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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Praga Kennedy, n° 1
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HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA

7
Centro i P i
CANDIBA - BA f o . i f
CNPJ: 11.634.059/0001-58 | 3 AN I
NOTA DE EMPENHO
Proc. Adm: |Empenho: 843 Exere.: 2020 Tipo: NORMAL Crédifo: Extraordinériq‘ ! ! , ;
CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA DADOS COMPLEMENTARES : f S {
Unidade: 020400 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Modalidade: Outros/Nao se Aplica P 3
Fungdo: 10 - SAUDE ] Contrato: . ‘i : ! |
Sub-Fungdo: 122 - ADMINISTRAGAO GERAL Convénio: ‘ i ] ; !
Programa: 032 - MELHORIA DA SAUDE PUBLICA Cat. da Despesa: 33903699 - Outros Servigos de Teréei.ros - E’e%sna I!:isfca ,I
Acéo: 2074 - Enfrentamento das Agbes Necessarias ao combate do| ‘ -. | ; ;
Coronavirus - EMENDA INDIVIDUAL (CQVID 19) eRperag E : . i
Elemento: 3.3.9.0.36.00.00 - Outros SERV de TERC - Pessoa : .' ” :
Fisica . . _ Desp. de Pessoal: J
Fonte 55 - Transferéncia Especial da Unigo Obs: : s
Saldo Valor do Empenho Saldo Atual : [ :
Anterior i i
11.227,00 2.542,50 8.684,50 B BE '
CREDOR .
R SocialiNome: 25996 - ALEX JOSE DE SENA Enderego: o
. | !
C.N.P.J/CPF: 054.092.404-05 " R.G.: 5781229 Bairro: R .
IM.: ©LE: Cidade/UF: CANDIBA /BA | P :
Banco: ' Agéncfa: Conta: } I
"

Empenho referente a prestagdo de servigos na confecgdo de 1.695 (um mil, seiscentos e noventa e cinco) méscaréer_;o_ﬁl r.'nateria.ié ;:répriqs para qfstribui¢ég b
de uso da populagio deste municipio, em razao da pandemia do Covid-19.: = ; : ! '
| ‘| F
i ?
ltens do Empenho ) ; f
Item l Codigo ’ Descrigdo ) Unidade [ Qpantfdade l FValor Unico Valo;' Total
Data do Empenho: 01/07/2020 A N _ L i
Valor: 2,542,50 ( Dois Mil Quinhentos e Quafenta e Dois Reais e Cinquenta Cenlavﬁs) T i g i3 j

AUTORIZO O EMPENHO DA DESPESA SUPRA MENCIONADA .
EM: 01/07/2020 ' '

NOELIO DE SOUZA BEBE JUNIOR
CPF.: 028.444.415.48

Secretério

L

\DECLARO QUE A IMPORTANCIA SUPRA FO| DE

|
EM:01/07/2020 .| -
S

1

w Towiz '

DUZIDA DO

-
£ S
|

CREDITO PROPRIO

HERICK TEIXEIRA CARVALHO -/ - |

CPF..048.091.915.16

Auxillar de Contabilidatie '

i
|
i

3.97.40.1 10:5020."Webrun/trnp/9D3Q5486-O1A1 -4030-A44A-9FA226E65ASC.html
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Empbnho: 843 .
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Praca Kennedy, n° 1
Centro

CANDIBA - BA

CNPJ: 11.634.059/0001-58

Empenho: 843 Lig: 2649

Exerc.: 2020 |Tipo: Normal

% i ' -
: NO’TA DE LIQUJPA CAo

[Crédito: E:;:traordxfn'ério

Proc. Adm:
CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA

Unidade: 020400 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fungao: 10 - SAUDE ;
Sub-Fungao: 122 - ADMINISTRACAO. GERAL
Programa: 032 - MELHORIA DA SAUDE PUBLICA

Contrato:

Convénio:

Acdo: 2074 - Enfrentamento das Agdes Necessarias ao combate do
Coronavirus - EMENDA INDIVIDUAL (COVID 19)
Elemento: 3.3.9.0.36.00.00 - Outros SERV de TERC - Pessoa Fisica

Incorporagdo:

Fonte: 55 - Transferéncia Especial da Uniéo

Modalidade: Outros/N&o se Aplica
Cat. da Despesa: 33903699 - Outros Servigos de T[Frceiros {Pessda Fisica

Desp. de Pessoal:

N 1
DADOS_COMPLEME_N{I’AREST P

B
A
' g

Ly 11

i

|
R
o
|

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterior do Empenho “SubEmpenho : Salﬂo Atjual d:;En_lpenho
11.227,00 2.542,50 8.684,50 s p ] o W
CREDOR T ] L
R SociallNome: 25096 - ALEX JOSE DE SENA Enderego: ' .. ]
C.N.P.JICPF: 054.092.404-05 R.G.: 5781229 Baiirro: . B sgu ’ g | o .
[M.: LE.: Cidade/UF: CANDIBA / BA _ j'; HEE S %
Banco: Agéncia: Conta: : 5 - ! '
T
!

HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA

ol g
|
|

Empenho referente a prestacdo de servigo

§ na confeccdo de 1.695 (um mil, seiscentos e noventa e cinco)

de uso da populagio deste municfp‘io. em raz&o da pandemia do Covid-19,

- o T : =
mascaras com ateriais proprios par% distribxgjg:éo

el

!

Data do Empenho: 01/07/2020°

' ! Data da Liquiﬁagéc

»14/07/2020

Data de Emissao: 14/07/2020

Valor Bruto: 2.542,50 Valor Bruto por Extenso: Dois Mil Quinhentos e Quarenta e Dois Reals e Cinguenta Centavos -
. I ¥ = 7
11180231010000 - Imp S/ Serv Qualquer-Nat-Prmmpal-ISS P SR : .- 76,27
’ T PN T I . F
. . Total da Reteq‘;:‘-’:o: ! 76,27
DOCUMENTO COMPROBATORIO: DOCUMENTOS DIVERSGS [ Pl '
Namero do Documento: 9999 - Matricula: - or SR ! 2.542,50

E $ o i i
Totaldo,Docum4nfo: g I

Valor Liquido: 2.466,23 ( Dois Mi| Quatrocentos e Sessenta e Seis Reais e \iinte e Tres Centdvos) L 2 = e

| 2.542,50
1 1
i

i = .

DECLARO QUE ESTE MATERIAL(AIS) FQI(RAM) RECEBIDO(S) E
REGISTRADO(S) NO LIVRO PROPRIO QUE O(S) SERVIGO
FOI(RAM) PRESTADO(S) CONFORME DOC, COMPROBATORIO

ANEXO, :

Neugh Ty Canili

HERICK TEIXEIRA CARVALHO
CPF.:048.091.915-16
Auxiliar de Contabilidade

L

DECLARO QUE A DESPESA RELATIVA A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA

[

LIQUIDADA, PODENDO E'EéTUAr_?' O PAGAMENTO; |

b t

¥

-
|
i
L3 gl e, 4
o4 1

:?f-. : J 1

MARIA EVA DOS SANTOS TRINDADE "
: . %F
CPF: 31_6-.3’52.9654;87 ik

" Tesoufeiro |

8.97.40.11 0:5020/webrun/tmp/S7888209-BSSF-46D2-BSB4-4D867'CE6886F.html
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Praga Kennedy, n°1

Centro
CANDIBA - BA
CNPJ: 11.634.059/0001-58

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

|
| H
i rj
!

]

NOTA DE PA GAMEN TO

Proc. Adm: ‘Empenho: 843 Exerc.: 2020

Tipo: Normal lCredlto Exlraordlnérlo !

CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA

DADOS COMPLEMENTARES t

Unidade: 020400 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fungdo: 10 - SAUDE o

Sub-Fungio: 122 - ADMINISTRAGAO GERAL'

Programa: 032 - MELHORIA DA SAUDE PUBLICA

Acd0: 2074 - Enfrentamento das Agdes Necessarias ao combate do
Corenavirus - EMENDA INDIVIDUAL (COVID: 19)

Elemento: 3.3.9.0.36.00.00 - Outros SERV de TERC - Pessog Fisica

Fonte 55 - Transferéncia Especial da Umao

Modalidade: Outros/Nao seAphca .
Contrato: 57 : P

i

Convénio: 5 : i

Cat. da Despesa: 33903699 - Outros Servlc;os dei Terceups Pessoa Fisica

\
Incorporagéo: ! !
b fus §

: !
Desp. de Pessoal:” - 4
oo

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterior do Empenho Sdbgmpgnho? Saldo Atual do Empenho
11.227,00 2.542,50 8.684,50 0,00 o 0,00 0, 00
CREDOR _ T
R.SocialNome: 25996 - ALEX JOSE DE SENA Endereco: © - g w1 i
C.N.P.J/CPF: 054.092.404-05 ‘R.G.: 5781229 Bairo: - - ko F. 1 .
M. LE.: Cidade/UF: CAND!BAIBA Lardd 17
Banco: - Agéncia: Conta; re

HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA .

Empenho referente a prestagdo de servigos na confecgdo de 1.695 (um mil, seiscentos e noventa e c]nco} méscaras com matenals prépnos para d:strlbul(;ao

de uso da populagdo deste municipio, em razéo da pandemia do Covid-19, e e i

L

DATA EMPENHO: 01/07/2020 DATA LIQUIDAGAO: 14/07/2020 DATA PAGAMENTO: 14/07/2020" * | F !

Valor Bruto: 2.542,50

Valor Bruto por Extenso: Dois Mil Quinhentos e Quarenta e Dcus Reans e Cinquenta CentaVOS #

" N°DO PROCESSO DE PAGAMENTO:

Prestm me b o2, o peos

CODIGO BANCO AGENCIA CONTA _ pci:’u?mENT_o i [FonTE . VALOR|
001 BANCODO BRASIL  [1728.0. [13918-1 - FUNDO MUNIG. 9999 - Tha T © 246623
SA. | SAUDE CUSTEIO SUS ] _ ] : u
' Total Pago | Zas23
Pague-se a quantia de R$ 2.542,50 ( Dois Mil Quinhentos e Quarénta e F0| paga a mportanma autonzada F
Dois Reais e Cinquenta Centa.vos) ' S
JACKSON ELISEU DE OLIVEIRA MARIA EVA DOS SANTOS TRINDADE
CPF.: 055.763.705-89 CPF.: 316.352.965-67 ;
Secretario . Tesoq'reirq i 4 ;
Empe;hq: 843 ‘ - ;
1 :
a
3l
-97.40.110:5020/webrun/tmp/A8F65160-E9 1 7-40C8-90E1-C3EB9032A361.htm|
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE |

Praga Kennedy, n® 1

Centro i : H
CANDIBA - BAHIA P £
CNPJ (MF):11.634.059/0001-58 ‘ ke o

Nome: ALEX JOSE DE SENA _ - C.N.P.J/C.PF.: 054.092.404-05 :Matércdla':
RG: 5781229 Insc. Municipal: Insc. Estadual: -, | belen |
Enderego: ‘ Cidade: CANDIBA = | | UFBA
Banco: Agéncia: 1Tl jConta:’
Tipo Conta: Tp. Op.: : L ; Pl [

i
i
H 4

CLASSIFICAGAO ORCAMENTARIA * Empenho Ne. 843

Unidade Orgamentaria: 020400 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE . ) o L
Projeto / Atividade: 2074 - Enfrentamento das Agdes Necessarias ao combate do Coronavirus - EMENDA IND'I\:/IDUAL (COVID 1:
Elemento de Despesa: 3390360000 - Outros SERV de TERG Pessoa Fisica ke B

Fonte de Recurso: 95 - Transferéncia Especial da Unizo

ESPECIFICACAO

Empenho referente a prestagéo de servicos na confecgdo de 1.695 {um mil, seiscentos e noventa e cinco) mascaras com materiais préprios para

distribuigio de uso da populagao deste municipio, em razéo da pandemia do Covid-19, . . ; 3 bt

Ty

Valor Bruto R: : 2.542,50 : PAGUE-SE EM: 14/07/2020° .

