ESTADO DO TOCANTINS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

CNPJ: 11.246.570/0001-82 TELEFONE: 6334421232
ENDEREGCO: RUA 15 DE NOVEMBRO - CENTRO

AUTORIZAGAO DE SERVICO - N. 12531
SITUAGAO: Aprovada

M/

PAG: 001

0{1/4

o Fs.

COD. FORNECEDOR: 556619016 CODIG, LICITAGAOD: 717 LT

NOME FANTASIA: N°LICITAGAO: 13- 0/2023

EMPRESA: P HP LEAL P.HP LEAL MODALIDADE: 14 - PREGAQ ELETRONICO
CNPJICPF: 53.266.203/0001-90 N° DOCUMENTO:

ENDEREGO: RUA QUINTINO BOCAIUVA N° PROCESSO: 336/2023

BAIRRO: CENTRO N° CONTRATO:

CIDADE: ANANAS

DATA: 12/04/2024 '

TELEFONE:

Queira fomecer a este 6rgdo o(s) item(ns) abaixo discriminado(s) :

VL. UNITARIO| DESC.

ITEM QUANT. UN PRODUTO MARCA VL TOTAL |
R ~ [ 13189~ Prestar 0s servicos de plantoes de 24 A S = :
:(mewm)borasmmaoﬂospiw PHPW 1.702,1200| 06,0000 | 5106,
DESCONTO GERAL: | 0,00 |
TOTAL GERAL: 5.106,36 |

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS EM PLANTOES MEDICOS DURANTE O MES DE MARCO DE 2024, CONFORME CONTRATO N- 08/2024,

PREGAO ELETRONICO N° 13/2023, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 336/2023,

IMPORTA A PRESENTE ORDEM DE SERVICO EM R$5.106,36 (CINCO MIL E CENTO E SEIS REAIS E TRINTA E SEIS CENTAVOS)

DEPARTAMENTO: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

JULIANO HIBEIRO DE SOUZA
874.021.101-00

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE



ESTADO DO TOCANTINS PAG: 0001

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

Fis.

- EMPENHQO -
Exercicio: 2024 Processo: 0033672023 Ordem de Compra: 12531 de Fri  Ficha: 00289 Numerc Empenho. 00014/2024
Unitade Orgamentana: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Codigo: 18.13
Intittdag@o da Despesa: Manutencdo do Hospital Municipal Codigo: 2.318
Classificacan da Despasa Saldo Anterior Importancia Saldo Atual
10.302.1327.2.319.3.3.90.39.50 R$587,459,54 R$5.106,36 R$582.353,18
MEDICOS
Precesso Licitaténio: 132023 Modalidade: 14 - PREGAQ ELETRONICO
Credor: PHPLEAL P.HP LEAL ORDINARIO
CNPJICPF: 53.266.203/0001-90
Cidads; ANANAS - TO RG - 26641
Valor CINCO MIL E CENTQ E SEIS REAIS E TRINTA E SEIS CENTAVOS XU XXX XKXX XX KOG NNKK
R HUK XK IHK R X RHKHIH IR KX IKHKH K XX EIE KOOI IOKICHKNK
ITEM ESPEOFIcAc_Ao . VALOR TOTAL
00001 PRESTACAC DE SERVICOS MEDICOS EM PLANTOES MEDICOS DURANTE O MES DE R$5.106,36
MARCO DE 2024. CONFORME CONTRATO N° 08/2024, PREGAQ ELETRONICO N° 13/2023,
PROCESSO AUMINISTRATIVO N° 3362023,
/'\.
Fonte de Recurso: 1.600.0000/00000%- - Bloco de Manutengao DATA DA EMISSAO: 12/04/2024
JULIANO R DE SOUZA RGES DE SOUSA
OR RESPONSAVEL
318 £1.101-00 007.116.881-56



Prefeitura de Ananas
Secretaria Municipal de Financas

EMAIL. pmasefazananas@gmatl.com
AVEN!OA DUQGUE DE CAXIAS N 300 FONF 163) 3442 123?

