Ceara
Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saude

PROCESSO DE DESPESA ORGCAMENTARIA

DOC. CX : N° 10040369
i SUBEMPENHO 10040257
CREDOR: TACIO FELIPE DA SILVA BEZERRA

EMPENHO 02010090

C.P.F./C.N.P.J. :058,611,743-18

DATA DO PAGAMENTO :10/04/2026 | o

ORGAO :06-Secretaria Municipal de Salde
UNID. ORgAMgNTARIA :04-Fundo Mun1c18a1 de Saude
CLASSIFICACAO 106 06. 10 302 0052 2.032 3.3.90.14.00
VALOR PAGO........:R$ 60,00




NOTA DE PAGAMENTO

Ceard
Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama s |
Fundo Municipal de Saude la. via
-
CLASSIFICAGAO ORCAMENTARIA
ORGAD. s souipuam swmsss 06 sSecretaria Municipal de Saude
UNIDADE ORCAMENTARIA..... 06 06. Fundo Municipal de Saude
CLASSIFICACAO 10 302 0052 2.032 %gggnﬁégmento das ASPS - Custeio / MAC
CATEGORIA ECONOMICA 3.3.90.14.00 Diarias - civil
SUBELEMENTO 3.3.90.14.14 Diarias no estado
Subelemento SIM-CE..... 01 DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)
i FONTE DE RECURSO..... 1500100200 Receita de imposto e transf. - Saude
. DADOS EMPENHDQ

NOTA DE ENPENKO N°® 020100%0 mmwwmon4mw TIPO DE LICITACAO. ndo aplicavel -
DATA DO ENPENHO... 02/01/2026  NODALIDADE........ estinativo

SALDO ANTERIOR.... RS 3.360,00 VALOR PAGO........ RS 60,00 SALDO DO EMPENKO.. RS 3.300,00
LIQUIDACADO
DATA NOTA DE LIHUIDA(AD VALOR DA NF PAGAMENTO TUAL NOTA FISCAL
18/03/2026 18030014 80,00 §0,00
Atestamos o recebimento
dos produtos / servigos -]
FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA
PAGUE-SE a importancia (
constante na presente nota A
. FRANCISCA AJRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA

DOCUMENTO DE CAIXA N° 10040369, de 10/04/2026
BANCO/ FONTE m%m’ | VAR
BB, ssseerierenrninns §.948-6 (F.m.S.) 002093

60,00
PALOMA PINHEIRO QUEIROZ
TESOUREIRA

Identificacdo do credor:

Credor.... TACIO FELIPE DA SILVA BEZERRA

Endereco RUA PADRE MARCONDES CAVALCANTE, 420 - A,CENTRO-
guaretama -CE 63480-000

GsPiPowisa 05 743-18

Identidade CI:593031349 SSP CE



NOTA DE LIQUIDAGAO 18030014

Ceara

Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama DATA: 18/03/2026

Fundo Mun1c1pa de Saude :

Exercicio de 2 la. via
EMPENHDO ORIGINAL

NOTA DE EMPENHO... 02010090 VALOR....... RS 4.800,00

DATA DO EMPENHO... 02/01/2026 MODALIDADE.. estimativo

Credor.... TACIO FELIPE DA SILVA BEZERRA

Endereco. RUA PADRE MARCONDES CAVALCANTE, 420 - A,CENTRO-
Jaguaretama -CE 63480-000

C.P.F. 743-18

Identidade CI:593031349 SSP CE

———————————————————————————————————————————————————————————————————————————
—_———— e ————

CLASSIFICAGADO ORCAMENTARTIA

UNIDADE ORCAMENTARIA........ 06 06. Fundo Municipal de Saude
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 0052 2.032 %gggnﬁé§mento das ASPS - Custeio / MAC
CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90.14.00 Diarias - civil
SUBELEMENTO.....000vnn. 3.3.90.14.14 Didrias no estado

Subelemento SIM-CE..... 01 DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)
FONTE DE RECURSO.....v00us 1500100200 Receita de imposto e transf. - Saude

DISCRIMINAGADO D E ITENS

Iten  quantidade unidade Cod1?o especificacio valor unitirio valor total
001 1,0000 UNIDAD 050315 DIARIA - ALIMENTACAO 80,00 60,00

DADOS DA LIQUIDAGAD

VALOR LIQUIDADO: 60,00
HISTORICO......: : PORTARIA N°26.03.18.0008/2026 - MOTIVO:  ALIMENTACAQ _POR

OCASIAQ DA VIAGEM A CIDADE DE FORTALEZA-CE NO DIA 18/03/2026
PARA TRANSPORTAR PACIENTES.

