.

Rua Fernando Lopes, 601 - Centro - CEP 48.770-000
Teofilândia - Bahia

00008
VÁLIDO PARA

DATA DA EMISSÃO U

CONDIÇÕES DE PAGAMENTO:CNPJ; 27.451,Su7/0OO1-39 - INSC. MUNICIPAL: 001205 -  INSC. ESTADUAL: 139.B23.178-ME

^íjcj/ôts õã
Empresa A1? Munie<PAí BI ̂
Endereço . T ^ íí

Município (zuaJn^S ^2j /^A

CNPJ(CPF) /OOd^' ̂

N.°

Estado

insc. Est, (Ident.)

PREÇO TOTALP. UNITÁRIODESCRIÇÃO DOS SERVIÇOSQU>U^T. UNIDADE

Í^UA, /)/. Â/i ir-' â 4 >í/^o2p_
J? P/ÍA:> eeA4<y J4j/^r/^A\mÃniA, Áj' ÔA
.ãf- nSA/^s eí Ai j ^ /moíáA —
iu.PÍAAá^'~^ é^. (fâA<Ko ̂  n^ArAiU^e^fb .
Áxi ^PÃõAõ/?/^ (//^^

L

ye.azK

4o 7o - As ^7.õ?o.
7

'I/tíP-M- DIJM

7

TS^QAr. 5Vo-mí J.^Ó3,ÕA
u¥. M u. on.í’^xir%s o{

.v>»

/

-6
GRÁFICA TIPOPEL LTDA - Travessa Florentino Pinto, 65 ● Centro - Teiefax: (0”75) 3262-1798 - Conceição do Coiíé Batiia - CNPJ 13.835.665/0001-67 - Insc. Est. 03.547,560 PP
04 Tis. 50x3 - Nota Fiscal Prestação de Serviços Série A de 000001 a 000200 Aut, N' 000711 da Prefeitura Municipal de Teofilandia ● BA. em 31/10/2019.

TOTAL R$



IMPRIMIR I FECHAR

CAÊ Vi

2^ Via - Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdência Social

via GovConta Caixa

DOCUMENTO PAGO DENTRO DAS CONDIÇÕES DEFINIDAS PELA PORTARIA MPAS NR. 375, DE
25/01/2001

Observações: Nome: BA 291070 FMS CT SUSCUSTEIOSUS

3201/006/00624082-8Conta Debitada:

D3- CÓDIGO DE
PAGAMENTO

MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA E ASSISTÊNCIA SOCIAL - MPAS
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL ● INSS 2631r

Ur5

)4- COMPETÊNCIA 06/2020

GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS
VUCWM SOOAL

J5- IDENTIFICADOR 27.451.207/0001-39

01 - NOME OU RAZÃO SOCIAL/ENDEREÇO/FONE
OIS CONSTRUCOES E EMPIMO LTDA

J6- VALOR DO INSS 4.077,80

Í7-

)8-
#2- VENCIMENTO
(Uso Exdusívo INSS)

)9- VALOR DE OUTRAS
ENTIDADES

0.00

ATENÇÃO
Ê vedada a utilização de GPS para recolhimento de receita de valor inferior

estipulado em Resolução publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior
deverá ser adicionada â contribuição ou importância correspondente nos meses

subsequentes, até que o total seja igual ou superior ao valor mínimo fixado.

30

10* ATM/MULTA E
JUROS 0,00

11-VALOR TOTAL 4.077,80

12- AUTENTICAÇÃO BANCÁRIA

CEFIC 29062020 3201006006240828 813728

Identificação da Operação: PAGTO PRÊST SERVIÇOS

Data de Débito: 29/06/2020

Data da Operação: 29/06/2020

Código da Operação: 00813728

Chave de Segurança: R22NCLWJ3E9Q7PPK

Operação realizada com sucesso.


