Prefeitura Municipal de Quadra

ESTADO DE SAO PAULO
= SETOR DE CADASTRO E TRIBUTACAO =

Aline Ap. de Paula M. Oliveira
| Empenho N°: 4061/1
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RUA JOSE CARLOS SILVEIRA. 36 « JD. SANTO ANTONIO * QUADRA « SP
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f
"t




Prefeitura Municipal de Quadra

“Coppital do Mitho Branco”

Paco Municipal José Darci Soares

—J4i~  PEDIDO DE ADIANTAMENTO

Eu, Aline Ap. de Paula Machado de Oliveira, CPF: -098.
servidor (a) publico (a) desta municipalidade, no cargo/fun¢do de: Diretora Municipal de Satide

,venho , mui respeitosamente, solicitar a V.S.2 um adiantamento de numerario, com a finalidade

de cobrir despesas através do regime de adiantamento, com base no artigo 22 da Lei Municipal
n2 147 de 30 de Novembro de 2.001

Valor Solicitado em Adiantamento: R$  1.000,00 ( Um Mil Reais )

/ Descrigéio e Justificativa do Despesa:

|Custeio de Despesas Milidas e de P‘ront_ogPag'amenmtko, conforme Lei 4326/64 art. 68.

—_N2.3.3.90.39.99 - Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica. |

| Fichane, S

Nestes Termos, P. Deferimento.

Quadra, quarta-feira, 3 de maio de 2023

(

Aline Ap. Machado de Oliveira
Diretora Municipal de Saude

I~

'

\". A RNy S et e

Paula] Lheonjdes de Oliveira Andrade
Prefeita Municipal

Rua José Carlos da Silveira, 36 - Jd. St io -
Quadra - SP . Sto. Antonio - CEP 18255-000

(15) 3253-9000 @ www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01 .612.145/0()()1-06
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA NETOR—
DEPARTAMENTO DE FINANGAS Sistema CECAM
CONTABILIDADE Data: 10/05/2023 10:57:33
(Pagina 1/1)
ATA o SERVA N° | PROCESSO N/REQUISICAO FICHA N°
3/05/2023| NOTA DE EMPENHO ORDINARIO  N°4061 ) 0 178
TERESSADO C.NPJICPF IEIANco |AG NCIA ICONTA
565 - ALINE APARECIDA DE PAULA MACHADO OLIVEIRA 098 D! | | -
D] CEP. TELEFONE
. QUADRA - SP [18255—000 } -
VAIL LOCAL DE ENTREGA PRAZO ENTREGA
CITAGAO MODALIDADE N° FUNDAMENTO LEGAL CONDI(;GES DE PAGAMENTO VALIDADE PROPOSTA
UTROS/NAO APLICAVEL - /0
RGAO UNIDADE ORGAMENTARIA | UNIDADE EXECUTORA FUNGAO | SUB FUNGAO | PROGRAMA
2-PODER EXECUTIVO 02.05-SECRETARIA DE SAUDE | 02.05.01 - ASSISTENCIA MEDICA G 10 301 0007
ROJETO ATIVIDADE CATEGORIA ECONOMICA AREA DE ATUAGAO
004 - MANUTENGAO DA SAUDE 13.3.90.39.99 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA 0 -
ESTINAGAO DE RECURSOS ADIANTAMENTO
1.310.0000 - SAUDE-GERAL sm
TIVO NAO FINANCEIRO REGIME CONTRATO
ASSIVO NAO FINANCEIRO CONVENIO
JOTAGAO ATUAL EMPENHADO ANTERIOR VALOR EMPENHADO. SALDO
1.209.000,00 415.167,34 1.000,00 792.832,66
JOTA1 COTAZ COTA3 COTA4 COTAS COTAG COTAT COTAB COTA9 COTA 10 [COTA 11 COTA 12
o,ooJ 0,00 0,00 0,00 I 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00
VINCULOS CENTRO DE CUSTOS
>ODIGO | DESCRIGAO VALOR | CODIGO | DESCRIGAO VALOR
i FUNDO MUNICIDAL DE SAUDE 1.000,00 |16 ASSISTENCIA MEDICA GERAL 1.000,00
e TOTAL o 1 ooogm TOTAL e L Ll S T O R, H T T
ITENS DA NOTA
ITEM CODIGO | QUANTIDADE | UNIDADE| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
1 0 1,000 ADIANTAMENTO DE FUINDOS CONFORME LEI 4320/64 Art 68 1.000,0000 1.000,00
EM. QUADRA
Brve, gl
Fls., N2
TOTAL 1.000,00
03 /05 /2023 03 / 05 / 2023
égg‘;n%sogu GONGALVES FAUSTINO LHEONIDES DE OLIVEIRA ANDRADE




PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA T —
DEPARTAMENTO DE FINANGAS Sistema CECAM
CONTABILIDADE Data: 10/05/2023 10:68:04
(Péagina 1/1)
DATA RESERVA N° [ PROCESSO N/REQUISICAO FICHAN®
1 03/05/2023| ORDEM DE PAGAMENTO. N°4061/1 /0 178
aiseiselssmo 0 C.NPJICPF BANCO [AGENCIA CONTA
1565 - ALINE APARECIDA DE paura MacHapo orIverra | [oss il - .
ENDEREGO CEP. TELEFONE
QUADRA - SP 18255-000 -
EMAIL LOCAL DE ENTREGA PRAZO ENTREGA
LICITAGAO MODALIDADE N° FUNDAMENTO LEGAL CONDIGDES DE PAGAMENTO VENCIMENTO VALIDADE PROPOSTA
OUTROS/NAO APLICAVEL - /0 03/05/2023
ORGAO UNIDADE ORCAMENTARIA UNIDADE EXECUTORA FUNGAO [ SUBFUNGAO | PROGRAMA |
02-PODER EXECUTIVO 02.05-SECRETARIA DE SAUDE 02.05.01 - ASSISTENCIA MEDICA G 10 301 0007
PROJETO ATIVIDADE 3 A CATEGORIA ECONOMICA - R AREA DE ATUAGAO
2004 - MANUTENCAO DA SAUDE [3.3.90.39.99 - OUTROS SERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOA 0o -
DESTINAGAO DE RECURSOS ADIANTAMENTO
01.310.0000 - SAUDE-GERAL SIM
ATIVD NAO FINANCEIRO ’ REGIME CONTRATO |
'PASSIVO NAO FINANCEIRO CONVENIO
EMPENHO O.P/ANULAGAO ANTERIOR VALOR DA O.P. SALDO 1
1.000,00 0,00 1.000,00 A
COTA1 COTA2 COTA3 COTA 4 COTAS COTA® COTA7 COTA® [COTAS COTA 10 COTA 11 COTA12
0,00 , 0,00 0,00 0,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
VINCULOS CENTRO DE CUSTOS
CODIGO | DESCRIGAO VALOR | cODIGO DESCRIGAO VALOR
3 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1.000,00 | 15 ASSISTENCIA MEDICA GERAL 1.000,00 |
TOTAL = -1.000,00 TOTAL 1.000.00
ITENS DA NOTA
ITEM cODIGO QUANTIDADE | UNIDADE | ESPECIFICAGAO 9 VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
1 0 1,000 ADIANTAMENTO DE FUINDOS CONFORME LEI 4320/64 Art 68 1.000,0000 1.000,00
|
.
PM. QUADRA
Bt -
F‘S. Ne " A
o TOTAL ) S St 1.000,00
PAGUE-SE AIMPORTANCIA CONSTANTE DA PRESENTE ORDEM DE PAGAMENTO |
3 / 05 / 2023 03 / 05 / 2023
éﬁ‘ﬁﬁ%so%" GONCALVES FAUSTINO %%#RES yé OLIVEIRA ANDRADE
RECIBO
DESPESA PA(
RECEBI da(0) PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA BAEscOSAP &
AIMPORTANCIA DE um mil reais m
CONTA
CONSTANTE DESTE DOCUMENTO E NOTA FISCAL N°
CHEQUE Ne
PARAMAIOR CLAREZA FIRMO O PRESENTE RECIBO
| 03 MAI 2023 T 03 MA) 2023
- QUADRA, DE _ DE _ pctindf el (Rbegelag
m) Lzaz4Ry-4— :
- _ TESOUREIRO FA .
ome s RG ADNILSON FARIA