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVlQOS NFS-e

AT T S—— T

3 VNUMFRO

oanora 00011
SERIE ELETRONICA
1 2M024

PRESTADORDE SERVIQOS:_ . v : N
NOME FANTASIA: P.H. MEDICAL INSC. MUN.: 5742
CPFICNPJ: 53.266.203/000 1.90 FONE: DOCO000000N0
RAZAO SOCIAL: P HP LEAL P.H.F LFAL CEP: 77.890-000
ENDERECO: RUA QUINTINOG BOCAIUVA. N O
BAIRRO: CENTROQ MUNICIPIO: ANANAS - TQ
CLASSIFICACAC: MICRGEMPRESA REGIME TRIB.; TRIBUTADO NO MUNICIPIO
TOMADOR DE ssnvncos ‘ : : =
NOME/RAZAC SOCIAL:  FUNDO MllNh,lPAL DE SAUDE DE ANANAS CEl;
CPFICNPY: 11.246.570/UD131-82 INSC. MUN.: 6331
ENDERECO: RUA QUINTING BOCAIUVA INSC. EST.:
BAIRRO CENTRO CEP: 77.,890-000
MuUNICIPIO: ANANAS -
~ DI3 calquc.Ao DOS SERVISOS T s T e _
de flem  Discriminagdo Valor Unitario  Descontc Deducdo  Alig. 188 Vafor Total
100060 4,01 Referente a PlantSes Medico do Mds RS 5.108,96 R$ 0.00 RS 0,00 3,00% R$ 153,19 RS 5.106,36
Margo - 2024 - DIAS [ 01,08 ¢ 158)
___ B3 Plantdes de R$ 5.106,36 o
R$5.106,36
W
R$4.792,33

3.1083R | =BASE DE CALCULO

| RS 53,19 | 4 VALOR DO SERVIGOD R$ RS
: 33 152,19 | -DESCONTO CONDIGIONAGO — R$ 000 = -iSS DEVIDO RS
i RS 5706 . «DESCONTO INCONDICIONADO RS ¢,00
INSS RE 0,00 - DEDUGAD RS$ coo -
I A% 6,59 | -RETENQOES FEDERAIS RE 174,03
- OUTRAS RETENCOES RS 0.00
ANANI\S m
:'g' ANANAS 7O

JESCRK;AO DOS msres a&s&awgo

a4

Descmc;iobbs CNAES'

w1002

Medicine ¢ bicmadicing

- Atvidades de atendimento em pmv fmsoco(ro (3 umuadeq hnr.pnaiares para alenidirmento a urgéncias

INFORMAQOESANCIOHNS :

INFORMAGOES IMPORTANTES

CTOD. DE VERIFICAGAD
DACA-855D

5.108.38
153,19

* A autantickdede desta i kscal elelrdnica pode sar venhaana en hlips fansnas meaasofiseryitos.
AIESTO, que foram recsbidos em
Servigos
O Esta Nota Substitui a Nt Fiscal de N° 9 :

ecificados neste documento destinados ao

pereilas condiges os materiais @




ESTADO DO TOCANTINS PAG: 001

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS Fs.
LIQUIDACAO
¢ g~
—— REG.: 36707
FICHA: 00289 REG. EMP.: 26541 NUM.EMP.: 00014 DE 12/04/2024 LIQ.: 00001 DE: 12/04/2024

Pracassa: 336
Deverd serpagoa P H P LEAL PHP | EAL
CNPJICPF: 53266 2031000180

VabrClNCOMI'_ECENTOESEISREAISETRINTAESEISCENTAVOSXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXX
XXXXXKXXX XX

PROVENIENTE DE.

PRESTACAQ DE SERVIGOS MEDICOS EM PLANTOES MEDICOS DURANTE O MES DE MARCO DE 2024. CONFORME CONTRATO N* 0g/2024,
PREGAO ELETRONICO N" 13/2023, PROCESSO ADMINISTRATIVO N” 336/2023.

