Ceara
Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saude

PROCESSO DE DESPESA ORCAMENTARTIA

DOC. CX : N° 12060149
SUBEMPENHO 12060149
CREDOR: ANTONIO SEBASTIAO DA SILVA LEMOS
19

EMPENHO 02010064
C.P.F./C.N.P.J. :708,344.153-72
DATA DO PAGAMENTO :12/06/2026 ,
ORGAO :06-Secretaria Municipal de Saude
UNID. OR AMENTARIA 04-Fundo Municipal d Saude
CLASSIFICACAO 06 06. 10 302 0052 2.032 3.3.90.14.00

VALOR PAGO........:R$ 60,00




: NOTA DE PAGAMENTO
Ceara

Governo Municipal de Jaguaretama
Fundo Municipal de Saude la. via

Fundo Municipal Ce S e

CLASSIFICAGAO ORCAMENTARIA

GRGRO... i e TR e s 06 Secretaria Municipal de Saude

UNIDADE OR%AMENTARIA ..... 06 06. Fundo Municipal de Saude 2
CLASSIFICACAO 10 302 0052 2.032 %sgﬁnﬁégmento 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)
FONTE DE RECURSO..... 1500100200 Receita de imposto e transf. - Saude

EMPENHDO

DADOS DO
OTA DE ENPENAO K° 02010064 VALOR DO ENPENKO. . RS 6.600,00 1190 DE LICITACAD, nio aplicivel -
DATA DO EMPENHO... 02/01/2026  WODALIDADE........ estinative

SALDO ANTERIOR.... RS 3.300,00 VALOR PAGO........ r$ 60,00 SALDO DO EWPENKO,, RS 3.840,00

LIQUIDACAD

DATA NOTA DE LI%UIDA(RO VALOR DA NF PAGAMENTO ATUAL NOTA FISCAL
04/05/2026 04050062 60,00 M0
Atestamos o recebimento
dos produtos / servigos

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA

PAGUE-SE a importdncia

constante na presente nota ‘//)
FRANCIZCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA
COCUMENTO DE CATIXA N° 12060149, de 12/06/2026
BANCO/FONTE m%mﬁ woit )
IR TN §.048-6 (F.N.S.) 006821 8,00 1//
SALOMA PINHEIRO QUEIROZ
TESOUREIRA

Identificacdo do credor:

Ergdor"" 23’°ﬂiﬁo§EBS§TEﬁgTRG 2%%&8 LS?QSCENTRO jaguaretama-CE _63480-000
ndereco.. AV. . ; - - -
C.P.F.g Foneg( 88) 3576-1500

... 108.344,153-72
Identidade C1:98097142507 SSP CE




NOTA DE LIQUIDAGAO 04050062
Ceara 3 iz
Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama DATA: 047/05/2026
Fundo Municipal de Saude .
Exercicio de 2026 la. via
EMPENHDO ORIGINAL

NOTA DE EMPENHO... 02010064 VALOR. . ...+ R$ 6.600,00
DATA DO EMPENHO... 02/01/2026 MODALIDADE.. estimativo

credor.... ANTONIO SEBASTIAO DA SILVA LEMOS

Endereco.. AV. MANOEL DE_CASTRO FILHO, 955,CENTRO-Jaguaretama-CE 63480-000

C.P.F..... 108,344.153-72 Fone ( 88) 3576-1500

Identidade CI:98097142507 SSP CE

CLASSIFICAGAD ORCAMENTARTIA

UNIDADE ORgAMENTARIA ........ 06 06. Fundo Municipal de Saude ,

FUNC. PROGRAMATICA 10 302 0052 2.032 Gerenciamento das ASPS - Custelo / MAC
(QCA-NE) . .

CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90.14.00 Diarias - civil

SUBELEMENTO. . vvvvvnres 3'3°90.14.14 Diarias no estado

Subelemento SIM-CE..... 01 DIARIAS - NQ PAIS (DENTRO DO ESTADQ)

FONTE DE RECURSO......... 1500100200 Receita de imposto e transf. - Saude

DISCRIMINAC AO DE I TENS
Tten  quantidade unidade (ddigo especificagio valor unitério valor total
001 1,0000 UNIDAD 050315 DIARIA - ALIMENTACAD 60,00 )

DADOS DA LIQUIDAGAD

VALOR LIQUIDADO: 60,00
HISTORICO...... ' PORTARIA N°26.05.04.0014/2026 - MOTIVO: ALIMENTACAO POR
OCASIAO DA VIAGEM A CIDADE DE FORTALEZA-CE NO DIA 04 05/2026
PARA TRANSPORTAR PACIENTES.

jaguaretama, 04 de Maio de 2026.

//\

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E SILVA
SECRETARIA




NOTA DE SUBEMPENHO 12060149

Ceara

Governo Mun1c1?a1 de Jaguaretama DATA: 12/06/2026

Fundo Mun1c1pa de Saude ) _

Exercicio de 2 Doc.Caixa: 12060149 la. via
EMPENHDO ORIGINAL

NOTA DE EMPENHO... 02 010064 VALOR...ss s RS 6. 600, 00

DATA DO EMPENHO... 02 /01/2026 MODALIDADE. . est1mat1vo

Credor.... ANTONIO SEBASTIAQO DA SILVA LEMOS

Endereco AV. MANOEL DE CASTRO FILHO, 955,CENTRO- Jaguaretama -CE_ 63480-000
8. 153-72 (~ 88) 3576-1500
dent1dade CI: 98097142507 SSP CE
CLASSIFICAGAD ORCAMENTARIA
UNIDADE ORgAMENTARIA ........ 06 06. Fundo Municipal de Saude )
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 0052 2. 032 Gerenciamento das ASPS - Custeio / MAC
(OCA-NE)
CATEGORIA ECONOMICA.... 3.3.90.14.00 Didrias - civil
SUBELEMENTO. .0 vvvvvvnss 3'3.90.14.14 Diarias no estado
subelemento SIM-CE..... 01 DIARIAS - NQ PAIS (DENTRO DO ESTADO)
FONTE DE RECURSO......... 1500100200 Receita de imposto e transf. - Saude
DEMONSTRATIVO DA DOTAGC Ao - emRS$
SALDO ANTERIOR  VALOR SUBEMPENHADO SALDO DISPONIVEL
4.440,0 60,00 4.380,00
ESPECIFICACAO: VALOR SUBEMPENHADO (RS)
pagamento da NEE 02010064 emitida em 02/01/2026 60,00
jaguaretama, 12 de Junho de 2026.
Autorizo

( 9

FRANCISCA AIRLENE DANTAS E(SILVA FRANCISCA KIRLENE DANTAS E SILVA

SECRETARIA SECRETARIA
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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° 26.05.04.0014/2026

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

no uso das suas atribuigdes legais, conforme LEl MUNICIPAL 1.013/2019 - 26 DE
FEVEREIRO DE 2019

RESOLVE:

Art. 1° CONCEDER a(o) senhor(a) ANTONIO SEBASTIAO SILVA LEMOS,
. ocupante do cargo de MOTORISTA, pertencente a(o) Secretaria de Saude, 1 (uma)
diaria, CONCESSAQO DE DIARIA DESTINADA A(O) SERVIDOR(A) ACIMA CITADO, PARA
FAZER FACE AS DESPESAS COM ALIMENTACAO A CIDADE DE FORTALEZA/CE, NO
DIA 04/05/2026, A FIM DE TRANSPORTAR PACIENTES PARA CONSULTA
ESPECIALIZADA/TRANSFERENCIA/ALTA HOSPITALAR CONFORME DOCUMENTO/S

EM ANEXO.

| - 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 Fortaleza/CE, Fortaleza na data 04/05/2026.

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

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

Jaguaretama / CE, segunda-feira, 04 de maio de 2026

Francisca Airlene Dantas e Silva
Secretaria Muhicipal de Saude

aSiteGov




