
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS
NEVES

Estado da Bahia

2020

Processo de Pagamento N° 1751

Data: 10/12/2020

Empenho N°: 185 / 8
Credor: 26854 - UNIBRASIL SAÚDE - COOPERATIVA DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE SAÚDE

Valor Bruto R$:

Valor Retido R$:

Dotação Orçamentária

Valor Liquido R$:

79.846,40

2.794,63

77.051,77

2061.39.14

02.07.001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

2.061 - GESTÃO DAS AÇÕES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE _PFVPS

N° Doe.

2439

Reduzido:

Unidade:

Ação:

Elemento:

Fonte:
3.3.90.39.00 - Outros Servicos Terceiros - PessoaJuridica

14 - Trans!. de Recursos do SUS

N°Conta DescriçãoConta

15919-0 CUSTEIOsus

P.M. RIACHÃO DAS NEVES
DESPESAS PAGAS COM

RC:CURSOS DO
VINCULADO - :5.,v'C;

N° Agência Banco

2526-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
Valor

77.051,77

2142931
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVESPRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNPJ: 11.246.331/0001_22 - CEP: 47.970-000 _ RIACHAO DAS NEVES _ BA

EMPENHO: 18$/2020
Data do Emp,riho: OiiOl1~(J2.0 TI"PP!:Í'íj",P~!!f!rl' l(ííi:\~àl' Ir- FORNECEDOR

Nome:
26854 - UNIBRASIL SAÚDE - COOPERATIVA DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE SAÚ

Tipo Pessoa: Jurfdica
Endereço: RUA MARECHAL CASTELO BRANCO, 1084

Complemento:
Bairro: CAPUCHINHOS

Cidade: FEIRA DE SANTANA
Estado: BA

CNPJ: 14.111.304/0001_30 lnse. Estadual: CPF; RG:
Conta:

Agência: Banco: -r DOTAÇÃO ORÇAMENTARIA
Reduzido: 2061.39.14 - ORÇAMENTARIO E $UPLeMENJAR
Unidade: 02.07.001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDeFunção: 10- Saúde
Sub-Função: 305 - Vigilância EpidemiológicaPrograma:

002 - SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RiACHÂü DAS NEVESAção:
2.061 - GESTÃO DAS AçOeS DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE _PFVPSElemento:

3.3.90.39.00_Outros Servicos Terceiros _Pessoa JurldicaFonte:
14- Transf. de Recursos do SUSSub-Elemento: 3.3.90.39.99_Outros Servicos de Terceiros _Pessoa Jundrca

Modalidade: Pregão presencial
N° Lic.: 26-2019-PP Sâldo Anterior V'aIordd,!!):mpenho Saldo.AtlJal

Convênio:
Contrato: 128-2019-PPPatrimônio:

15.000,00 50,00 14.950,001""_0REF. PRESTAÇAODE SERViÇOS PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS DO PROGRAMA DE VIGILÂNCIA E PROMOçAo SAÚDE DESTE MUNICipIO.

NOTA DE EMPENHO

N° Ordem. 1 Especificação fitem) ,
Unidade Quanto Valc.r Unitário' Valor,;'T-otal-

P.M. RiACHÃO DAS NEvES
DESPESAS PAGAS COM

R~CURSOS DO
VINCULADO· '36

I .## Cinqüenta reais ##

50,00-
Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 02101/2020,

Declaro que a importaneia supra foi deduzida do crédito próprio em 02/01/2020

~~ x-FRANCIANEMOURATE~O BORGES
WILlIAiJ}r.1

~

Secretaria de Saúde
00CPF . 776.685.705-78

Reg. Prof.: CR\_( 10-4

'\ 2007267
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNPJ; 11.246.331/0001_22 - CEP; 47.970-000 - RIACHAQ DAS NEVES _ BA