Ay

) CLASSIFICAGAO DE DESPESA MOVIMENTO DE CREDITO
Classificagao programatica 10.302.1327 Valor do crédiin: 5.106,36
Projeto'Atividade: 2.319 Saldo Antarior: 5.106,36
Elemento da Despesa: 3.3.90.29 Valordesta Lig.: 5.108,36
Fonte de Recurses: 1.600.0000.000000 Salkdc Atual; 0,00

VENCIMENTO PREVISTO PARA: 30/04/2024

ANANAS, 12 de absif ce 20 ‘0.

pi

JULIANG RIBEMRO DE SOUZA
8§.421.101-00
'GESTOR




ESTADO DO TOCANTINS

&
o 30 PODER EXECUTIVO MUNICIPAL ( - SECRETAMADE
W50 ) PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS |
o ok 5 Y FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE +J SAU D E
Ty, e @ CNPJ: 11.246.570/0001-82 %m‘u Yo
ANERRSST www.onenos.to.gov.br
o
AUTORIZACAO PAGAMENTO NOTA FISCAL
=

Ananas-TO, 15/04/2024
lima. Senhora

Claudia lzabel de F. dos Santos
Sec. de Finangas

Ref.: Autorizacdo de pagamentos de notas fiscais.

Serve o presente come autorizacao para que o pagamento seja feito conforme
dados abaixo, segue em anexo nota fiscal:

NOME FORNECEDOR: P.H MEDICAL (DR. PEDRO)
N® NOTA: 00011

VALOR: R$ 5.106,36

CNPJ: 53.266.203/0001-90

OBS 1: PAGAMENTO REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS NO MES DE MARCO DE 2024

OBS 2: PAGAR RECURSO MAC.

. OBS 3: FICHA - 289 FONTE - 1.600.0000.00000
Atenciosamente,
2
.
%%,
RN
9, % @
%
N -

JULIANO RIBEIRO DE SOUZA %% %
Secretario Mun. de Satde
Portaria N® 557 27/12/2022
Ananas-TO



ESTADO DO TOCANTINS

PODER EXECUTIVO MUNICIPAL NI
‘0¥ PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS ((+ s AU D E
5 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE __)
% & ONP1:11.246.570/0001 82 e — ANANAS 7O
e www.ananas.to.gov.br

NOTA FISCAL N° 011
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS N° 08/2024
PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 336/2023

PREGAO ELETRONICO N° 013/2023

VIGENCIA: 08/01/2024 A 31/12/2024

ATESTO O RECEBIMENTO DAS ATIVIDADES DE ACORDO COM O CONTRATO DE
PRESTACAO DE SERVICOS N°08/2024, PROCESSO ADMINISTRATIVO N°336/2023,
COM DOTACAO ORCAMENTARIA: 10.302.1327.2.319 - MANUTENCAO DO
HOSPITAL MUNICIPAL (MAC) FICHA: 289, FONTE: 1.600.0000.00000 CONFORME
AUTORIZACAO DE PAGAMENTO DA NOTA FISCAL N°11 DO VALOR DE
R$5.106,36 DO CONTRATO FEITO PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE
ANANAS — TO COM A EMPRESA P.H MEDICAL COM CNPJ: 53.266.203/0001-90
REFERENTE A CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA NA AREA MEDICA
QUE TENHA EM SEU QUADRO PROFISSIONAIS COM REGISTROS NO CRM, PARA
PRESTAR OS SERVICOS DE PLANTOES MEDICOS DE URGENCIA E EMERGENCIA
DE 24 (VINTE QUATRO) HORAS, NO HOSPITAL DE PEQUENO PORTE (HPP) DE
ANANAS — TO, A QUAL ATENDERA A NECESSIDADE DO FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE DE ANANAS TOCANTINS NO EXERCICIO DE 2024, NOTA REFERENTE AO
MES DE MARC0/2024.

DESDE JA AGRADECO.

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE, ANANAS — TO, AOS 15 DE ABRIL DE 2024

GABRIEL TORRES LIMA

;'SCAL DE :.:“‘:;": :.'.:
g GABRIEL TORRES LIMA
FISCAL DE CONTRATO FMS
PORTARIA N° 87 DE 27/12/2023




ESTADO DO TOCANTINS

PODER EXECUTIVO MUNMICIPAL

OGRS -/ PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
T SN .é' CNPJ: 00.237.362,/0001-09

-‘l - -
T - B
CANan ke www.ancnas.to.gov.br

Juntos construiremeos mals!