- Prefeitura Municipal de Quadra

p.w. D A L % , ,7

FM. QUADR Cappitad do Mitho Branco

Fls. N2 Paco Municipal José Darcij Soares
ORGAO CONCESSOR:

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA

ORGAO BENEFICIARIO:  Aline Ap. de Paula Machado de Oliveira

DATA DO RECERIMENTO : 3 maio, 2023
EMPENHO n°. ; 4061/1

VALOR : R$ 1.000,00

Aline Ap. de Paula Machado de Oliveira ,
o= vem indicar na forma abaixo detalhada, a documentagdo comprovadora
recebidos. o qual solicita a referida abrovacdo e a baixa de sua responsabili

Diretora de Sadde

da aplicagdo dos recursos
dade.

Padaria e Conveniencia Rebeca LTDA despesas de viagem

despesas de viagem

Restaurante e Churrascaria Fabiano

11-mai-23 Frederico Jose Menk Tome
i- Panificadora Barao Itapetininga

Churrascaria Campeiros Grill

despesas de viagem

despesas de viagem
despesas de viagem

TOTAL DAS DESPESAS: R$ 253,81
RESTITUIGAO AO TESOURO MUNICIPAL: R$ 746,19

SOMA: R$ 1.000,00
Quadra/SP, sexta-feira, 2 de junho de 2023

s,

g

Aline Ap. de P o de Oliveira
Diretora de Saude

3 Rua José Carlos da Silveira, 36 - Jd. Sto. Antonio - CEP 18255-000
Quadra - SP

> (15)3253-9000 & www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01.612.145/0001-06___




F.M. QUADRA
Pt o L
Fls. N2 -

PADARIA E CONVENIENG|A REBECA LT
AVENIDA  JTOR OTAVIANO PEREIRA MENDES 1060
- Nao Informadg
LIECRDADE - ITU - 13301-000

P 032824960001 21 IE:3870906211 12

EXTRATO N 200672 4o CUPOM FiscaL ELETRONICO - saT
#|COU;DF';CVJTUiUN|I YL UN RS{(VLTR R$)'| VL ITEM Rs
U012 CAFE PINGADO EXP 1UN X 7 55 (2,36)

7.50
00211 BAGUETE com MAN 1 UN X 5 0g (1,57) 5.00
00337 MIsTO QUENTE 1 UN X 16,00 (4,28) 16,00
004 2 CAFE PINGADO Exp TUNX 750 (2,36) 7.50
TOTAL R$ 36,00
Cartdo de Crédito 36.00

ICMS a ser recolhido conforme LC 123/2006 - Simples
05 07.05.04-Comete crime quem sonega

OBSERVACSES po CONTRIBUINTE

[ Total aproximado de tributes: Federal R§ 4.
Estadual R$ 5,73, Municipal Rr§ 0,00] Bytex
4.97, update 1 )

3523 0503 2824 9600 0121 5900 04 3 6952 0067 2217 5574

M
Iumm i mun’

Consumido
01.612 145 W0G1-06 -
CONSUMINOR
N Serie SAT 000 463.644
09/05/2023 - 08 52:29
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F.M, QUADRA
e Prieat
Fls. NS -

PREFEITURA MUNICIPAL DE QuADRA

Rua: José Carlos da Silveira, n° 36 - Jardim Santo Antonio — Quadra/SP.
Tel/Fax: (15) 3253-1225/3253-1162

RELATORIO DE VIAGEM

25 M A O de 2023,

Veiculo Mercehes

Placas 6@@ (_; 6\;!95 @ 7)21‘1 =2
Secretaria “\z&CQQ “77q Q,/ﬂ] Sﬂ/(jgéj Savd)
Motorista i)gm{m&égm (esire D YU
Hora da Saida O é /,,@ 8
Hora Chegada | #7 4 20
Xm.Salda)| JSH Saima d e TTU |
Km.Chegada | F by ¢ e oada oo, a2
Destino jTU C,&QMC@ g&a\/ﬂd_‘p‘;‘q Mfl&.‘?_(fb(f.{ <% JT(_)
Diicityo jReu! Shw i dogowen e ot (G
// Observacies:

Sakea umcmal i Saude

Assisnatura do Responsave! { /( Y/‘ﬂ b

% Motorista



PM. QUADRA
e hnE

::a"-' 'y
o v
Fis. N 2
e —_1
RESTAURANTE E _
CHURRASCARIA FABIANO bdion oy g
ANGATUBA
RESTAURANTE E CHURRASCARIA FABIANO ANGATUBA
LTDA
RUA NATAL FAVAL| 585 - Nao Informado
CENTRO - ANGATUBA - 18240-000
CNPJ:32303379000103 IE:171040033113 1#:0000

EXTRATO N- 011428 do CUPOM FISCAL ELETRGNICO - BAT

#|CODIDESCIQTDIUN| VL UN R$j(vLTR RS)'| VL ITEM RS FREDERICO JOSE MENK TOME
ICODIDESCIQTDILN) Vi o il RUA CORONEL LUDOVICO HowE DE GOES, 29. 2

001397 SUCO DE ABACAXI PEQUENO 2 UN X 7,00 14,00 .
00219 COCA COLA MIN 1 UN X 4,00 400 | CENTRO - ANGATUBA . 18240-000
00316 SELF SERVICE 040 KG X 68.;30 27,84 CNPJ?O?0938?6000179 ffi.'1?10?780511?

16 SELF SERVICE 040 KG X 68,90 27 42
i EXTRATO N° 027801 4o CUPOM Fise a1 ELETRONICO - saT
TOTAL R$ (226 #ICODiDESCIOTDIUNJ VL UN RS|(/LTR R$)| 1 ITEM R$

ir 80,50
Einielia _,.0; 001000424 CAFE compLeTo
Troco R$ /24 2984 UNX6500 (5,19) (5
ICMS & ser recolhido coriforme LC 123/2006 - Simples
05.07 05.04-Comete crime quem sonega TOTAL R$ 19,40
OBSERVACOES DO CONTRIBUINTE th o Dinheiro 19,40
ICMS a ser recolhido conforme ¢ 123/2006 - Simples

CAIXA: 1 05.07.05.04-Comete crime quem so; 1ega

i 114836
:;znnawe: ANA OBSERVACOES po CONTRIBUINT E
COMANDA: 48 Tribk .Aprox. : R§ 2,61 Fed. e R§ 2,58 Est. o Ri
EOFTWARé AJXFOOD : (14)3711-1414 (14)95790-5" Mun ., Fonte: IBPT sp 3E8D48 Opez.‘ador: ADHINISTI

Valor aproximado dos Tributos deste Cupom 23,04
{Conforme Lei Feg. 12.741/2012)
32 0103 5900 0627 0120 1142 5328 5528
0% fRaz St e i ’ ' "”‘” I "m 3523 0507 0938 7600 0179 5900 0674 4730 2780 1412 1423
10O R
AN

Il
il gt
Tu a .-?'fr;

- Consumidar
Foke A koo 01.612.145/0001-06 0} Consumidor
y Sy 01.612145/0001-06 -

N® Série SAT 000.627 012
Consumidor

11/06/2023 - 1358 19
N° Serie SAT 000.874 473
11/05/2023 - 10:11.12

Coisulte o Op ¢ Uil peln -ll[JllL atrvo
“LE Olho ng liota®, disponivel na
APpStore (Apple) g PlayStore

{Anidraid)
RPN (s Tribw g




=M. QUADRA

- j G 1
, Fis. N2

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA

Capital do Mitlo Brance
= e RELATORIO DE VIAGEM
Quadra, Jﬂ__de W de 2023

Veiculo (’/ A.

PlacatsT M FYR. gj% ’
Secretaria M :
Motorista Q&’W .

Hora da Saida| | 0% ool -

Hora Chegada /lé WOh

Km. Saida

T

-

Km. Chegada

Destino )Q’J’WM_/ A it

Objetivo %M CALs

Y]

R 186 Maivfaoas |

L, . B
@)

i do R savel
s S et
_,"'

/




P.A. QUADRA

Coatupn KO W RIS TOOTT O

PENCFICODORE BARID T1EPETININGS
“AHIFTCoDOLE BAKED TAPCTISINGY (11w
LUFUNEL FERNRMGD PEESTES, 13
CEHTRO - DTARET [N INgrssP

