. NOTA DE EMPENHO 30060020
Maranhdo

Governo Munjciga] de Mata Roma Data: 30/06/2021

Fundo Municipal _de Saude , o

Exercicio de 2021 Modalidade: ordindrio
INTERESSADO

Credor.... FOPAG - CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA

Enderego.. Mata Roma-MA
C.N.P.J... 11.990.341/0001-78

CLASSIFICACGCAOD ORCAMENTARTIA

Unidade orcamentaria........ 02 12. Fundo Municipal de Saude ,
Func.programatica 10 301 0100 2.221 Funcionamento do Fundo de Saude

categoria econdmica.... 3.1,90.11.00 Vencimentos e vant. fixas pessoal cjvil
Fonté de recurso......... 0114000001 Transferéncia SUS Bloco de manutengao

origem dos recursos.... Crédito suplementar
Processo de compra..... ndo aplicavel
DEMONSTRATIVO DA DOTAGCAO - emR$

saldo anterior valor empenhado Saldo disponivel
86.610,08 22.400,00 364.210,08

~ Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execucdo dos servigos,
obedecidas as condigoes e especificagdes constantes desta NOTA DE EMPENHO.

Historico..: valor que se empenha para fazer face as despesas
com FOLHA DE PAGAMENTO CLINICA DA FAMILIA -
%AIMUNDO SOUSA SILVA, REFERENTE AO MES DE JUNHO DE

021.
Iten  Quantidade Unid. Codigo Especificacdo da despesa Valor unitdrio  Valor total (Rf)
00 1,0000 8LOCO 001099 FOLHA DE PAGAMENTO 22.400,00 22.400,00
Mata Roma, 30 de Junho de 2021. .
Autorizo

~

JOSE ABRAHAN DE LﬁggbLDINo DA SILVA
SECRETARIO MUNIQIPAL DE SAUDE

b/ |

LAURA DE FATIWA AL EIDA ALBUQUERQUE
SECRETARIA MUNTCIPAL DE FINANCAS




NOTA DE LIQUIDACAO 30060022

Maranhao
Governo Mun1c1?a1 de Mata Roma DATA: 30/06/2021

Fundo Municipal de Saude
Exercicio de 2021

EMPENHDO ORIGINAL

NOTA DE EMPENHO... 30060020 VALOR. ...... R$ 22.400,00
DATA DO EMPENHO... 30/06/2021 MODALIDADE. . ord1nar1o
Credor.... FOPAG - CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA
Enderego.. Mata Roma-MA
C.N.P. . 11.990,341/0001-78
CLASSIFICACGAO ORCAMENTARTIA
UNIDADE ORCAMENTARIA........ 02 12. Fundo Municipal de Saude
.. FUNC.PROGRAMATICA 10 301 0100 2.221 Funcijonamento do Fundo de Salde
CATEGORIA ECONOMICA. 3.1.90.11.00 vencimentos e vant._fixas pessoal civil
FONTE DE RECURSO...... ..70114000001 Transferéncia SUS Bloco de manutengao
DISCRIMINACZ\O D E I TENS
quantidade unidade esEeclflcaiao valor unitario valor total
1,0000 BLOCO  FOLHA DE PAGAMENTO 22.400,00 22.400,00

DADOS DA LIQUIDACGAO

VALOR LIQUIDADO: 22.400,00 ]
HISTORICO......: :FOLHA DE PAGAMENTO CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA
SILVA, REFERENTE A0 MES DE JUNHO DE 2021.

Mata Roma, %unho de 2021,

JOSE ABRAHAN D LEOPOLDINO DA SILVA
. ‘ SECRETARIO M NICIPAL DE SAUDE




ESTADO DO MARANHAO
Prefeitura Municipal de Mata Roma CNPJ: 06.119.945/0001-03

MATARO A Relatério Totalizagao 01 - por Divisao

DR A )

. 4

Competéncia: Junho/2021

222)

Emissao: 19/07/2021 10:12:41

Pag.: 37

Cod. Descrigao do Evento Quantidade Rendimento Desconto
Divisdao: 04.20.01. CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA
001 SALARIO BASE 9 21.300,00 0,00
101 ADICIONAL NOTURNO 1 500,00 0,00
020 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 1 600,00 0,00
004 INSS 9 0,00 1.660,89
005 IRRF 2 0,00 1.900,23
Liquido da Divisao: 18.838,88 22.400,00 3.561,12 Subtotal Divisdo: 5
L \2')
O
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&i, ESTADO DO MARANHAO

Emissdo: 19/07/2021 10:11:24

Kaﬂ Prefeitura Municipal de Mata Roma CNPJ: 06.119.945/0001-03 Pag.: 235

MATA ROMA Relatdrio Folha Analitica
FOLHA MENSAL - Junho/2021
Divisao: 04.20.01. CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA
Cdédigo Descrigdo do movimento Referéncia Faixa Rendimentos Descontos