& 2031 woh

DEPARTAMENTO DOCONTROLE INTERNO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
TO

Fundamento Legal: Constituicao
Federal art. 37, inciso XXI e Art. 70 Lei Toe
4320/64 Art7576 e 77 Lei de -
Responsabilidade Fiscal.

PARECER TECNICO DE PROCESSOS SOBREA NOTA Ne¢ 11

Do Empenho, liquidagio e pagamento da Despesa.

Trata-se de andlise da documentagao inclusa no presente processc de despesa o
qual se verificou o cumprimento das exigéncias legais cabiveis, pertinentes aos artigos 15,
16 ¢ 17 da Lei de Responsabhilidade Fiscal ¢ da Lei Or¢amentéria Anual.

Considerando que o custo operacional da despesa é compativel, de  carater
relevante para as necessidades da Secretaria de Municipal de Satide, conforme processo
administrativo n® 336/2023, pregio eletronico 13/2023, Contrato n2® 08/2024 sobre a
empresa P H MEDICAL inscrito no CNPJ: 53.266.203/0001-09 referente 3 prestacao de
servicos médicos em plantdes durante o més de fevereiro de 2024, referente 03
plantées de 24 horas nos dias 01,08 e 15, Nota Fiscal n? 11 do dia 12 de abril de
2024, com valor R$: 5.106,36 (cinco mil cento e seis reais e trinta e seis centavos),
referente servicos médicos prestados junto ao Hospital de Pequeno Porte Nossa Senhora
Aparecida, conferido pelo o Fiscal de contratos o senhor GABRIEL TORRES LIMA
responsavel pelo setor.

Considerando esta andlise de processo de despesa piiblica onde o mesmo satisfaz as
exigéncias dos artigos 15, 16 e 17 da Lei Complementar 101/2000, da Lei Orcamentaria
2023.

E o necessirio relatar. Apds o exame dos itens que compdem andlise do
procedimento de despesas, este Setor de Controle Interno manifesta pelos os principios da
administragdo publica, ressalvando o juizo de mérito da administragdo ¢ os aspectos
técnicos e econdmico podendo assim o processo produzir os efeitos pretendidos, apés
andlise, esta Controladoria retorna os autos ao departamento solicitante para dar
prosseguimento feito e a demais etapas que autorizacio é de reponsabilidade do gestor
ordenador de despesa.

10.302.1327.2.319¢ 3.3.90.39
2 ® S
E PARECER gl e
v
Anands - TO, aos 16 de abril de 2024. | it

ROSINALVA BARBOSA DE SOUSA GONCALVES
Controle Interno

Avenida Duque de Caxias, Centro, Ananas-TO. CEP: 77.890-000



G338161537806869013
16/04/2024 15:40.37

el

Nome TO 170100 FMS CUSTEIO SUS
Agéncia 3973-X S
Conta corrente 18033-5 e
Creditado
Nome PHPLEAL
Agéncia 3973-X
Conta corrente 170699-3
Valor 4.876,58
Destinagso 0
Data Nesta data
Assinada por JG459675 JULIANO RIBEIRQ DE SOUZA 16/04/2024 15:38:15

JEGT8357 VALDEMAR BATISTA NEPOMOCENO 16/04/2024 15:40:37
Transagao eletuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JEG76357 VALDEMAR BATISTA NEPOMOCENO,



ESTADO DO TOCANTINS PAG: 0001
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

Fs.nd
ORDEM DE PAGAMENTO
~ femdn
REG.: 61275
FICHA: 00289 EMP.: 00014 DE 12/04/2024 O.P.: 00001/2024 DE 16/04/2024
PROCESSO: 0336/2024 LIQ.: 0000172024 DE 12/04/2024 EMP.: 26641

Devera ser pago a: P H P LEAL P.H.P LEAL
CNPJ/CPF: 53.266.203/0001-90

Valor QUATRO MIL, OITOCENTOS E SETENTA E SEIS REAIS £ CINQUENTA E OITQ CENTAVOS X X X X XXX X XXX XX XX XX XXX XX XXX X X X X
HAXXAXXAXKXAXXEXXX

HISTORICO.