5 IRS G000 £8 1E: A0S L =
DNCUMERTY (U1 TAK ‘
A HOTA VISUPL DE CORSUMIGOE ELETFONICA NICE DE HOURA OE CARLT CHURRGSCARIA
) . P 4 AR . CHURRASCARTA CAMPETROS GRILL
ELACO T OESE L i | UN L LUK ES | W [IEN RS Rii PAORE AL BVGHERQUE, 1047 - CENTRG, LTAPETININGA - 5P
_ R vl ms . CHPJ: 2512560400011 IE: 571114881114 TH: 0
W0 53 QUE LI WIENI) PGeUN 19,00 30,06 Extrato No.G27474
J02 LS CARALIND PEOUENG OO0 6.5 £,50 UPOK FISCAC ELETRONICO - SAT
0 LS9 CAPULT TN GRiNDI LGt 10,00 16,50 £PF/ehpd do JUIJSUP!TIHII 0112145000106
004 LS CAFE SRS GRANDE LLOOAN B.50 6,5 Razdo Sacial /one: - Consunidor .
BICODI Q00 UNT UL Ul RS (oL TR fisief DESEI UL TTEH RS
B s ' E 1 20,8300 K6x1.00 (6.66)¢  RCIFETLAD 28,60
e, LD i it 2 1 31,3500 KGx1.00 (9.64)%  REIFEICA 31,95
I‘;:i:: I“;éfﬁ :;:n e 35 10,0000 UNK1.0 (3.200¢  REFRIGERANTE GoaML 10,00
HE Pr M L o
et 5,00 TOTAL R8 10,15
. . o ; Maeirn 70,15
HFC-& ni: 3001 Serie: 1 Traco 0.00
i o IF S 2% A8« 173}
|-,,::;L;Ii:2”|;g::;:1:.:.: : L;,Ztl-;‘-.:.;jh,._ Valor eproxinads dos tricutos deste copog Rt 2.0

(Cunforwe Lei Fad. 12.741/2012)

iy W FR N0 <6 at fionsulls p
e Lo nlee, Fasendi, se. 000 Lt foonsulta Walo aproxiaado dos tributos do iten

Wateeole de gutoric o 1350305600 g
TA05/ 2000 1917210 5‘“ N‘O 000 ?23 1{”
CHAVE [0 fCEiSD 4 lj-J"‘r_h?j - 13: q 1"
U3 uss: ?f'l' Titd Q104 4 30508 1758 0400 ",1' | 5300 0723 1010 2747 4390 4541

B0 1000 0035 7110 5262 9515 m’ i
, B :.

¢

Wl'ﬁﬂ Ii!E-.E!H.HiMI

CONSHN ! Lo
HLE e CFF wy Bd. Lstranseirp: ©16)2145000106

Lorei Tt viw Teoler de 1 Cai

Consulte o 0f CODE pelo aplicative "De olhe na nata”,
ditponivel na AppStare (Apple) & PlayStor s {findraid),

fnfuraacas de: Tributos Inlinz: kicentes (Led baderal 13,74
Wni.ca

W LS 8770 0.0 FOU: 1 lperador: 10
drien KRS bt eas . con, by
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA
Capital do Mllo Brsnce
— RELATORIO DE VIAGEM |
Quadra, N 4 Moueg”  de2023

Veiculo | C, '3;_
Placasu_ F:X’P\g\j-% _

Secretaria E ‘ﬂ [/;g ¢/ -
Motorista MVY\"

~
{ Hora da Saida 03 .20h -

Hora Chegada o & .

F Y

Km. Salda

Km. Chegada

L Destno| Flapetirunga/ -

Objetivo L mwu} i R__ .

s _Observa@ s

’I Yiomiod CIQ; E’)dnamwww |
_

@)




P, QUADRA Pr(e/fentura Municipal de Quadra
AT Gapitad do Mithe Branes”

—-—7 : Pago Municipal José Darci Soares

Setor de Financas Tesouraria

/ puar e

[ 12V |
\
BE A

Exercicio: 2023 Codigo: - DG: -
| Nome:  Aline Ap. de Paula M. de Oliveira | | Tributo Ficha Valor (R$)
Municipio: Quadra - SP IPTU Predial 6 R$ -
Insc. Munic/Estad.: ) Taxa Expediente 33 HRS -
CPF/Cnpj: 098. ?Taxas Diversas OJ RS -
Data de Emiss3o: 2 junho, 2023 E 14 RS _
Base Recolh. - Més: - S Ano: 2023ﬁ Rec. Divida Ativa 124 | R$ -
|Movito. Tributério RS: R$ 0,00 _‘ Diversos 121 RS 746,19
Patrulha Rural 159 RS -
- |Plan.| - |Gag. | - |Arrec.| - |Trib.| - |DAt| X [Out. |Multas/luros 114 RS -