Jaguaretama, 18 de Margo de 2026.

pd
FRANCISCA AIRLENE?zANTAS E SILVA

SECRETARIA




NOTA DE SUBEMPENHO 10040257

Ceara

Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama
Fundo Municipal_de Saude

Exercicio de 2026

DATA: 10/04/2026

Doc.Caixa: 10040369 la. via

NOTA DE EMPENHO... 02
DATA DO EMPENHO... 02

. TACIO FELIPE D
Jaguaretam% %E 63480-000
Ident1dade CI:593031349 SSP CE

('\

CLASSIFICAGADO

UNIDADE ORCAMENTARIA........ 06 06.
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 0052 2.032

CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90.14.00
SUBELEMENTO. v vvunnnns 3 3 90.14.14
Subelemento SIM-CE.....

FONTE DE RECURSO......... 1500100200

PENHDO

ORIGINAL

VALOR....... RS 4.800,00
MODALIDADE. . estimativo

. SILVA BEZERRA
. RUA PADRE MARCONDES CAVALCANTE, 420 - A,CENTRO-

ORCAMENTARTIA

Fundo Municipal de Saude

Gerenciamento das ASPS - Custeio / MAC
(OCA-NE) ,

Didrias - civil

Diarias no estado

DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)

Receita de imposto e transf. - Saude

DEMONSTRATIVO
SALDO ANTERIOR
3.540,00

VALOR SUBEMPENHADO
60,00

DA DOTAGAO - emRS§
SALDO DISPONIVEL
3.480,00

ESPECIFICACAO: VALOR SUBEMPENHADO (R$)
pagamento da NEE 02010090 emitida em 02/01/2026 60,00
Jaguaretama, 10 de Abril de 2026.
Autorizo
“3 1

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SIEVA

SECRETARIA

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA



1. Preencher esta ficha em 3 vias
2. Ao terminar a consulta ou tremamento,
entregar 2 vias ao usudno, orientanao-o
para retornar com a 1* wa & unidade de
Origem.

S Iaguaratama
Distrito Sanitario: . Municipio: e ———
Natne: j"‘:(’ GO o PR Prontudrio N°__ s
‘ Sexo: M D F. Idade. Ocupagdo;
£ EW | : Bairro: Tel.:
; Motive do Encaminhamento.

| . éuuhdo de Exames:

{
r } AT RW A LLT2. 426
o Fungao ata Hora
] AGENDAMENTO :
i Ambulatorial || Hosptalar [ | Auxilo Diagnestico ||
i Profissional e -
. v’ \.__j o
Unidade de Referéncia: — Rl Data: / J_ e A Hora;
| — ~—————FICHA DE CONTRA - REFERENCIA -
) Unidade de Referéncia:
‘ ‘ Municipio: Prontudrio N° Ala / /
B
| 'Resumo Clinico/Cirirgico
‘A" ':'::]ilf; v-‘.'vw‘.", P are O
Y - = PYse—as 3 200 -m p——
Resultado de Exames:
Diagnéstico: Principal CID:
Secundario 1 CID:
Secundario 2 ; CID:

Conduta Realizada:

Proposta de Conduta para Seguimento

O problema justificou a referéncia? Sim [ Nao[_] O motivo da referéncia coincide com o diagnéstico? Sim [] Nao []

! /




AguancTand

Prefeitura Municipal de Jaguaretama
Rua: Tristao Gongalves, N° 185 - Centro - CEP: 63480-000 - Jaguaretama\CE
CNPJ: 07.442.825/0001-05 - Tel: Tel: (88) 3576-1305 - Site: www.jaguaretama.ce.gov.br

PORTARIA N° 26.03.17.0009/2026

O(A) SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE , FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA,

no uso das suas atribuicdes legais, conforme LEI MUNICIPAL 1.013/2019 - 26 DE
FEVEREIRO DE 2019

RESOLVE:

Art. 1° CONCEDER a(o) senhor(a) TACIO FELIPE DA SILVA BEZERRA, ocupante
do cargo de MOTORISTA, pertencente a(o) SECRETARIA DE SAUDE, 1 (uma) diaria,
CONCESSAO DE DIARIA DESTINADA A(O) SERVIDOR(A) ACIMA CITADO, PARA
FAZER FACE AS DESPESAS COM ALIMENTACAO A CIDADE DE LIMOEIRO DO
NORTE/CE, NO DIA 17/03/2026, A FIM DE TRANSPORTAR PACIENTE EM
TRANSFERENCIA HOSPITALAR CONFORME DOCUMENTO EM ANEXO.

I - O valor unitario da diaria que se refere o caput deste artigo corresponde a R$
60,00 (sessenta reais), totalizando R$ 60,00 (sessenta reais).

Il - Local Limoeiro do Norte/CE, Hrvj na data 17/03/2026.

Art. 2° A presente Portaria entrara em vigor na data de sua publicagao, revogando-
se as disposi¢cdes em contrario.

Art. 3° Registre-se, Publique-se e Cumpra-se

Jaguaretama / CE, terga-feira, 17 de margo de 2026

Francisca Airlene Dahtas e Silva
Secretaria Municipal de Saude

(=¥

Prefeitura Municipal de Jaguaretama
CNPJ: 07.442 825/0001-05
www jaguaretama. ce.gov.br/diariaslista php?id=12085 *

2$eGov El‘ -