PRESTACAC DE SERVIGOS MEDICOS EM PLANTOES MEDICOS DURANTE O MES DE MARCO DE 2024. CONFORME CONTRATO N° 08/2024,
PREGAO ELETRONICO N° 13/2023, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 336/2023.

— RETENCOES
IRRF 75,58 ISSON 153.15
Liguida: 487558
CLASSIFICAGAO DA DESPESA MOVIMENTO DE CREDITC
Classificacdo programatica: 10.302.1327 Valor do crédito: 5.106,36
Projeto/Atividade: 2.319 Saldo Anterior: 5.106,36
Elemento da Despesa: 3.3.90.39 Valor desta OP: 5.106,36
Fonte de Recursos: 1.600.0000.000000 Saldo Atual: 0,00
DEBITO: BANCO: 000001 - Banco do Brasil S.A. /C: 180335 Num.TED: 170699
> il |
e

ANANAS, 16 DE ABRIL DE 2024
Altorizo o pagamento ao aci a importancia de RS RS 4.876,58 QUATRO MIL, OITOCENTOS E SETENTA E SEIS REAIS E CINQUENTA
EOITO CENTAVOS x x x X x x £ x XXXXXXXXXXXXANKXXAXXX XX XXX XX XXX

CLAUDIA ISABEL DE FATIMA SANTOS
888.174.231-49
TESOUREIRA




PREFEITURA DE ANANAS
SECRETARIA DE FINANGAS
DUAM - DOCUMENTO UNICO DE ARRECADAGAO MUNICIPAL
CNPJ: 00.237.362/0001-09 - AVENIDA DUQUE DE CAXIAS - CENTRO - 77.890-000

CONTRIBUINTE: 556619016 - P H P LEAL P.HP LEAL o

NOME FANTASIA: P.H. MEDICAL CEP: 77.890-000

CNPJ/CPF: §3.266.203/0001-80 MUNICIPIO: ANANAS

ENDERECQ: RUA QUINTINO BOCAIUVA,0 QD. LT. BAIRRO: CENTRO

DADOS DO ECONOMICO

INSCRICAO MUNICIPAL: 6742 ATIVIDADE PRINCIPAL:
GRUPO DFE ATIVIDADE: Prestacdo de Servicos Atividade médica ambulatorial restrita a consultas.
FORMA DE COBRANCA DO ISS: BLOCO ATIVIDADE SECUNDARIA: e
AREA DO ESTABELECIMENTO: 0.00 b o

CLASSIFICACAC DA EMPRESA: Microempresa

REFERENCIA PARCELA EMISSAC VENCIMENTO
0472024 UNICA 16/04/2024 28/04/2024
ISSQN REFERENTE AO FATURAMENTO DA NFS-E N¢ 00011, EMITIDA EM 12/04/2024.

G BCAGUO  AUQ VR.ORIONAL ATUALZAGAO
003 - ISSQN 100 5.106,36 3% 153,19 Q.00 0.00 0,00 000 153,19
TOTAL : : B0638 BT T : 3
816800000015319019220240428000026413ooooomo Autenticagdo Via Contribuinte
Banco do Brasil S.A.
Local de Pagamento Vencimento
PAGUE NA AGENCIA BANCO DO BRASIL E LOTERICA 26/04i2024
Beneficiario CNPJ
PREFEITURA DE ANANAS 00.237.362/0001-09
Enderego Nosso Nomero
AVENIDA DUQUE DE CAXIAS - CENTRO - 77.890-000 000000000002684130
Data do Documento Espécle Doc. Data do Processamento Valor Original
16/04/2024 DUAM 16/04/2024 153,19
& Atuslizagio (+)
0,00
Muita (+) 0,00
ISSQN REFERENTE AO FATURAMENTO DA NFS-E N° 00011, EMITIDA EM 12/04/2024. Jures ()
0,00
Descontos (-} 0.00
Valor Cobrado 153.19
Contribuinte: 556619016 - P H P LEAL P.H.P LEAL
CNPJ/CPF; 53.266.203/0001-80 CEP: 77.890-000
Enderego:  RUA QUINTINO BOCAIUVA,0 QD. LT.
Bairro: CENTRO Cidade: ANANAS
Autenticacdo Mécanica Via Banco

