Ceara
Governo Municipal de Independéncia
Prefeitura Municipal de Independéncia

PROCESSO DE DESPESA ORGCAMENTARIA

DOC. CX : N° 15050005
CREDOR: SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX

EMPENHO 05050005

C.P.F./C.N.P.J. :680.037.223-49

DATA DO PAGAMENTO :15/05/2020

ORGAQ :04-Secretaria de Salde

UNID. ORCAMENTARIA:(06-Secretaria da Saude

CLASSIFICACAO :04 01. 10 302 1003 2.012 3.3.90.30.00

VALOR PAGO........:R$ 520,00
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. NOTA DE PAGAMENTO
eara

Governo Municipal de Independéncia

Secretaria da Saude

la. via

CLASSIFICACAD ORCAMENTARTIA
ORGAD . . vttt e e, 04 Secretaria de Sadde
UNIDADE ORCAMENTARIA..... 04 0 Secretaria de Saude
CLASSIFICA 0

de

Material de consumo

4
Ao 10 302 1003 2.
CATEGORIA ECONOMICA 3.3.90. 8

1.
12 Gerenciamento da Média e Alta Complexida
.0
0

0
FONTE DE RECURSO..... 1214000000 Transferéncia SUS Bloco de custeio
DAD o S DO EMPENHDO _ , o
NOTA DE ENPENHO N° 05050005 ALOR DO EMPENHO.. RS 520,00 TIPO DE LICITACAD. contr. direta - Inexigibilids
DATA DO EMPENHO... 05/05/2020 MWAMDME ........ od1mro
SALDO ANTERIOR.... RS 520,00 VALOR PAGO........ RS 520,00 SALDO DO EMPENHO.. RS 0,00
IQUIDACADOD
DATA NOTA DE LIQUIDA( VALOR DA NF PAGAMENTO ATUAL NOTA FISCAL ,
14/05/2020 14050013 720,00 120,00 nercadoria n® 463108 serie 890 de 14/05/2020

Atestamos o recebimento

dos produtos / servicos i
ANTONIOQ I VIEIRA COUTINHO

Secretario

PAGUE-SE a importancia

constante na presente nota ‘-
ANTONIQ EOI VIEIRA COUTINHO

Secretario de Salde

DOCUMENTO DE CATIXA N° 15050005, de 15/05/2020

BANCO/FONTE CHEQ/REF VALOR
1 I 21.712-3 (CUSTETO SUS) §20,00
 Qatia
ANDRESSA MARIA VIEIRA DE SOUSA LIMA
TESOUREIRA

Identificacdo do credor:

Credor.... SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX
Endereco.. RUA DO PLANALTO,LIBERDADE-Independéncia-CE 63640-000
C.P.F..... 680.037.223-49



: NOTA DE LIQUIDAGCAO 14050013
eara

Governo Municipal de Independéncia DATA: 14/05/2020
Secretaria da Salde

‘Exercicio de 2020 la. via
EMPENHDO ORIGINAL
NOTA DE EMPENHO... 05050005 VALOR....... RS 520,00
DATA DO EMPENHO... 05/05/2020 MODALIDADE.. ordinario
Credor.... SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX _ .
Endereco.. RUA DO_PLANALTO,LIBERDADE-Independéncia-CE 63640-000
C.P.F..... 680.037.223-49
CLASSIFICACAO ORCAMENTARTIA
UNIDADE ORCAMENTARIA........ 04 01. Secretaria de Saude
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 1003 2.012 gerenc1amento da Média e Alta Complexida
) e
CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90.30.00 material de consumo
FONTE DE RECURSO......... 1214000000 Transferéncia SuS Bloco de custeio
DISCRIMINACAO b E ITENS
quantidade unidade especificaio | valor unitario valor total
200,0000 UNIDAD CONFECCAO DE MASCARAS DE TECIDO, CONFORME MODELO EM ANEXO 2,60 520,00

DADOS D A LIQUIDACADOD

VALOR LIQUIDADO: 520 00
Nota fiscal mercadoria 463108 Série 890

Independéncia, 14 de Maio de 2020.

ANTONIO VIEIRA COUTINHO

Secretario



Ceara

Governo Municipa

Secretaria da_S
Exercicio de 20

NOTA DE EMPENHO 05050005

]
aud
20

Modalidade: ordinario la.

de Independéncia Data: 05/05/2020
e .

Via

INTERESSADO

Credor.... SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX

Endereco.. RUA
s Pt aa 680.