001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

004 INSS 7.50% 1 82,50
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 1.100,00 82,50
1141 ANA CAROLINE SOUSA SILVA CONTRATADO Liquido: 1.017,50
RECEPCIONISTA Admissdo: 01/05/2021 Nasc: pre——
CPF: 625.720.893-94 PIS/PASEP: Agéncia/Conta: 001 | 1773-6 | 60922-6

001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

004 INSS 7.50% 1 82,50
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 1.100,00 82,50
1125 ANTONIA SOUSA SILVA CONTRATADO Liquido: 1.017,50
RECEPCIONISTA Admissdo: 01/05/2021 Nasc: Assinalura
CPF: 010.477.193-39 PISPASEP: . . - Agéncia/Conta: 001 [1773-6 | 22886-9

001 SALARIO BASE 30/30 10.600,00

004 INSS 14,00% 4 751,99

005 IRRF 27,50% 5 1.838,84
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 10.600,00 2.590,83
1009 ARTUR ANTONIO CAMPOS AMARAL SOUSA CONTRATADO Liquido: 8.009,17
MEDICO Admissao: 01/04/2021 Nasc: Assinatura
CPF: 963.756.043-20 PIS/PASEP: Agéncia/Conta: 001 |1 2954-8 | 5382-1

001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

020 ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 600,00

004 INSS 9,00% 2 136,50
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 1.700,00 136,50
1127 CAMILE SOUSA CARVALHO CONTRATADO Liquido: 1.563,50
TECNICO DE ENFERMAGEM 515110 Admissao: 01/05/2021 Nasc: e
CPF: 627.714.643-22 PIS/PASEP: Agéncia/Conta: 001 | 1773-6 | 60903-X

001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

004 INSS 7,50% 1 82,50
Matric.  Nome do Funcionério Loc.Trab: 1.100,00 82,50
1129 EDUARDA SILVA SANTOS CONTRATADO Liquido: 1.017,50
AOS.D Admissdo: 01/05/2021 Nasc: Assinatura
CPF: 104.668.303-94 PIS/PASEP: Agéncia/Conta: 0011 1773-6 1 60924-2

001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

004 INSS 7.50% 1 82,50
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 1.100,00 82,50
1128 GEISA MARIA SILVA DO NASCIMENTO CONTRATADO Liquido: 1.017,50
AGENTE ADMINISTRATIVO 411010 Admissao: 01/05/2021 Nasc: Assinatura
CPF. 081.210.023-97 PIS/PASEP: Agéncia/Conta: 00111773-6 1 60909-9

001 SALARIO BASE 30/30 3.000.00

004 INSS 12,00% 3 277,40

005 IRRF 7,50% 2 61,39
Matric. Nome do Funcionario Loc.Trab: 3.000,00 338,79
1144 HEVYLLA GLAUCIA GONCALVES SIMOES CONTRATADO Liquido: 2.661,21
ODONTOLOGO Admissdo: 01/05/2021 Nasc: 13/01/1993  [remaum
CPF: 054.339.793-93 PISPASEP. Agéncia/Conta: 001 |11773-6 | 30222-8

00 SALARIO BASE 30/30 1.100,00

004 INSS 7.50% 1 82,50
Matric. Nome do Funciondrio Loc.Trab: 1.100,00 82,50
1126 NATALIA LAGO GARRETO CONTRATADO Liquido: 1.017,50
RECEPCIONISTA Admissao: 01/05/2021 Nasc: Assinatura

CPF: 083.022.393-21 PIS/PASEP:

Agéncia/Conta: 001 |1773-6 | 60872-6

CifoRH - 1.57. ® 2021 CTRInfo - Impresso por 00 -

BILL CLINTON NASCIMENTO DE OLIVEIRA




k' f ESTADO DO MARANHAO Emissao: 19/07/2021 10:11:24
s ﬁ Prefeitura Municipal de Mata Roma CNPJ: 06.119.945/0001-03 Pag.: 236
M ; TARO A Relatério Folha Analitica
e e s FOLHA MENSAL - Junho/2021
001 SALARIO BASE 30/30 1.100,00
101 ADICIONAL NOTURNO 500,00
004 INSS 7.50% 1 82,50
Matric.  Nome do Funcionario Loc.Trab: 1.600,00 82,50
1124 PEDRO GARRETO SOUSA CONTRATADO Liquido: 1.517,50
VIGIA 517420 Admissgo: 01/05/2021 Nasc: Assinatura
CPF: 019.195.813-16 PISPASEP: . . - Agéncia/Conta: 001 11773-6 | 31420-X
Total da Divisao: Base Prev. Segurados Patronal Total Prev. Base IRRF  Rendimentos Desconto Liquido
9 21.900,00 1.660,89 4.818,00 6.478,89 20.739,11 22.400,00 3.561,12 18.838,88
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ORDEM DE PAGTO