81680000001-9 53190192202-5 40428000026-0 41300000000-5



N\

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/64/2024 -  AUTO-ATENDIMENTG - 15,40.38
3973x03973

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
CLIENTE: TO 17816@ FMS CUSTEIO SUS

AGENCIA: 3973-X CONTA: 18.033-5
EFETUADO POR: VALDEMAR NEPOMUCENO

Convenioc PREF ANANAS TRIBUTOS MUNI

Codigo de Barras 81680000091-9 53190192202-5
40428000026-0 41300600026-5

Data do pagamento 16/04/2024

Valor Total 153,19

DOCUMENTO: ©41682
AUTENTICACAO SISBB:
8.1E8.881.52F.A74.27A

1 | J—

Assinada por JG458675 JULIANO RIBEIRQ DE SOUZA
JEB76357 VALDEMAR BATISTA NEPOMOCENO

Transagio efetuada com sucesso,

16/04/2024 15:39:17
16/04/2024 15:40:37

Transacao efetuada com sucesso por: JEG76357 VALDEMAR BATISTA NEPOMOCEND.



ESTADO DO TOCANTINS PAG: 001
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

Aanl____

ORDEM DE PAGAMENTO - EXTRA i o
EXTRA ISSON REG.: 20130

O.P.. 00001 DE: 16/04/2024 EXTRA: 0002

Processo!

Devera ser pago a: PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
CNPJCPF: 00,237 .362/0001-09

Valor R3 R$ 153,19 CENTO E CINQUENTA E TRES REAIS E DEZENOVE CENTAVOS X X X X XXX XXX XAXXAXXXXXXXXKXXX XXX XXX KX XX
AKKXAXX

PROVENIENTE DE:

RECOLHIMENTO DE ISSQON RETIDO NA FONTE DUAM 264130

MQVIMENTC DE CREDITQ

Valor do crédito: 153,19
Saldo Anterior: 153,19
Valor desta OP: 153,19
Saldo Atual: 0,00
CAIXA: Banco do Brasil S.A. CIC: 18033-5 TO 170100 FMS CUSTEIO SUS Cheque: 41602

Fonte de Recurse : 1.600.0000.000000 - SUS - Bloco de Manutengso
ANANAS, 16 DE ABRIL DE 2024

Auterizo o pagamento ao fornecedor acima, a i
AXXXAAKKXXKKXXXKXXXXX XXX XX

ia de RS RS 153,19 CENTO E CINQUENTA E TRES REAIS £ DEZENOVE CENTAVOS x X x x
XXXXXXXX

CLAUDIA ISABEL ot FATIMA JOS SANTOS
8688.174,231-49
TESOUREIRA




CONTRIBUINTE: 556619016 - P H P LEAL P.H.P LEAL
NOME FANTASIA: P.H. MEDICAL

PREFEITURA DE ANANAS
SECRETARIA DE FINANGAS
DUAM - DOCUMENTO UNICO DE ARRECADAGAO MUNICIPAL
CNPJ: 00.237.362/0001-09 - AVENIDA DUQUE DE CAXIAS - CENTRO - 77.890-000

CEP: 77.890-000
CNPJ/CPF: 53.266.203/0001-90 MUNICIPIO: ANANAS
ENDERECO: RUA QUINTINO BOCAIUVA,0 QD. LT. BAIRRO: CENTRO
DADOS DO ECONOMICO
INSCRICAQ MUNICIPAL: 6742 ATIVIDADE PRINCIPAL:
GRUPO DE ATIVIDADE: Prestagdo de Servigos Atividade médica ambulatorial restrita a consultas.
FORMA DE COBRANCA DO ISS: BLOCO ATIVIDADE SECUNDARIA:
AREA DO ESTABELECIMENTO: 0.00
CLASSIFICACAO DA EMPRESA: Microsmpresa
REFERENCIA PARCELA EMISSAC VENCIMENTO CONVENIO
04/2024 UNICA 16/04/2024 28/04/2024