RETENCOES i Banco  Agéicia Conta - N°Documento - Valor-
Imp S/ Serv Qualquer Nat - Principal-ISS.- T 7827 e : ‘ S e .. . N _. -

Total Retido RS ‘ 6271 001 - 1728-00 139181  :'1pgdg. - .1 2.466,23
* i :'f 4 ; I
|
3 g :
Valor Liquido RS: ' 2.466,23 | ° : b
" RECIBO

' )
Fokde i

ecebi do(a) FUNDO MUNICIPAL DE_éAUDE a duaniia supra R$ R$ 2.466,2_3 (Dois Mil e‘fbuatrocentos e Sesse’nra e Seis Re_aégs'e Vinte.e ‘TFE?S‘. 2
enlavos), correspondente a especificagdo acima descrita. ‘ i { i ‘
ara devidos efeitos passo e firmo em (duas) vias, dando plena e geral quitaco. '

CANDIBA / BA, 14 de julho de 2020

O valor liquidado foi efetuado através de transferéngia bancéria em anexo. -




o FUNDO MUNICIPAL DE SAGDE
ZsE. Praga Kennedy, s/n - Centro - Candiba - BA
Z2 77 CNPJ: 11.634.059/0001-58

76 174556 "

: CONTRAT DE PRESTAGCAO DE SERVICOS N° 175/2020

PP ror 2,25/5’/5

Termo de contrato de prestacdo de servigos que entre si fazem de um lado o FUNDO

MUNICIPAL DE SAUDE, com sede a Praca Kennedy, s/n - Centro, na cidade de Candiba, estado da
Bahia, CNPJ n° 11.634.059/0001-58, neste ato representado pelo Sr. NOELIO DE SOUZA BEBE
JUNIOR, Secretario Municipal de Sautde e do outro lado a Sr. ALEX JOSE DE SENA, CPF n°
054.092.404-05, RG n° 5781229 - SDS/PE, residente & Rua Manoel Alves Sobrinho, n° 09, Bairro Bela
Vista, na cidade de Candiba, estado da Bahia, para prestacio de servicos na confecgéo de 1.695 (um
mil, seiscentos e noventa e cinco) mascaras com materiais préprios para distribuicdo de uso da
populagdo deste municipio, em razdo da pandemia do Covid-19, de acordo com as Clausulas e
condi¢des seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO: Este contrato tem por finalidade a prestagédo de servigos na
confecgéo de 1.695 (um mil, seiscentos e noventa e cinco) mascaras com materiais préprios
para distribuigdo de uso da populacéo deste municipio, em razio da pandemia do Covid-19

CLAUSULA SEGUNDA - DA EXECUGCAO DOS SERVICOS: Os servicos aludidos na Clausula
anterior serdo prestados dentro do prazo estabelecido em Lei, quando for o caso OuU nas datas
especificadas.

CLAUSULA TERCEIRA - DA RELAGAO JURIDICA DA CONTRATADA: A CONTRATADA e
CONTRATANTE ficam obrigados a dar cumprimento as determinagdes da Legislacdo vigente.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA: A CONTRATADA se obriga a
prestar servigcos na confecgéo para prestacdo de servigos na confecgdo de 1.695 (um mil, seiscentos e
noventa e cinco) mascaras com materiais proprios para distribuicdo de uso da populagdo deste
municipio, em razdo da pandemia do Covid-19.

Paragrafo Unico: E obrigagdo da CONTRATADA manter, durante a execucdo do contrato em
compatibilidade com as obrigagées por ela assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e
qualificaco.