EMPENHO: 18512020 N.' SUB-EMPENHO: 8 Qata!!o Su~-E!"penhci: 3oÍ1112020 TIPO PO Eillir>EHfr&:' Global" Ir FORNECEDOR
Nome:

26854 - UNIBRASIL SAÚDE - COOPERATIVA DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE SAÚ
Tipo Pessoa: Jurldica

Endereço: RUAMARECHAL CASTELO BRANCO, 1084
Complemento:Bairro: CAPUCHINHOS

Cidade: FErRADE SANTANA
Estado: BA

CNPJ: 14.111.304/0001_30 Jnse. Estadual: CPF: RG:Conta:
Agência: Banco:r DOTAÇAo ORÇAMENTÁRIA

Reduzido: 2061.39.14 - ORÇAMENTARIOESUPLEMeNTAR
D~ta do EmpenljP' 30/11/~02ºUnidade: 02.07.001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDEFunção: 10- Saúde

Sub~Função: 305 - Vigilância EpidemiológicaPrograma:
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDe DE RIACHÃO DAS NEVESAção:

2.061- GESTÃO DAS AÇÕES DO PISO FIXO VIGIlANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE _PFVPSElemento:
3.3.90.39.00_Outros Servicos Terceiros _Pessoa JuridicaFonte: 14- Trenar. de Recursos do SUSSub..flemento:
3.3.90.39.99_Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica

Modalidade: Pregão presencial N° Llc.: 26-2019-PP SaldQ.Anterlor V.lor dQJ::mpeJÜ!O Saldo.AtualConvênio:
Contrato: 128-2019-PPPatrimõnio:

15.000,00 50,00 14.950,00rHlsróRlco

REF. PRESTAÇÃODE SERViÇOS PROFISSIONAIS ESPECIAl/ZADOS DA SAÚDE, PARA
Movlmenta~lo ~ljijtnlióATENDER AS NESSECIDADESDO COMBATE AO COVID-19 NESTEMUNiCíPIO.

Saldo Anterior Sub~Empenho Saldó Atual

79.930.40 79.846,40 84,00

NaOrdem Especifica.ção (·ftem)
Unidade Quâ"nt. Valor UnfUirJo Valor Totál-

P.M. RIACHÃO DAS NEVES
DESPES/I,S PAGAS COM

R2CURSOS DO
VINCULADO . c:;_ vC;

NOTA DE SUB.EMPENHO

-- ...-
Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 30/11/2020.

Declaro que a importância supra foi deduzida do credito próprio em 30/11/2020

~w_ \("
FRANCIANEMOURA TEIXEIRA CRISOSTOMO BORGES

WILLJANSILt 7Secretaria de Saúde
ContaCPF . 776.685.705-78

Reg. Prof.: CRC(BA)" ~59/0-4

\ 2137855

79.646,40

## Setenta e novemil e oitocentos e quarenta e seis reais e quarenta.centavos ##
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-- FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL· CENTRO

CNPJ: 11.246.331/0001-22 - CEP: 47.970-000 _ RIACHAQ DAS NEVES _ BA

NOTA DE LIQUIDAÇÃO
PROCESSOADM:EMPENHO: 185/2020 N° SUB-EMPENHO: 8 Data do Sub-Empenho: 30/11/2020 TIPO DO EMPENHO: Global Ir FORNECEDOR

26854 - UNIBRASIL SAÚDE - COOPERATIVA DE TRABALHO DOS PROFISSI'Nome:
Tipo Pessoa: JurldicaEndereço: RUA MARECHAL CASTELO BRANCO, 1084

Complemento:Bairro: CAPUCHINHOS
Cidade: FEIRA DE SANTANA

Estado: 8ACNPJ: 14.111.304/0001_30 Inse. Estadual: CPF: RG,Conta: Agência: Banco:
r DOTAÇAo ORÇAMENTARIA

IData do Empenho:
Reduzido: 2061.39.14 - ORÇAMENTARIO E SUPLEMENTAR

02101/2020Unidade: 02.07.001- FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
Função: 10- Saúde
Sub.f"unção: 305 - Vigilância Epidemiológica
Programa:

002 - SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAUDE DE RIACHÃO DASNEVESAção:
2.061· GESTÃO DAS AÇOES DO PISO FIXOVIGILANCIA E PROMOÇAO SAÚDE _PFVPSElemento: 3.3.90.39.00· Outros Servicos Terceircs , Pessoa Juridica

Fonte: 14· Transf. de Recursos do SUS
Sub-élemento: 3.3.90.39.99. Outros Servicos de Terceiros. Pessoa Juridica

Modalidade: Pregão presencial N° Llc.: 26.2019.PP Saldo Anterior Valordo Empenho Saldo AtualConvênio: Contrato: 128-2019·PPPatrimônio: - 15.000,00 50,00 14.950,00
r HISTÓRICO

REF. PRESTAÇÃO DE SERViÇOS PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS DA SAÚDE, PARA

Movimentação EmpenhoATENDER AS NESSECIDADESDO COMBATE AO COVfD-19 NESTE MUNICiplO

Saldo Anterior Sub.Empenho Saldo Atual

79.930,40 79_846,40 84,00

Data do Empenho: 02/01/2020 I Data do liquidação: 10/12/2020

RETENÇÕES

Código Descrição
Valor2.1.8.8.1.01.04.00.01.10 IRRF 14 8US/FMS

1.197,702.1.8.8.1.01.08.00.01.09 IS8 14 SUS/FMS
1.596.93'"

Valor Retido I 2.794,63## Setenta e sete mil e cinqüenta e um reais e setenta e sele centavos ##
Valor Líguldo I 77.05177

,
,

DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS

NOTA FISCAL Data Emissão
03/12/2020

Número
1661

Série
A

Sub-5érie
1A

Data Validade
31/1212020

Valor R$
79.846.40

UJO DOS SANTOS

Código
88

DESDOBRAMENTOS (PCASP)
Descrição
LIQUIDAÇÃO SERViços TERCEiROS". P-ESSOA JURIDICA

FRANCIANEMOURA TEIXEIRA CRISOSTOMO BORGES
Secretária de Saúde

CPF : 776.685.705-78

__ Y~!5>!Bl
79.846.40

Declaro que os materiais foram rece idos elou serviços prestados em
10112/2 20. nota de empenho supra está liquidada em

efetuar o pagamento.

2137855

DESPES/IS PAGAS COM
RECURSOS DO

VINCULADO· ,96
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNPJ: 1l.246.331/0001_22 - CEP; 47.970-000 - RIACHAODAS NEVES _ BA

ORDEM DE PAGAMENTO
E~PENHO: 185/2020

, PROCESSO ADM'
TIPO DO EMPENHO: Global

r FORNECEDOR
Nome:

N' SUB-EMPENHO: 8
Data Empenho: ·0210112020

Endereço:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

Data Sub-Empenho:' 30/11/2020

26854 - UNIBRASIL SAÚDE - COOPERATIVA DE TRABALHO DOS PROFISSI'

Data LIquidação: 10/1212020 Data Pagamento: 10/1212020

RUA MARECHAL CASTELO BRANCO, 1084
CAPUCHINHOS
14.111.304/0001_30 msc. Estadual:

Agência:

Tipo Pessoa: Jurídica
Compl.mento:

Cidade: FEIRA DE SANTANA
CPF:

Banco: ,,' ~G:.
Estado: BA

r DOTAÇAoORÇAMENTÁRIA

Reduzido: 2061.39.14
Unidade:
Função:
Sub-Função:
Programa:
Ação:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

- ORÇAMENTÁRIO E SUPLEMENTAR

02.07.001_ FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
10- Saúde

305 - Vigilância Epidemiológica
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHAO DAS NEVES

