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Rua Dr Alcebiades, 276 - CENTRO - 55.870-000 - Timbaúba/ PE

Número: 20/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1349 - 3.3.90.36.00 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

36 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa Física

18 - manutenção e conservação de equipamentos272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 90,00R$ 3.782,00

Importa este empenho o valor de: noventa reais

Saldo Anterior: R$ 3.872,00

Favorecido

Credor: 311 - WILLAM SANTOS APOLINÁRIO

Endereço: RUA JOSE LIMA, 88 - CENTRO

Cidade: Timbaúba - PE

CPF: 115.654.194-80

Banco:

Fone:

CEP: 55.870-000

Agência: C/C:

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO REFERENTE A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE MANUTENÇÃO DO GELAGUA.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 90,00

R$ 90,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:
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Número: 21/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1349 - 3.3.90.36.00 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

36 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa Física

18 - manutenção e conservação de equipamentos272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 330,00R$ 3.452,00

Importa este empenho o valor de: trezentos e trinta reais

Saldo Anterior: R$ 3.782,00

Favorecido

Credor: 283 - ANDERSON ROBERTO DE ALMEIDA SILVA

Endereço: RUA MARIA JOSE DA SILVA, 273-A - CENTRO

Cidade: Timbaúba - PE

CPF: 087.790.184-83

Banco:

Fone: 81-9999-9999

CEP: 55.870-000

Agência: C/C:

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO RELATIVO A CONFECÇÃO DE UMA BASE DE MADEIRA, MEDINDO 1,30CM X 0,36CM E RESTAURAÇÃO DE UM MÓVEL DE ESCRITÓRIO.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 330,00

R$ 330,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:
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Número: 22/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1346 - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

30 - Material de Consumo

16 - material de expediente272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 222,00R$ 4.359,15

Importa este empenho o valor de: duzentos e vinte e dois reais

Saldo Anterior: R$ 4.581,15

Favorecido

Credor: 104 - A.FERNANDO SOUZA

Endereço: RUA CORONEL ANTONIO VICENTE, 108 - CENTRO

Cidade: Timbaúba - PE

CNPJ: 08.171.464/0001-72

Banco:

Fone: 81 3631 1343

CEP: 55.870-000

Agência: C/C:

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO RELATIVO A AQUISIÇÃO DE MATERIAL DE EXPEDIENTE PARA O FUNDO DE PREVIDÊNCIA.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 222,00

R$ 222,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:
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Número: 23/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1346 - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

30 - Material de Consumo

99 - outros materiais de consumo272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 160,00R$ 4.199,15

Importa este empenho o valor de: cento e sessenta reais

Saldo Anterior: R$ 4.359,15

Favorecido

Credor: 103 - S PEREIRA NETO MATERIAIS DE CONSTRUÇÃO ME

Endereço: RUA MACIEL PINHEIRO, 135 - CENTRO

Cidade: Timbaúba - PE

CNPJ: 11.028.430/0001-38

Banco:

Fone: 81 3631-1388

CEP: 55.870-000

Agência: C/C:

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO RELATIVO A AQUISIÇÃO DE MATERIAIS PARA PINTURA DAS SALAS DO FUNDO DE PREVIDÊNCIA.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 160,00

R$ 160,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:
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Número: 24/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1346 - 3.3.90.30.00 - Material de Consumo

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

30 - Material de Consumo

99 - outros materiais de consumo272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 280,00R$ 3.919,15

Importa este empenho o valor de: duzentos e oitenta reais

Saldo Anterior: R$ 4.199,15

Favorecido

Credor: 77 - EXCLUSIVE - MODA E INFORMATICA LTDA

Endereço: R DOUTOR ALCEBIADES, 63 A - CENTRO

Cidade: Timbaúba - PE

CNPJ: 13.884.327/0001-15

Banco: 237 - Banco Bradesco S.A.

Fone: (81) 3631-1355

CEP: 55.870-000

Agência: C/C: 6481-51877-5

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO RELATIVO A AQUISIÇÃO DE CARTUCHO E TONER PARA AS IMPRESSORAS DO FUNDO DE PREVIDÊNCIA.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 280,00

R$ 280,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:
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Número: 25/2021
Emissão: 01/03/2021

Especificação Processo Licitatório

Espécie: Ordinário Modalidade:

Categoria: Comum Número:

Pré-empenho:Compra Direta:

Classificação Institucional, Funcional e Programática

Órgão Orçam.: 3000 - FUNDO MUNICIPAL

Un. Orçam.: 3006 - FUNDO PREVIDENCIÁRIO DE TIMBAÚBA - FUNP

Ação: 2.2115 - MANUTENÇÃO E DESENVOLVIMENTO DAS ATIVID

Despesa: 1349 - 3.3.90.36.00 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa

Função: 9 - Previdência Social

Subfunção:

Programa:

Detalhamento:

Elemento:

Fonte recurso: 92 - MSC - 1.802.0000 Taxa de Administração - Recursos vi

36 - Outros Serviços de Terceiros – Pessoa Física

99 - outros serviços de terceiros – pessoa física272 - Previdência do Regime Estatutário

5 - PREVIDÊNCIA SOCIAL

Saldos da Despesa

Saldo Atual: Valor deste empenho: R$ 350,00R$ 3.102,00

Importa este empenho o valor de: trezentos e cinquenta reais

Saldo Anterior: R$ 3.452,00

Favorecido

Credor: 312 - LEANDRO ALVES SOUZA

Endereço: RUA JAPAO, 128 - COHAB

Cidade: Timbaúba - PE

CPF: 095.647.194-37

Banco:

Fone:

CEP: 55.870-000

Agência: C/C:

Objeto Resumido

VALOR EMPENHADO RELATIVO A SERVIÇOS PRESTADOS DE PINTURA DAS SALAS DO FUNDO DE PREVIDÊNCIA.

Itens do empenho

Item Valor unitário (R$)Qtde. Unid. Med. Cód. Material/Serviço/Subdetalhamento Valor total (R$)

Total dos Itens:

Desconto: R$ 0,00

R$ 0,00

Total de retenções indicadas a efetuar:

VALOR LÍQUIDO:

Valor deste empenho:

R$ 0,00

R$ 350,00

R$ 350,00

Ordena-se o pagamento ao favorecido do valor acima especificado, proveniente desta Nota de Empenho. Líquidado nos termos da Lei 4.320, Art. 63.

Ordenador da Despesa

Assinatura Autorizada
Data: ____/_____/_________

Recebi a importância acima processada:

Recibo

Data: ____/_____/_________ Recebedor: CPF:

Cheque nº.: Conta Corrente:

Pagamento Efetuado:

Tesouraria

Tesoureiro
Banco:


