
Ceará
governo Mynicipal de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saúde

PROCESSO DE DESPESA ORÇAMENTÁRIA

DOC. CX : Nº 12060168
SUBEMPENHO 12060168

CREDOR: ANTONIO NOGUEIRA LEMOS

EMPENHO : 02010062
C.P.F./C.N.P.3,  :087.939.858-27
DATA DO PAGAMENTO :12/06/2026
ÓRGÃO 6-Secretaria Municipal de Saúde

04-Fundo MuniciUNID. ORÇAMENTÁRIA: aúdea AR bro 40 OBS 2.033/303.90.14.00
VALOR PAGO. .......! :R$ 120,00



NOTA DE PAGAMENTO
Ceará
Governo municipal de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saúde la. via

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA
ÓRGÃO. ..ececssers ' 06 Secretaria Municipal de Saúde
UNIDADE OR! AMENTÁRIA, 0606. Fundo Municipal de Saúde
CLASSIFICAÇÃO 10 302 0052 2.032 GaranaL Rendo: das ASPS - Custeio / MAC

CATEGORIA ECONÔMICA 3,3. a 14.00 Oisrias - civil
SUBELEMENTO 33.3 “14.14 Diárias no estado
SubeTemento SIM-CE DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)
FONTE DE RECURSO..... “1500100200 Receita de imposto e transf. - Saúde

DADOS ENE dr
e ussaor mm a 12 rogo ne alice -

DATA DO ENPENHO.. OD/OL/0N6 MODALIDADE. ......, estinativo
SALDO ANTERIOR. ... R$ 4.820,00 VALOR PAGO... s1ss R$120,00 SALDO DO EMPENHO. R$ 4.800,00

E

IQUIDAÇÃO
ONA NOTA DE mudo VALOR DA NE PAGAMENTO ÁTUAL NOTA FISCAL
Tfos/andé 15050020 0,0 10,00

atestamos o recebimento
dos produtos / serviços 22]

FRANCISCA ATRLENE DANTAS E SILVA 4
SECRETÁRIA

PAGUE-SE a importância
constante na presente nota a]

FRANCISCA ATRLENE DANTAS E SILVA
e SECRETÁRIA

DOCUMENTO DE CAIXA Nº 12060268, de 12/06/2026

BANCO/FONTE CHEQjREF VALOR
M y 8.948-6 (F.M.S.) E 120,00

PALOMA PINHEIRO QUEIROZ
TESOUREIRA

Identificação do credor:

Credor... ANTONIO NOGUEIRA LEMOS
Endereço.. RUA TEOFILO PEIXOTO, 519, CENTRO-Jaguaretama-CE 63480-000
C.P.F,.... 087,939.858-27
Identidade C1:375417849 SsP CE



Ceará
governa Mynicipal de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saúde
Exercício de 2026

NOTA DE LIQUIDAÇÃO 15050020
DATA: 15/05/2024

la. vi:
EMPENHO

NOTA DE EMPENHO... 02010062
DATA DO EMPENHO... 02/01/2026

Credor.... ANTONIO NOGUEIRA LEMOS

ORIGINAL

VALOR. ...... R$ 7.200,00
MODALIDADE. . estimativo

Endereço... RUA JeóciLo PEIXOTO,519,CENTRO-Jaguaretama-CE 63480-000
C.P.F,.... 087,939.858-27
Identidade C1:375417849 5SP CE

CLASSIFICA : ÃO

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA. .....
FUNC. PROGRAMÁTICA 10 302 0052 68. 083

EREGORTA ECONÔMICA. ... 3.3.90.14,00
SUBELEMENTO. . ss “tb Fes 90.14.14

emento SIM-CE

ORÇAMENTÁRIA
Fundo Municipal de Saúde
Gerenciamento das ASPS - Custeio / MAC
OÇA-NE)Diárias - civil

Diárias no estado
DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)

PONTE DE RECURSO.. Ma cinsonzoo Receita de imposto e transf. - Saúde

DISCRIMINAÇÃO DE ITENS

Ne e q ço da
DADOS DA LIQUIDAÇÃO

VALOR LIQUIDADO: 120,00
HISTÓRICO. .....: :PORTÁRIA Nº26.05.15.0007/2026 - MOTIVO: | ALIMENTAÇÃO POR

OCASIÃO DA VIAGEM CIDADE DE FORTALEZA-CE NO PERÍODO DE
14/05 A 15/05/2026 PARA TRANSPORTAR PACIENTES.