5 \ TOTAL...... RS 746,19

Cadastro do Imével: -

| PM DE QUADRA

Outros Dados: P A G O
Referéncia: Restitui¢do - Numerério de Adiantamento 02 JUN 72023

Empenhone:  4061/1 ADNILSON FARAN

Tesoureiro
= RG: 48.974.230
N\

@ Rua José CN@Silveira, 36 - Jd. Sto. Antonio - CEP 18255-000
Quadra - SP

'3 (15)3253-9000 @ www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01.612.145/0001-06

Autenticagdo - Vias 1 e 2 (Prefeitura); Via 3 (Contribuinte)




Prefeitura Municipal de Quadra
Fad, QUADRA

Froc Q] H%ﬂﬁol&z/ do Mitho %%mca”

%ﬁ Paco Municipal José Darci Soares

Interno

lima. Sra,

Lheonides de Oliveira Andrade.
M.D. Prefeita Municipal de Quadra.

Referente: Prestacdo de Contas de Adiantamento.

Pelo Presente, Aline Ap. de Paula M. de Oliveira, servidor (a)
publico (a) desta municipalidade, ocupante do cargo de Diretora de Saude, vem
mui respeitosamente apresentar a V.S.2 a prestacdio de contas do
adiantamento n° 021/2023, recebida em 03 de maio de 2023, conforme os
documentos apresentados de antem3o a esse documento.

Nestes Termos,
P. Deferimento.

Quadra, 02 de junho de 2023.

Aline Ap. M. de Oliveira
Diretora de Satide

@ Rua José Carlos da Silveira, 36 - Jd. Sto. Antonio - CEP 18255-000
Quadra - SP

3 (15)3253-9000 B www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01612.145/0001-06___




Prefeitura Municipal de Quadra

Pl QUADRA
o ia e Caplal do Mitho Brance”
Fis. N /;' l - Pago Municipal José Darci Soares

d

o

Interno

Ao:

Gabinete do Prefeijto:

Referente...: Prestacdo de Contas de Adiantamento

Requerente...: Aline Ap. de Paula M. de Oliveira

Defiro o Pedido.

Encaminho ao setor de Controle Inter

NO para emissdo de Parecer acerca das
despesas do adiantamento.

Quadra, 02 de junho de 2023.

x S0

Lheonides dé Oliveira Andrade
Prefeita Municipal

@ Rua José Carlos da Silveira
Quadra - SP

U‘.\ (15) 3253-9000 @ www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01.612.145/0001-06 :

» 36 - Jd. Sto. Antonio - CEP 18255-000



Prefeitura Municipal de Quadra
%W do @%/éa %Wwa”
Pago Municipal José Darci Soares

PRESTACAO DE CONTAS DE ADIANTAMENTO DE FUNDOS

Quadra, 2 de junho de 2023

Empenho n° 4061/1 - 2023
Requerente: Sr. Aline AP.de Paula M. Oliveira

Face a documentagdo em anexo, e conforme Instrucdo 02/98,
item XXXIII, do Egrégio Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, bem como o artigo 68 da
Lei 4.320/64 o setor de contabilidade emite parecer SEM RESSALVAS das despesas

apresentadas.

Sem mais, é o que me cumpre informar.

E@% ~§;\sﬁ\® :

Anderson Gongalves Faustino
Contador

@ Rua José Carlos da Silveira, 36 - Jd. Sto. Antonio - CEP 18255-000
Quadra - SP

Q (15) 3253-9000 @ www.quadra.sp.gov.br
CNPJ: 01.612.145/0001-06 :