IRRF REFERENTE AQ FATURAMENTO DA NFS-E N° 00011, EMITIDA EM 12/04/2024.

w e

095375

8162000000076590192202404280000264 1310000000

Aulenticacdo Via Contribuinte
Banco do Brasil S.A.
Local de Pagamento Vencimenlo
PAGUE NA AGENCIA BANCO DO BRASIL E LOTERICA 280412024
Beneficiario CNPJ
PREFEITURA DE ANANAS 00.237.362/0001-09
Enderago Nosso Nomero
AVENIDA DUQUE DE CAXIAS - CENTRO - 77.890-000 00000000000264131
Data do Documento Espécile Doc. Data do Processamento Valor Origins|
16/04/2024 DUAM 1 76,59
2 Alualizagso (+)
0,00
Multa (+) 0,00
IRRF REFERENTE AC FATURAMENTO DA NFS-E N° 00011, EMITIDA EM 12/04/2024. Jurcs (+)
0,00
Descontos (-) 0,00
Valor Cobrado 76,59
Contribuinte: 556619016 - P H P LEAL P.H.P LEAL
CNPJ/CPF:  53,266.203/0001-80 CEP: 77.890-000
Endereco:  RUA QUINTINO BOCAIUVA,0 QD. LT.
Balrro: CENTRO Cidade: ANANAS
Autenticacdo Mécanica Via Banco

81620000000-7 76590192202-9 40428000026-0 413100000004



Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/04/2024 -  AUTO-ATENDIMENTO -  15.48.38
3973x@3973

COMPROVANTE DE PAGAMENTO % A
CLIENTE: TO 170168 FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 3973-X  CONTA: 18.933-5 ‘ fesda -
EFETUADO POR: VALDEMAR NEPOMUCENO e

Convenio PREF ANANAS TRIBUTOS MUNI

Codigo de Barras B81520000000-7 76588192282-9
48423000026-2 41316000000-4

Data do pagamento 16/04/2024

Valor Total 76,59

DOCUMENTO: 41803
AUTENTICACAQ SISBB:
1.EC7.BD3.889.627 .A9E

Asslnada por JG459675 JULIANO RIBEIRO DE SOUZA 16/04/2024 15:39:34
JEB76357 VALDEMAR BATISTA NEPOMOCENO 16/04/2029 15:40:37

Transagdo efetuada com sucesso,

Transagao efetuada com sucesso por, JE676357 VALDEMAR BATISTANEPOMOCENO.



ESTADO DO TOCANTINS PAG: 001

FUNDG MUNICIPAL DE SAUDE FMS Fis.nt
ORDEM DE PAGAMENTO - EXTRA hsseabia -
EXTRA: IRRF REG.: 20131
O.P.: 00001 DE: 16/04/2024 EXTRA: 0011

Processo:

Deverd sef pago a: PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
CNPJCPF: 00.237.362/0001-09

Valor R$ R$ 76,59 SETENTA E SEIS REAIS E CINQUENTA E NOVE CENTAVOSxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
XXX

PROVENIENTE DE:

RECOLHIMENTO DE IRRF RETIDO NA FONTE DUAM 264131

MOVIMENTC DOE CREDITO
Valor do crédito: 76,59
Saldo Anterior: 76,59
Valor desta OP: 76,59
Saldo Atual: 0,00
CAIXA: Banco do Brasil S.A. CiC: 18033-5 TO 170100 FMS CUSTEIO SUS Chegue: 41603

Fonte de Recurso : 1.600.0000.000000 - SUS - Bloco de Manutengio
ANANAS, 16 DE ABRIL DE 2024

Autorizo o psgamento ao fornecedor acima, a |
AAAAAKXXKXAXXAKXXXX XX KX XXX

de RS RS 76,59 SETENTA E SEIS REAIS E CINQUENTA E NOVE CENTAVOS X X X X X X X
XXX FXXXKXX

CLAUDIA ISABEL DE FATIMA DOS fANTos
888.174.031-49
TESOUREIRA