DO_PLANALTO,LIBERDADE-Independéncia-CE 63640-000
037.223-49

€

Unidade orcamen

LASSIFICACAD ORCAMENTARTIA

taria........ 04 01. Secretaria de Saude

Func.programatica 10 302 1003 2.012 Gegenciamento da Média e Alta Complexida
e
Categoria econdmica.... 3.3.90.30.00 Material de consumo _
Fonte de recurso......... 1214000000 Transferéncia SUS Bloco de custeio
origem dos recursos.... Despesa fixada
Processo de compra..... contr. direta Modalidade. Inexigibilidade
Numero do processo..... SS-CH005/20 Exercicio.. 2020
Codigo contrato........ SS-CH005/20.3
DEMONSTRATIVO D A DOTACAO - emRS
Saldo anterior valor empenhado Saldo disponivel
48.361,09 520,00 47.841,09

_ Autor
obedecidas as ¢

izamos o fornecimento dos materiais ou execugéo dos servi

ondicdes e especificacoes constantes desta NOTA DE

EMPENHG.

Historico..:

Valor que se empenha para fazer face as despesas
com confeccao de mascaras, de tecido,  conforme
modelo em anexo, para distribuicdo a funcionarios,
destinadas as Acges de Enfrentamento de Calamidade
Publica da Emergéncia de Saude Publica  de
Importancia Nacional decorrente do  Coronavirus
(COvVID-19), custeadas com valores repassados pelo
MS no_Programa de Trabalho
10.122.5018.21¢0.6500-Enfrentamento da_Emergencia
de Saude de Importancia Internacional Decorrente
do Coronavirus , transferjdos no Bloco de Custeio
das Acoes e Servicos Publicos de Saude -
Custe1oSUS, Grupo: Coronavirus CovID-19, em
proveito da Secretaria Municipal de Salde.

Iten  Quantidade Unid. Codigo Especificacdo da despesa Valor unitario  Valor total (RS)
001 200,000 untDAD 050371 CONFECCAO DE MASCARAS DE TECIDO, CONFORME MODELO EM
ANEXO 1,60 520,00

ANTONIO Eéé VIEIRA COUTINHO

Secretario de Saude



NOTA DE EMPENHO 05050005

Ceara o o Folha: 2
Governo Municipal de Independéncia Data: 05/05/2020
Secretaria da_Saude . o _
Exercicio de 2020 Modalidade: ordinario la. via
Independéncia, 05 de Maio de 2020.
Autorizo

ANTONI(Q)/?D/I VIEIRA COUTINHO
SeCretario de Saude




15/05/2020

Governo

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletroénico

Debitado
Agéncié 7

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido

Finalidade

Numero documento
, Valor

Data transferéncia

"C" - CNPJ diferente

Autenticagdo SISBB

1071-5
21712-3 CE 230560 FMS CUSTEIO SUS

237 BANCO BRADESCO S.A.
754 INDEPENDENCIA

7331

680.037.223-49

SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX
CREDITO EM CONTA

51.501

520,00

15/05/2020

7C74C8C51A4D7FBF

A (G333150931193898013
15/05/2020 09:36:20

Assinada por

JB530043 ANDRESSA MARIA VIEI
JD030570 ANTONIO EDI VIEIRA

Transacao efetuada com sucesso.

14/05/2020 16:33:50
15/05/2020 09:36:20

Transacao efetuada com sucesso por: JD030570 ANTONIO EDI VIEIRA.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=8882ec2da3b863642036b7b270318076#

PAGO
5103180

/

N

13



RECEBEMOS DE SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO.
| NFA-e
« l)/\l'/\‘ DI: RECEBIMENTO ¢ IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N"_ 463]08
J Série 890
: ]DHN]'I]"IC/\C/‘\O DO EMITENTE DANFE CONTROLE DO FISCO . ___- _______ ( __________ ‘__ ———— __ _________
SEBASTIANA MENDES GUERREIRO Documento Auxiliar da Nota | | E !
Fiscal Eletronica i i i
RUA DO PLANALTO, 94 - CASA | | |
LIBERDADE - CEP: 62640-000 v gxgﬁm if e
- 2320050795459700015255890000463 108 1004631080
INDEPENDENCIA -
B N°. 463108
Série 890 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE PRODUCAO DO ESTABELECIMENTO 123200026617007 - 14/05/2020 10:28:23
INSCRICAO ESTADUAL lNSCR]Ci\() ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNPJ/CPF
ISENTO 68003722349
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ /| CPF DATA EMISSAO
FUNDO MUN DE SAUDE DO MUN DE INDEPENDENCIA 11430883000196 14/05/2020
ENDERECO BAIRRO /DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA
RUA CEL. SR. PIRES., 260 CENTRO 63640-000 14/05/2020
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA
INDEPENDENCIA ‘ CE
CALCULO DO IMPOSTO
A{ DE CALC DO VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS VALOR DO ICMS SUBST. V. IMP. IMPORTCAO V. ICMS UF REMET. VALOR DO FCP VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUTOS
. R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 520,00‘
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL IPI V.ICMS UF DEST V.TOT . TRIB VALOR DA COFINS V. TOTAL DA NOTA
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,@ R$ 0,00 { R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 520.00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI/CPF
9-SEM FRETE L
ENDEREGO MUNICIPIO ur tINSCRIC/\() ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE J MARCA [NIJMIEIQAC/\() 1 PESO BRUTO lPl{S() LIQUIDO
DADOS DO PRODUTOS / SERVICOS
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH |O/CST| CFOP | UNID | QUANT. U]“:?I'IA%I:O VALOR TOTAL Ci’::f':n ICM;,A OR Pl lc’cllglol/zUO;]A%
L . MASCARADETECIDOS 84522925 40 | 5101 [UND| 2000000 20000 52000 000 000 000 0 | O |
.-~
Despesas pagas COM recursos dofa)
, U Y- e
Convento: @—Lﬂl’_——_ K)\\ \\’& \\Q‘v &R?QP\DO
) e MOPC pIDE
nyp:,uvxoudm ge,k,o M3 "0  Predfovron de brobo- W8 c\\EFE gm WD mpl, 1
Mo J0.422.5018. 21 coO. gsoo—ogggt’,\g_w Pgmm A2
ROET LA 00 S cUAOL g dlBrad.,, .
WM D %55’/"‘11 do Goo MLM
e - Gpopen do wo @L@
SM
P A “atercao ol rreclion e
Bc,u,wv:a E b~ mnC de SD1Rl, W
DADOS ADICIONAIS /n“ 3 :\'V’I de Og
]NF()RM/\Q(‘)I{S COMPLEMENTARES rRl—ISI{RVADO AO FISCO [
Nota Fiscal Avulsa Eletronica emitida pela Secretaria da Fazenda do Estado do Ceara |
!
J

VERSAO DO SISTEMA EMISSOR DA NFE: NFAE1.00 waww sefaz.ce.gov br



PREFEITURA

Terra de todos nds

PREFEITURA MUNICIPAL DE INDEPENDENCIA
DEPARTAMENTO DE ARRECADACAO E TRIBUTOS
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS N° 1210

Inscrigéao Contribuinte CPF/CNP]J
0012667 SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX 680.037.223-49
Endereco Bairro

RUA DO PLANALTO, N°94 LIBERDADE

Cidade UF CEP

Independéncia CE 63.640-000

Cumprindo a solicitagdo de débitos de IPTU, ITBI, ISS (Imposto sobre servigos de qualquer natureza), alvara (TLF - Taxa de localizagao
e funcionamento) e divida ativa municipal, ao despacho exaradado na peticdo protocolada neste orgao, e ressalvado o direito da
sgaretaria de finangas do municipio de inscrever e cobrar as dividas que venham ser apuradas, certifico para fins de direito, que

ndo os registros do cadastro da secretaria de finangas do municipio verificou-se nada existir em nome do(a) requerente acima
identificado(a) até a presente data e para constar foi lavrada esta certiddo, que vai assinado pelo(a).

INDEPENDENCIA, 13 de Maio de 2020
[ .‘ﬁ‘ﬂ‘
’Y“f"an soF
Dir. donept- de‘lﬂmu

Portaria N® 098/2020

Nome do re:ssponsavel

Verifique a validade desta certidao em
hitps://sam.independencia.gerentemunicipal.com.br/validaCertidaoDeDebitos/1bOwqgjgqwFxqgvVeih ou leia 0 QRCode ao lado.

Valido até 90 dias a partir da data de expedigéo, apresentada RASURA a CERTIDAO E NULA



13/05/2020

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIiVIDA ATIVA
DA UNIAO

Nome: SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX
CPF: 680.037.223-49

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto &
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo se refere a situagdo do sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange
inclusive as contribuigdes sociais previstas nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n°
8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:35:14 do dia 13/05/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 09/11/2020.

Cddigo de controle da certiddo: AF5C.A69A.7AA4.CD78

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

7



Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX

CPF: 680.037.223-49

Certid3o n°: 10752497/2020

Expedigdo: 13/05/2020, as 09:35:30

Validade: 08/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX, inscrito(a) no CPF
sob o n° 680.037.223-49, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.

Certidd3o emitida com base no art. 642-A da Consolidagdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolug¢do Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certid3o sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores & data da sua expedicgdo.

No caso de pessoa juridica, a Certid3o atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se & verificag¢do de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessérios & identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto &s obrigagdes
estabelecidas em senten¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério PGblico do

Trabalho ou Comiss3o de Conciliag¢do Prévia.