CLAUSULA QUINTA - DO PREGO, CONDICOES DE PAGAMENTO E VIGENCIA: O preco dos
servicos e condigbes de pagamento serdo os seguintes: Valor Global de R$ 2.542,50 (dois mil,
quinhentos e quarenta e dois reais e cinquenta centavos), sendo pago em parcela Unica apds a
prestacdo dos servigos. Vigéncia: 31/07/2020.

Paragrafo Primeiro - pelos servicos enumerados na clausula primeira, salientamos que as despesas
serdo computadas da seguinte forma:

| - 60% dos servigos serao computados em pessoal e 40% serdo computados em insumos no intuito
de né&o ser contabilizado todo o valor dentro do limite estipulado no art 20 da lei de responsabilidade
fiscal. i

CLAUSULA SEXTA - DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS: As despesas com a execugdo dos
servigos, objeto do presente contrato, na importancia prevista na Clausula anterior correra a conta da
seguinte Dotagdo Orgamentaria:

Unidade Orgamentaria; 02.04.00 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Projeto/Atividade: 2.074 — Enfrentamento das Agbes Necessarias ao combate do Coronavirus —
EMENDA INDIVIDUAL (COVID 19)

Elemento de Despesa: 3.3.90.36.00.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Fisica

Paragrafo Unico - Das Previsées Orgamentarias: Fica o Poder Executivo obrigado a fazer prever,
nas propostas orgamentarias subsequentes, vigentes durante o tempo de duragdo deste contrato,
dotagdes suficientes para atender as obrigacées aqui estabelecidas.

CLAUSULA SETIMA - DO REAJUSTE DO PRECO: Os valores estipulados na Clausula Quinta serso
reajustados na mesma proporgéo e indice da inflagdo utilizado pelo Governo Federal na atualizacdo de

— 1/2
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TEFA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL

AUTCATENDIMENTD - 18.28.64
(e %?29@3 SEGUNDA VIa gael
5 - i COMPRUVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISFONIVEL
CLIENTE: BA 233368 FMS CUSTEIO SUS
AGENCTIA:

REMETENTE : BA 230866 £MS CUSTETIO SuS
BANCO: 237 - BANCO BRADESCO S.A4.
AGENCIA: 3211-5 - CARUARU-CTO

CONTA: 1.812.285-8

F@VDRECIBQ: ALEX JOSE DE SENA
i CPF/ChBT: ©534.892.404

_E? V$Loa: S Z.465,23
£

. DEBITO EM: 14/67/2026
M obcurento: erisen
- is

AUTENTICACAD S

Eessas

SEgu:

@

https./'aapid bh co



4 BT Sy o< Mas

Y1828 - AUTCATENDIMENTD r
1728 SEGUNDA VIA 215

IENTE: BA 250560 FMS CUSTEIC SUS
ENCIA: 1728-2 CONTA: 12.918-1

nvenio MURICIPIO DE CANDIBL
. Godigo de 2arras 81620005200 7627€307282-
; a

DOCUMENTO: @714e3
AUTENTICACAG SISER:

Transacia &f

&

geenes

i hﬂ;%ﬂ%apﬂibﬁfﬁf‘5fapiégkt%bﬂﬂﬁsxhh?fv=279f
i
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- PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIBA
! PRACA KENNEDY

DOCUMENTO DEARRECADAC;!O MUNICIFAL - DAM

X | CENTRO ISSQN TEI'CEII'OS

CODIGlO: CONTRIBUINTE PRESTADOR: CNPJ/ CPF: N° DAM
3916 ALEX JOSE DE SENA 05409240405 8631

TIPO / NOME LOGRADOURO: NOMERO:

Rua Manoel Alves Sobrinho 09
COMPLEMENTO: BAIRRO: MUNICIPIO: UF:
Bela Vista CANDIBA BA
DOCUMENTOS
CONTRIBUINTE TOMADOR. C.N.P.J./ CPF:
COMPOSICAD DO TRIBUTO
BASE DE CALCULO: ALIQUQOTA; VALOR DO IMPOSTO: TAXA SA: VALOR TOTAL:
76,27 76,27
DADOS PARA PAGAMENTO