2.061-GESTAO DAS AÇÕES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇAo SAÚDE _PFVPS
3.3.90.39.00_ Outros Servlcos Terceiros - Pessoa Juridica r-

14 - Transf. de Recursos do SUS

Modalidade: Pregão presencial

3.3.90.39.99_ Outros servícos de Terceiros - Pessoa Jurídica

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

15.000,00 50,00 14.950.00
--

,!'0Y,lm.entas;ão ,ª~~enho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Aluai

194.023,00 79.846,40 114.176,60

26-2019-PP
Convênio: Contrato: 128.2019-PP
Património:

rHIST6RICO

REF. PRESTAÇÃO DE SERViÇOS PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS DA SAÚDE, PARA
ATENDER AS NESSECIDAOES DO COMBATE AO COVID.19'·NESTE MUNIClpIO.

r Data do Empenho: 02101/2020 I Data do 1.iquidação: 10/12/2020 1Data do Pagamento: 10/12/2020

## Setenta e nove mile oitocentos e qúarenta 8" sels'ràâl~ ~?ênta ~tavos IÍ#

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 79.8 ,40 (Setenta e nove mil e cnecentes
e quarenta e seis reais e quarenta cent os), proveniente desta nota. Em,

rl~T1)JíL,
FRANCIANE MOURA T~ CRISOSTOMO BORGES

Secretaria de Saude
CPF 776.685.705-78

o processo foi pago conforme a autorização. Em. 10/12/2020

79.846,40

OZENI DE BRITO MAGALHAES SILVA
Tesoureiro

CPF 002.661.415-44 I

P M, RIACHÃO DAS NEVES
DESPESAS PAGAS COM

RECURSOS DO
VINCULADO ·56

N'4gincll Banco

IDENTIFICAÇÃO BANCÁRIA
N"Conta D.ill:ti;lo Conta.

2526·7 001 • BANCODOBRASILS,A.

Pr Doe.

2439 77,051.77
15919'() CUSTErOSUS

RECIBO

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE OE RIACHAO DAS NEVES a importância supra de R$ 79.846.40 (Setenta e nove mil e oitocentos e quarenta e seis
reais e quarenta centavos l, conforme especificação constante nesta ordem de pagamento. pela qual damos lotai ootação.

Pagamento efetuado através de Ordem.

2137855

Valor

;
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Reg. Especial TnbutaçãQ
Nenhum

Neturczu di, Operação
Tributação no município de Feira de Santana

Prefeitura Municipal de Feira de Santana
Secretaria Municipal da Fazenda

Departarmento de Administração Tributária

R Bario de Coteglpe, 764 Centro Feira de Santana MBACEP44.0D1M5S0

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA - NFS-e

Emlu:lo (Horário de B;asili~)

03/12/2020 13:11
PeriOOI)de Competéncia Mu"lciplo ce Prestaçlio do Serviço
12/2020 Riachão das Neves - BA

PRESTADORDE SERVIÇOS
R~Z<luSoctat

UNIBRASIL SAUDE ~COOPERATIVA DETRABALHO DOS PROFISSIONAIS
CPF/CNPJ

14.111.304/0001-30
Inscrição Mtmiciplll

466913
e·\,·,'-"/F'<Jv

(7S)3'')21-] 1ú2
5irnrles N<lcioll~1

Não
lnc entlvcoor Cultural

Não
e-mau

gerencia@uJl;lJrasilsaude.com.br
Endereço

RUAMARECHALCASTELOBRANCO,1084 Bairro CapuchinhosCEP44076-380 Feira de Santana , BA

TOMADORDE SERVIÇOS
RiSZ;!íO SOCial

FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE DE RIACHAO DAS NEVES
CPFjCNPJ

11.246.331/0001 ..22
rnscrtçãe Municipal FcnelF~x E_m~il

pref.rtacbaogrhotmaü.corn
Endereço

PCMUNICIPAL,5/N Bairro RIACHAODASNEVESCEP47970-000 ktachêo das Neves - BA

Cõdlgo Tributação MunicípiO:Q4U)·t·jospltals, dinlcas, labora,órios, sanató ..i()'" m,mkórniu" cases de seúde, pranto;·socorros, ambuletôrtos {'c(Jngéfleres.

DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS
Serviços pre s t.edos P'-'! «r or í.ss í cna í s d-. saude
de NOVEMBROce 2{)20. pr eqão pre seac í.a I:" 02&/

SENDOAPROX. 4C'~ DE ll\'::;;:NCS E (;0\ fJr:: N,\' ~E
VALOR APHOX, DOS ::'N.s;;c-:,;S (40,,): RS :{~.'!',
VALOR APROX. DüS 5r~RVTçUS (60,::): R.~ 47.c1 !i,B4
ISS RE'l'lDO NO MUti:CÍl"lÇ TOMADORDE S2R'L O: 1. _)';C, '!_~
IR RETIDO NA FONTE: i.l.sn,7C

':Olll»é!t", .':(', COVID-19 nu mun í cj.pí o de Ria,:hiir) ,.1",,; Nevc:s-BA no mês
S' - P)"/Õ!' r c h ão das Neve:.. cont r e to : 128/2019

BANCO DO BRA.'ilL
i\Gt::NCLG! 3128-}
CON'!'.", CQ!\!Zi::t.;T:2: 24:i;·-L

R'Ei'ENÇOESFEDERAIS
PIS (R$J

0,00
CQFINS (R.;

0,00
INSS (R$i

O/lO
IR (RS)

1.197,70
CSLL (R$)

0,00
VALORES

Valer das Serviços (R$)

79.846,40
üecuçóes (R$)

0,00
uesconto I"condiclonado (R$)

0,00
Base de Cálculo (R$)

79.846,40
Alíqucitl (Oh)

2,00
ISS (R$)

1.596,93
OUTRÃS"INF~6RMAÇOES

ISS 11.&) ao (>1.$)

0,00 0,00
V310r Liqu;do (R$)

78.648,70
Villor Taulü Nata (R.$)

79.846,40

TRIB. APROX, R$lO.739,34. FEDERAL li: 1\$3.992,32 MUNICIPAL. FQN'I'r [B>'T 5DCOAE.

03/12/2020 13:11:39

c, .__
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Uf'-JWRp',SIL

PLANILHA .DEDEMqNSTRATIVO DE CUSTOS E SERViÇOS PROFISSIONAIS E INSUMOS

2

FEIRADESANTANA, 03/12/2020
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OSPERATlyA DETR'\BAlfiO DOS PROFISSIONAIS DE SAÚDE
CNP}:14.111.304(0001-30

UNIBRASIL SAÚDE- COOPERATIVAOETRABALHO,CNPJ:111.111.304/0001-30.
End: RUA MARECHAL CASTELO BRANCO, Nq 101>4,CAI>UCHINHOS.

FEIHA DE SANTANA·IlA. CEI': ~4.()76·380.

FONE:IO?S)30Z!·1l\)2
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https:llautoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSes

BANco DO BRASIL 14:01:10
0002

SEGUNDAVIA
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE P/CONTA CORRENTE

CLIENTE: BA 292620 EMS CUS~EIO SUS
AGENCIA: 2526-7 CONTA:

""""=z======--=====-====-======15.919-0
DA~A DA ~RANSFERENCIA
NR. DOCOMEN'I'O
VALOR ~O~AL

10/12/2020
553.128.000.002.439

77.051,77............TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: UNIBRASIL SAUDE-COOp
AGENCIA: 3128-3 CONTA: 2.439-2

NR. DOCUMEN~o 552.526.000.015.919
=================--===;z=====NR.AUTENTICACAO

7.EAE.770.73S.DCB.4AF

Transação etetceca com sucesso por: JB499111 MIGUEL CRISOSTOMO BORGES NETO

10/12/2020
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