Dividas e sugestdes: cndtétst.jus.br



Estado do Ceara
SECRETARIA DA SAUDE

Rua Sr. Pires
07.982.028/0001-10

PREFEITURA
ot ORDEM DE COMPRA N° 202000931

A

SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX
RUA DO PLANALTO

LIBERDADE - INDEPENDENCIA/CE

Assunto:  confecgédo de mascaras de tecido, conforme modelo em
anexo, para distribuigdo a funcionarios, destinadas
as Acoes de Enfrentamento de Calamidade Publica da
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional
decorrente do Coronavirus (COVID-19), custeadas com
valores repassados pelo MS no Programa de Trabalho
10.122.5018.21C0.6500-Enfrentamento da Emergéncia de
Saude de Importancia Internacional Decorrente do
Coronavirus , transferidos no Bloco de Custeio das
Acoes e Servigos Publicos de Saude - CusteioSUS,

! Grupo: Coronavirus COVID-19, em proveito da

Secretaria Municipal de Saude.

Processo administrativo: Contratag&o direta na modalidade Inexigibilidade n° SS-CH005/20 - Contrato n® SS-CH005/20.3

Prezado(a) Senhor(a),

Com vista ao consignado no certame do processo acima citado, realizado no dia 04/05/2020, empenho n°® 5050005, autorizamos o fornecimento
do(s) produto(s), conforme consignado na ata dos trabalhos e na proposta comercial, conforme a seguir:

Iltem Descrigdo Marca Quant/Unidade Virunitario(R$)  Vir.total(R$)
1 CONFECGAO DE MASCARAS DE TECIDO, CONFORME 200,000 UNIDADE 2,600 520,00
MODELO EM ANEXO

Tecido de composigdo 100% algod&o, atéxico; ® Mascara

S~ confeccionada no modelo anatémica, em tamanho Unico,

com acabamento executado em méquina reta; ® Pronta e
acabada com 22,0 cm de largura, 14,0 cm de altura
central e 4,5 de altura nas laterais; ® Duas algas de tiras
de elastico, com espessura de 07 mm, e comprimento de
19 cm, pregadas nas laterais da m4scara, formando
arcos; ® Possui uma costura de cima a baixo na parte
frontal formando um bico em diregdo ao nariz do usuério;
e Tecido duplo (podendo ser usada pelos dois lados),
com duas pregas laterais de 1 cm cada; e
Confeccionadas, excepcionalmente na cor branca.

Total R$ : 520,00

Pag.: 1



Estado do Ceara
/ f SECRETARIA DA SAUDE
g Rua Sr. Pires
07.982.028/0001-10

IDEPENDRNGI\ s
PREFEITURA
Tt ORDEM DE COMPRA N° 202000931

ESPECIFICAGAO DOS PRODUTOS A SEREM ENTREGUES

O(s) produto(s) devera(ao) ser(em) entregue(s) igualmente como consta na Proposta Comercial oferecida no Processo de compra(Contratagéo
direta na modalidade Inexigibilidade n° SS-CH005/20 ), indicando a marca, a especificagdo completa e o prazo de validade do(s) produto(s).

A nota fiscal devera ser emitida em nome de SECRETARIA DA SAUDE, situada na Rua Sr. Pires, Centro, inscrita no C.N.P.J. sob o n°
07.982.028/0001-10.

Fica esclarecido que o prego proposto é fixo e irreajustavel, ficando por conta do fornecedor todos os impostos, taxas, fretes com riscos e demais
encargos que incidam sobre os mesmos, inclusive, se for o caso, fica facultado a apresentagdo de seguro do(s) produto(s) em companhia idénea,
a critério do contratado, ficando sob suas expensas.

FORMA DE PAGAMENTO

O pagamento somente sera realizado mediante as comprovagdes das mesmas regularidades exigidas para habilitagdo da empresa no dia da
licitagdo/contratagéo direta.

. LOCAL DE ENTREGA

A nao entrega do(s) produto(s), perfeitos e em condigGes de pleno uso imediato, implicara nas sangdes previstas na lei n° 8.666/1993 -Lei de
Licitagbes e suas alteragdes.

Aproveitamos para apresentar as nossas cordiais saudagoes.

Independéncia-CE, 06 de Maio de 2020

ANTONIO VIEIRA COUTINHO
SE TARIA DA SAUDE
C.N.P.J(MF) 07.982.028/0001-10

-~ Ciente e de acordoem Q0 105/ db .

SEBASTIANA MENDES GUERREIRO FELIX
C.P.F 680.037.223-49

Pag.: 2
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