MES REFERENCIA, EXERCICIO: DATA DE LANGAMENTO: DATA DE VENCIMENTO: DATA DE CALCULD ATE:

Junho 2020 14/07/2020 31/07/2020 31/07/2020
Composigdo do Langamento: (=) VALOR DEVIDO - R$ 76,27
Valor Tributo: 76,27  Valor Devido com Desconto: 76,27

Taxa de Expediente: Valor Devido sem Desconto: 76,27 (-) VALOR DO DESCONTO - R$
Valor de Base Calculo: Valor do Desconto: - ’
INSTRUGOES: (+) CORRECAO MONETARIA - RS

1-PAGAVEL NAS AGENCIAS DO BANCO DO BRASIL s/A

2-MANTENHA SEUS IMPOSTOS EM DIA (*)MULTA DE MORA - R

80 RECEBER ATE O VENCIMENTOQ **
(+) JUROS DE MORA - R$
(=) VALOR A PAGAR - RS 76,27

Operador

(R LR

|_00731010500 .7 | |_00000863112.9 |

DESTAQUE Aqu)

[l l!HIlH/HN i m(m l IHNHINH UL

270907202.4 | [ 00731010500 . 7] |_00000863112_.9 |

ATENCAO: NAO AMASSE, NAO DOBRE, NAO PERFURE

=~ PREFEITURA MUNICIPAL DE CANDIBA
"~ | PRAGA KENNEDY
. | CENTRO

DOCUMENTO DE ARRECADACAO MUNICIPAL - DAM

ISSQN Terceiros

MES ééFl:%;?é‘NClAt EXERCICIO: N® DAM., DATA LANGCAMENTO: DATA VENCIMENTO: DATA DE CALCULOD ATE: INSCRICAQ:
Junho 2020 (8631 14/07/2020 31/07/2020 31/07/2020
(=) VALOR DEVIDO . Rg 76,27
(=) VALOR A PAGAR - RS 76,27

AUTENTICAGAO MECANICA VIA PROCESSAMENTO



EBITOS TRABRALHISTAS
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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissdo: 14/07/2020 10:31

"

ECRE’

Lo
y

ARIA DA FAZENDA

o)

Certidde Negativa de Débitos Tributirios

{Emitida parz os efeitos dos arts. 112 2 114 da Lei 3.256 de 11 de dezembre de 1981 « Ceadige

Tributario do Estade da Bahiz}

Cerlidao N* 20202015784

UaL CPF

tilidade da pessoa fisica ou juridica acima
o3 por esia Secretaria.

istrado

iMenios guanta & inexisténcia da débitos, inclusive o
1o, ressalvado o direito da Fazenda PUbl
Gue vierem a sar apurados postericrmenta,

S insciitos na Divida

ica do Estado da Rahia

e

2
it
.

.?

dias, contados a pariir da datz de sua

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUME
FAZENDARIAS OU VIA INTERN

NTC PODE 3ER COMPROVADA NAS iINSPETORIAS
ET, NO ENDERECO http:.a'mw\.v.safaz.ba.gov.br

Pigl de RelCerniioNesanami



14:07:2020

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretariz da Receitz Faderal do Brasgil
Procuradoria-Gera!l ¢z Fazenda “acicnal

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAD

Fazsnda Nacional cobrar e inscrever Guzisquer dividas de
ima identificado gue vierem a ser apuradas, & certificado que
ndo constam pendéncias em seu nome. retativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasii (RFB) e a inscricées em Divida tiva da Unigo (DAU) junio &
Procuradoria-Geral da Fazends Nacional (PGFN),

passivo no &mbito da RFB e da PGFEN e abranga

ailneas ‘a’ a 'd' do pardgrafo Gnico do art. 11 da Lein®

-