Maranhdo . |
GOVerno Mun1c1?a1 de Mata Roma
Fundo Municipal de Salde
CLASSIFICACGCAO ORCAMENTARTIA
ORGAD. v vvv vy iieiiinnesas 02 Executivo, |, )
UNIDADE ORCAMENTARIA..... 02 12. Fundo Municipal de Saude )
CLASSIFICA%AO 10 301 0100 2.221 Funcjonamento do Fundo de Saide o
CATEGORIA ECONOMICA 3.1.90.11.00 vVencimentos. e vant. fixas pessoal civil
FONTE DE RECURSO..... 0114000001 Transferéncia SUS Bloco de manutengao
DADOS DO EMPENHDO o
NOTA DE EMPENHO N° 30060020 VALOR DO EMPENKO. . RS 22,400,00 TIP0 DE LICITACRO. ndo aplicéve] -
DATA DO EMPENHO... 30/06/2021 HODALIDADE........ ordinario
SALDO ANTERTOR.... R$ 22.400,00 VALOR PAGD........ Rf 3.561,1 SALDO DO EMPENKO.. RY 18.838,88
) LIQUIDACAD
DATA NOTA DE LIQUIDACAD VALOR DA NF PAGAMENTO ATUAL NOTA FISCAL
30/06/2021 30060022 22.400,00 3.561,11
Atestamos o recebimento
dos produtos / servigos oA

JOSE ABRAHAN D¥ LEOPOLDINO DA SILVA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

PAGUE-SE a importancia '
constante na presente nota

LAURA DE FATfMée%[MEIDA ALBUQUERQUE
SECRETARIA MUNTETPAL DE FINANCAS

ORDEM DE PAGAMENTO N° 30060022, de 30/06/2021

BANCO/ FONTE ) , CHEQ/REF VALOR
Desconto de INSS (taldo de receita 30060050 1.660,89
Desconto de IRRF (taldo de receita 30060051 ]

LAURA DE FATPYA_ALMEIDA ALBUQUERQUE
SECRETARIA MUNTCIPAL DE FINANCAS

Identificacdo do credor:

Credor.... FOPAG - CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA

Enderego.. Mata Roma-MA
C.N.P.J... 11.990.341/0001-78



. ORDEM DE PAGTO
Maranhdo |
Governo Municipal de Mata Roma
Fundo Municipal de Saude

CLASSIFICACADO ORCAMENTARTIA

ORGAO. . ... ST 02 Executivo, | )
UNIDADE ORCAMENTARIA..... 02 12. Fundo Municipal de Saude )
CLASSIFICAéAO 10 301 0100 2,221 Funcjonamento do Fundo de Saude .
CATEGORIA ECONOMICA 3.1,90.11.00 vencimentos e vant. fixas pessoal cjvil
FONTE DE RECURSO..... 0114000001 Transferéncia SUS Bloco de manutengao
DADOS DO EMPENHDO o
NOTA DE EMPENHO N° 30060020 VALOR DO EMPENKO.. R 22,400,00 TIP0 DE LICITAGAO. ndo aplicdvel -
DATA DO ENPENKO. .. 30/06/2021 HODALIDADE. ....... ordinario
. SALDO ANTERIOR.... RS 18.838,88 VALOR PAGO,....... RS 18,838 ,88 SALDO DO EHPENKO. . RS 0,00
i LIQUIDACAO
DATA NOTA DE LIQUIDACAD VALOR DA NE PAGAMENTO ATUAL NOTA FISCAL
30/06/2021 30060022 22.400,00 18.838, 88
Atestamos o recebimento
dos produtos / servigos -

JOSE ABRAHAN D\E LEQPOLDINO DA SILVA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

PAGUE-SE a importancia

constante na presente nota .

U4 o 40K
e FATIOIA M MEIDA ALBUQUERQUE
SECRETARTA MUNTCIPAL DE FINANCAS

ORDEM DE PAGAMENTO N° 02070028, de 02/07/2021

"' BANCO/FONTE CM%RH
BBt 50,954-X (FMS CUSTEIQ SUS) 024084

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

Identificacdo do credor:

Credor.... FOPAG - CLINICA DA FAMILIA - RAIMUNDO SOUSA SILVA

Enderego.. Mata Roma-MA
C.N.P.J... 11.990.341/0001-78



2rA1I2027 - BANCC DO BRASIL - 14:45:13
PUOR2IVAS SEGUNDA VIA goc2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

..

CLIFNTE: MA 210€40 FMS CUSTEIO SUS

AGENC T CONTA: 50.954-X
DATA DA TRANSFERENCIA 02/€7/2021
NR. DOCUMENTO £51.773.000.024.084
VALOR TOTAL 18.838,88

*+*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: P MUN MATA ROMA MA FOPAG
AGENCIA: 1773-6 CONTA: 24.084-2
NR. DOCUMENTO 551.773.000.050.954

2.2B8.07D.1D3.745.B66

NR.AUTENTICACAC



