PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

08888968000108

ARROUJADO LISBOA, S/N CENTRO PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755-000

FONE: (83) 3427-2231

NOTA DE EMPENHO

Tipo de Crédito:

[ ]

1-Ordinario Suplementar
2-Especial

Numero: Data de Emissé&o:

Tipo: Anulagdo Num.:

3-Extraordinario 0002821 05/04/2021 Ordinario
4-Fundo Especial
Numero da Ficha: Unidade Orgamentaria:
521 0800 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Classificagéo da Despesa:
, Saldo Anterior; 51.475,34
10 - SAUDE
301 - ATENCAO BASICA Suplementagao: 0.00
4002 - ATENGAO BASICA Anulagao: 0,00
2134 - MANTER O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - 15% Soma: 51.475,34
3.3.90.48.01 - OUTROS AUXILIOS FINANC A
UTROS AUXILIOS FINANCEIROS AS Este Empenho: 100,00
001000000 - Recursos Ordinarios
Credor: Tipo: 1-Pessoa Fisica CNPJ/CPF:

ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS

2-Pessoa Juridica
3-Folha de Pagamento

708.182.564-86

4-Outros
Enderego: Complemento:
SiTIO GAVIAO
Bairro: Cidade / UF: CEP:
ZONA RURAL PRINCESA ISABEL - PB

Especificagao da Despesa:

VALOR QUE SE EMPENHA NESTA DATA PARA ATENDER AO PAGAMENTO REFERENTE A CONCESSAO DE UM AUXILIO PARA SEGURANCA
ALIMENTAR, DE ENFRENTAMENTO AO CORONAVIRUS SARS-COV-2 (COVID-19) EM CONSONANCIA COM A LEI COMPLEMENTAR FEDERAL N° 173,

DE 27 DE MAIO DE 2020, DE ACORDO COM A DOCUMENTAGAO EM ANEXO.

Tipo de Meta:
9 - DESPESA COVID-19

Convénio:

Valor da Despesa:

100,00

DADOS DA LICITACAO:

Licitagao: Modalidade:

9-Sem Licitagéo

Contrato: Processo:

DADOS DA OBRA:

Cadigo da Obra: Categoria: Tipo:

Data de Inicio:

Fonte de Recurso:

Data Prevista:

Situagao:

N

Data da Concluséo:

Pague-se

Ass.

Fica empenhada a importancia de R$76,00 (Cem Reais)
Ass. Ordenador de Despesas: Deduzida da Dgtadgo:; Liquidagao:
em: 05/p4/202‘1\ k| em: 05/04/20 ’1 em: / /
i LT
==
RI@@DB{EREI%Q.%SCIMENTO Ass. Ass.
~—




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

RUA DR ARROJADO LISBOA, N2 SN - CENTRO - PRINCESA ISABEL/PB, CEP: 58755000

Sistema de Controle de Tesouraria

Pagina 1 de 1
Coépia de Cheque
(
Comp Banco Agéncia DV C1 Conta C2 Série Cheque N° C3
001 0867-2- 8.423-9- 865311 R$100,0
Pague por este

Cem Reais.*k kkkkdkkhkhdkhhhdbhdhhhhdhdhhhkhhkdhkkhkkdx
cheque a quantia de
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\ée\a sua ordem
2 ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS .'

PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL PRINCESA ISABEL 16 de Margo
08888968000108 ! = B
RUA DR ARROJADO LISBOA, N° SN - GENTRO - PRINCESA ISABELIPS, CEP: 58755000
e £ .
/,/f,/”" - =

/[ \] -z

Banco: BANCO DO BRASIL S.A.

Conta: F.M.S.
Cheque: 865311 ’ N° Conta: 8.423-9- Taldo: TL
Numero Empenho: s?ta mpenho:

Utilizado para: Pagamento referente ao auxilio\ para seguranga alimentar em consonancia com a Lei

Complementar N2173, Corona Virus. Conforme copia de cheque, recibo e documentagdo em
anexo. Pago com FMS.

N\

.\




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. PROPRIA 0,00
Qutros 0,00
EMPREENDER 0,00
SEST/SENAT 0,00
|VALOR LIQUIDO R$100,00 |

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL, a importancia de R$
100,00 (Cem Reais, ****** ¥ xaxkiianaaiidinnanniinnaasss®), Pagamento referente ao auxilio para
seguranga alimentar em consonancia com a Lei Complementar N173, Corona Virus. Conforme

copia de cheque, recibo e documentagéo em anexo. Pago com FMS. Pelo qual dou plena e total
quitagéo.

PRINCESA ISABEL, 16 de Margo de 2021.
.

~ ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS
VIAO - Bairro: RURAL - PRINCESA ISABEL-PB. CEP: 58755000

CPF: 708.182.564-86

PAG PAGO

Recurso: F.M.S.