Jaguaretama, 15 de Maio de 2026.
1

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETÁRIA



NOTA DE
Ceará
Governo Municinál de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saúde
Exercício de 2026

SUBEMPENHO 12060168
DATA: 12/06/202

Doc.Caixa: 12060168 la. vii

EMPENHO

NOTA DE EMPENHO... 02010062
DATA DO EMPENHO... 02/01/2026

Credor.... ANTONIO NOGUEIRA LEMOS
Endereço...
CPE 9.858-27
Identidade C1:375417849 Ssp CE

ORIGINAL

VALOR. ...... R$ 7.200,00
MODALIDADE. . estimativo

Rua Teoria. PEIXOTO, 519,CENTRO-Jaguaretama-CE 63480-000

Corps tracAçÃo
UNIDADE DRCADENTARIA avast
FUNC. PROGRAMÁTICA 10 302 0052 8. 035
CATEGORIA ECONÔMICA. ... 3.3.90.14.00
SUBELEMENTO + 3.3.90.14.14
Subelemento SIM-CE..... 01
FONTE DE RECURSO..... ++ ++ 1500100200

ORÇAMENTÁRIA
Fundo Municipal de Saúde
Gerenciamento das ASPS - Custeio / MAC

(OCA-NE)
Diárias - civil
Diárias no estado
DIARIAS - NO PAIS (DENTRO DO ESTADO)
Receita de imposto e transf. - Saúde

DEMONSTRATIVO

SALDO ANTERIOR
5.100,00

VALOR SUBEMPENHADO

DA DOTAÇÃO - ema$
SALDO DISPONÍVEL

120,00 4.980,00

ESPECIFICAÇÃO:
Pagamento da NEE 02010062 emitida em 02/01/2026

VALOR SUBEMPENHADO (R$)

120,00

Jaguaretama, 12 de Junho

4
de 2026...

Autorizo

9
FRANCISCA AIRLENE DANTAS E) SILVA

SECRETÁRIA
FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA

SECRETÁRIA



1, Preencher esta ficha em 3 vias
2 ho terminar a consuta ou vemamento.

envegar 2 vas ao usuário, oientanoo-o
Para retomar com a 1º vs 6 unidade de
Origem.

ese o dg qo SO

a relevância coimaide com o diagnóstico? Sim. [7] Não [

'— ii
O problema justificou a referência? Sim [7] Não [7] O motivo d

am Enramnhanto - Nº Registo Função



1. Preencher esta fcha em 3 vias.PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARETAMA |,
SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE SUSICEARÁ Dalton do

SISTEMA LOCAL DE SAÚDE DEJAGUARETAMA to

FICHA DE REFERÊNCIA
Saguaretama

Municipio: |
Prontuário Nº “tio 1É

Ocupação:
| Bro te

Motvo do Encamnhamento.
| Estas tita rm a res
Ê

Deh| Função Dea Tea
f Eau CEO OENDAMENTO
| Encaminhamento para atendimento: Ambuatori! [1] Hospitalar [7] Ausiio Diagnóstico [77]

Procedimento. 1 2 Profesional.
É | unidade de Reerênci: Des: , ) mer

FICHA DE CONTRA - REFERÊNCIA
| | umeado do reterênca.
| | Municipio Prontuário Nº Ara, 4 ).

Resumo CincolCirirgico

Resultado de Exames

Diagnóstico: Principal
Secundário 1 88

Conduta Restiada

Proposta de Conduta pera Seguimento

À emma meme err e er rr



Prefeitura Municipal de Jaguaretama
Rua: Tristão Gonçalves, Nº 185 - Centro - CEP: 63480-000 - JaguaretamalCEONPU: 07.442. 826/0001-05 - Tel: Tel (88) 3576-1305 - Site: www jaguaretama ce. gov.br

PORTARIA Nº 26.05.15.0007/2026

O(A) SECRETÁRIA MUNICIPAL DE SAÚDE + FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA,no uso das suas atribuições legais, conforme LEI MUNICIPAL 1.013/2019 - 26 DEFEVEREIRO DE 2019

RESOLVE: 4 prod e,
Art 1º CONCEDER a(o) senhor(a) ANTONIO NOGUEIRA LEMOS, ocupánte docargo de MOTORISTA, pertencente a(o) Secretaria de Saúde, 2 (duas) diarias,CONCESSÃO DE DIÁRIAS DESTINADAS AO SERVIDOR(A) ACIMA CITADO, PARAFAZER, FACE AS DESPESAS COM ALIMENTAÇÃO A CIDADE DEFORTALEZAÍLIMOEIRO DO NORTEICE, NO PERÍODO DE 14/05/2026 À 15/05/2026, AFIM DE TRANSPORTAR PACIENTES PARA CONSULTAESPECIALIZADA/TRANSFERENCIA/ALTA HOSPITALAR: CONFORME DOCUMENTOISEM ANEXO. 5
! - O valor unitário da diária que se refere o caput deste artigo correspónide a R$60,00 (sessenta reais), 120,00 (cento e vinte reais)
1! - Local Fortalezallimosiro do NortelCE, Fortalezalimoeiro do Norte no período de14/05/2026 a 15/05/2026. à

Art. 2º A presente Portaria entrará em' vigor na data-de sua publicação, Tevogando-se as disposições em contrário.
Art. 3º Registre-se, Publique-se e: Cumpra-se

Jaguaretama /CE, sexta-feira, 15 de maio de 2026

Francisca Airleme Dantas e Silva
Secretária Muficipal de Saúde

phm?id=12604 ao