Banco: BANCO DO BRASIL-S7A.
Liquido: R$ 100,0 ue: 865311
Em, 16 de M

EM, 16 de Margo de 2021,
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PREFEITURA MUNICIPA DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

Processo: 9955 / 2021 Data: 12/03/2021
Requerente: ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS

Endereco  SITIO GAVIAO Bairro: AREA RURAL
Cidade: PRINCESA ISABEL UF: PB

Celular: ( )99843-3272 Cep: 58755000
Assunto:

VISTOS ETC., CONSIDERANDO A NDOCUMENTAC/N\O ANEXA AO
PRESENTE REQUERIMENTO DE DOAGCAO NA FORMA DE AJUDA DE
CUSTO AMPARADA NA LElI MUNICIPAL 910/05, E CONSIDERANDO QUE
AS DOACOES REALIZADAS FAZEM PARTE DE PROGRAMAS SOCIAIS
AUTORIZADOS EM LEI E JA EM EXECUGCAO ORGAMENTARIA NO
EXERCICIO ANTERIOR, AUTORIZO O SEU PAGAMENTO.

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

REQUERIMENTO DO USUARIO

Processo: 9955 / 2021

Eu ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS

Identidade: 4231963

CPF: 70818256486

Endereco: SITIO GAVIAO

Bairro: AREA RURAL Cep: 58755000
Cidade: PRINCESA ISABEL UF: PB

Venho por meio deste, solicitar da Prefeitura de Princesa Isabel, através da Secretaria de
Salde, o beneficio abaixo discriminado:

Beneficio Requerido:

AUXILIO PARA SEGURANCA ALIMENTAR EM CONSONACIA COM A LE]
COMPLEMENTAR 173 CORONA VIRUS

Princesa Isabel-PB, 12/03/2021

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
CNP.J: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA S/N - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

FICHA DE TRIAGEM

Processo: 9955 | 2021

UBS Oriaem: CNS: 702705133366560
Nome: ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS Sexo: F
Nascimento: 01/10/1998 Estado Civil:

Identidade: 4231963 CPF: 70818256486

Celular: ()99843-3272 Naturalidade:

Endereco:  SITIO GAVIAO Cep: 58755000

Bairro: AREA RURAL Cidade: PRINCESA ISABEL UF PB
Mae: ADRIANA FERREIRA DA SILVA Pai: ADEILDO PEDRO DOS SANTOS

ASPECTOS FiSICOS

PORTADOR DE DEFICIENCIA |QUAL

SIMD NAO D

PORTADOR DE ENFERMIDADE | QUAL

st NAO D

FAZ USO DE MEDICAGCAO QUAL

SIMI—___l NAO I:l

JA CONSULTOU ASSISTENTE SOCIAL

smlj NAO D

ASPECTOS SOCIO-ECONOMICO

ASPECTO DE MORADIA OUTRA
RESIDENCIA PROPRIA D ALUGADA D CEDIDA D

MORA COM PARENTES OBS:

ul ] wio[ ]

RECEBE BENEFICIOS QUAL

sul ] o[ ]

RENDA PROPRIA RENDA FAMILIAR MENSAL

sml_| o[ ]

PARECER SOCIAL

g&a‘u %/M//}/ﬂ é@ A}m%'

“Assinatura Paciente ou RéSponsavel Assinatura Social Responsavel

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

DECLARACAO DE RECEBIMENTO
Processo: 9955 / 2021

Declaro para os devidos fins de direito, que recebi da Prefeitura de Princesa Isabel-PB,
0 beneficio abaixo discriminado referente a minha solicitago, conforme a Lei Municipal

910/05, ou a Lei Municipal n 1.388 de 14 de marco de 2018 e artigo 26 da Lei Complementar
n. 101/2000 (Lei de Responsabilidade Fiscal)

Setor/Secretaria: PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL

Valor R$: 100,00

(cem reais)

Princesa Isabel-PB, 12/03/2021

o Foin Lo Gt

ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS
CPF: 70818256486

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://iwww.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa



PREFEITURA MUNICIPAL DE PRINCESA ISABEL
CNPJ: 08.888.968/0001-08
RUA DR ARROJADO LISBOA SIN - CENTRO - PRINCESA ISABEL-PB CEP:58755000

Testemunha 1 Jacicleid eira de Sa Mandu
F: 087.678.564-03

eranlieodd
Testemunha 2 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.isabel@hotmail.com - ouvidoriapmpipb@gmail.com
Fanpage - https://www.facebook.com/prefeituradeprincesaisabel/ - Instagram: @prefeituradeprincesa
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. GERAL 4.231.963

¢ FILIAGAO

7
ERATIVA DO BRASIL &
R

RGISTO ’ _E_)ATA DE_
EXPEDIGAO 12/03/2014
NOME ATCIONE FERRE IRA DOS SANTOS

ADEILDO PEDRO DOS SANTOS
ADRIANA FERREIRA DA SILVA

NATURALIDADE
PRINCESA ISABEL-PB
DOC ORIGEM
NASC.N.22400 FLS.075 LIV.A-22
»CARTORIO PRINCESA I . %&ﬁw
708.182.564-86 oy oot g s

Joio Pesson - P

DATA DE NASCIMENTO
01/10/1998

Sy Lo doz Jorbo

ASSINATURA DOTITULAR

ASSINATURA DO DIRETOR

b s s wmasa s

A
S
CARTEIRA DE IDENTIDADE ﬁﬁ%ﬁ@cﬁ&&%ﬁé

et Y 11
Edho it

MINISTERIO DA FAZENDA

Cadastro de Pessoas Fisicas
COMPROVANTE DE INSCRICAO

CODIGO DE CONTROLE
D4B8.BBC7.8525.EB0?2

A autenticidade deste comprovante devera

; Ntmero p
ser confirmada na Internet, no enderego 708.182.564-86
www.receita.fazenda.gov.br ity .

~ ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS

i Comprovante emitido pela

; o  Secretaria da Receita Federal do Brasii

. as 14:00:16 do dia 12/03/2014 (hora e data de Brasilia)
e digito verificador: 00

Nascimento
01/10/1998
VALIDO SOMENTE COM COMPROVANTE DE IDENTIFICAGAQ

TITULO ELEITORAL

IDENTIFICACRO
s s e B
BICMIETRICA
POLEGAR DIREITO
o~ LN TN e SN
Al CIOHNE FERREIRA DOS SANTOS

A Bl P52
01474

2 S LrE AQ
DATA DE NASCIMENTO — — NeINSCRIGAQ DV, T ZONA = i‘fff_
3 o Gomin mAmTy iy B aeeme 024 ik ]
I ; anon 453 /805G 1273 LIDe I

= MUNICIPIG / UF

—— DATADE EMISSAO
| 2210512017 |

+
- . /!‘4 { : 3 2
5 &/&@ ; :.72262{/,20 1o/ %ss) @mfﬁ/? ; ‘

ASSINATURA QU IMPRESSAQ DIGITAL DO ELEITOR
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o de Satide

ziia Unic

ALCIONE FERREIRA DOS SANTOS

Data Nasc.: 01/10/1998 Sexo: F

702 7051 3336 6560

NN A




MARIA VIEIRA DOS SANTOS
DAVIEO, St - AREA RURAL
uIc ESAIABEL (FBCER &

CURAIERREN 2149 216 154.68

Gripu (0

W

VOB DA TATIRA

R$ 34, 49

1 nerepfneis

" Dez /2020

Subyrpo B1
A FENDA

M Medidor DUG00S | 7688

10IMFEpT N .

L 0810172021
[+ ‘ N SOpsuMmaT 1,76 kWh l
i L MEDIADIARIA |

58kWh

Canns(R$)
S 43723%

Total

(RY) (R§)
VR g e UK Bk &6 000 0o 595 006 024
UEE Vst 1 a 100KANCBR Goo 0 000 4953 010 0,4¢
o adv B Verioelha 000 0 000 166 no2 0noe
VN Subisidig 0o 00 1927 020 094
LANLAMENTOS E SERVIGOS
uz ' m am o0 0,00
11 ot X 0% 000
() SRRy 0 ue0 000
S5 000 ano - oo 000
(E1 0w 000 000 000
XIS (U] 000 ouo 000
Sl 3¢ 30 TOTAL 34,49 [) 0,00 3641 038 177
Até30kY/h 210 At 100R/h 1 32 _17IJ

“ERVADO AD FICON

70ef. ba31 b4€5 6f39. 149C cf01.3c5¢.7alb.

emeneiyia- 0IC
nenegta FIC

3 i
pp (83} 89135-5540

- Sl unidade for faturada e o100 Baa Renda, s um desconto de RE18,13
20.do ICHS pago nabaze de e 3leils do PISICOFRING
1 Baze e e At das cantribu

a Federal O percentual de sedug
c)eg 94.7718%) :

HolaFseal/ Cuntade

5 e

Dascncio Valor (R$) % '

epar s e (st ef D 533 [RE] |
Fritenur 2 12229 {?133 2",;’:73
Al 12287 124 380
18,36 53723
0,00 0,00

APURADO TRIMEST. ANUAL
noo 2471 484
000 1564 31732
.00

LIMITEINFERIOR
LIMITE SUPERIOR

o2

no Federal Procure ¢
uso de algum benaficia
asuafalurade engrgia pede

site, App Energiss ON e

_canforine Solugode Constlta fnterna COSIT n° 132018
ncfatursmenio essemes 513

W ZebraZ Q5208

EstaNOTAFISCAL/ CONTADE ENERGIA fica dispanival paraconsulta e pagamnnto a partir de 30/1212020

BANCO DO BRASIL

FaizAR PRES

ZHCIALMENTE NO BANCO DO BRASIL

00190.00009 03268.926007 05654.704179 9 84940000003449

SAMTOS - CF

BEL /PE CEP 58755000

SR T'3 215 754.68

hr Docurnento
N00f24801202012)

Valor do Documento Valor Pago

R$ 24 49

Dats d= Vencimento

08/01/2021

BgEnLa

4 DE ENERGIA S/A CNPJ 08 085 183/0001-40
EP 58071-580