— —

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA Veuirio: 42410735615
DEPARTAMENTO DE FINANGAS Sistema CECAM
CONTABILIDADE Data: 14/06/2023 09:12:11

e e A - (Pagina 1/1)
DATA RESERVA N"" PROCESSO NYREQUISICAO FICHAN®
02/06/2023 ANULACAO DE ORDEM DE PAGAMENTO. N° 4988  ( Ref O.P.: 4061 /1) 10 o | 178
"INTERESSADO C.N.P.JICP.F BANCO AGENCIA CONTA i
1565 - ALINE APARECIDA DE PAULA MACHADO OLIVEIRA 298.954.098-93 - -
ENDEREGO - | CEP. TELEFONE - |
R. CANDIDO JOSE DE OLIVEIRA, 158 - CENTRO - QUADRA - SP 18255-000 -
EMAIL LOCAL DE ENTREGA PRAZO ENTREGA
'LICITACAO MODALIDADE N° [ FUNDAMENTO LEGAL CONDIGOES DE PAGAMENTO T VALIDADE PROPOSTA
OUTROS/NAO APLICAVEL - /0 |
"ORGAD - [ UNIDADE ORGAMENTARIA UNIDADE EXECUTORA FUNCAO | SUB FUNGAO | PROGRAMA
02-PCDER EXECUTIVO | 02.05-SECRETARIA DE sAUDE 02.05.01 - ASSISTENCIA MEDICA G 10 301 0007
'PROJETO ATIVIDADE o CATEGORIA ECONOMICA AREA DE ATUAGAD
2004 - MANUTENCKO DA SAUDE 3.3.90.39.99 - QUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA l0 -
| DESTINACAO DE RECURSOS . E - ~ | ADIANTAMENTO
01.310.0000 - SAUDE-GERAL STM
ATIVO NAD FINANCEIRD ‘ REGIME I | CONTRATO =
PASSIVO NAD FINANCEIRO I CONVENIO |
EMPENHO o 0 PJANULAGAO ANTERIOR ) VALOR DA ANULAGAO DE O.P. TSALDO |
1.000,00 1.000,00| ] 1.000,00 o 1.000,00
COTA1 COTA 2 COTA3 COTA4 COTAS COTA® COTAT \ COTAB COTA 9 COTA 10 COTA 11 [coTA 12
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VINCULOS CENTRO DE CUSTOS |
CODIGO | DESCRIGAO VALOR | CODIGO DESCRIGAO VALOR |
3 [FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - 1.000,00 | 15 ASSISTENCIA MEDICA GERAL 1.000,00
|
TOTAL _ 1 nnnsno TOTAL . 1.000,00
ITENS DA NOTA - D
| ITEM CODIGO | QUANTIDADE | UNIDADE | ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
1 0 1,000 |UN REFERENTE A BAIXA DE RESPONSABILIDADE DO EMPENHO DE 1.000,0000 1.000,00
ADIANTAMENTO 4061/1
|
|
]
| 1.000,00
N | | |ToTAL , N _ 1.0
_02 / 06 / 2023 _02 / 06 / 2023
éNnERSON GONGALVES FAUSTINO IEEEEF%wEES DE OLIVEIRA ANDRADE
ONTADO S e S S e
_ispaase0tio6 i S E—




PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA

‘ DEPARTAMENTO DE FINANGAS

Usuario: 42410735819

Sistema CECAM
| CONTABILIDADE Data: 14/06/2023 09:12:12
] - . _ : (Pagina 111)
YDATA . RESERVA N° | PROCESSO N/REQUISICAO FICHAN®
| 02/06/2023 ANULACAO PARCIAL/TOTAL.N°4989  ( Ref.: 4061)_‘ - ‘ § 0 - 1178
INTERESSADO CNP.JCPF [BANCO |[AGENCIA | CONTA .
1565 - ALINE APARECIDA DE PAULA MACHADO OLIVEIRA 098. - ‘
"END) [ CEP | TELEFONE D e
QUADRA - SP ‘ 18255-000 -
"EMAIL L LOCAL DE ENTREGA == = _IPRAZO ENTREGA o |
LICITACAO MODALIDADE N° FUNDAMENTO LEGAL [ CONDICOES DE PAGAMENTO N o VALIDADE PROPOSTA =
OUTROS/NAO APLICAVEL - /0
ORGAD - o o UNIDADE ORGAMENTARIA UNIDADE EXECUTORA FUNCAO | SUBFUNGAO | PROGRAMA |
02-PODER EXECUTIVO 02.05-SECRETARIA DE SAUDE 02.05.01 - ASSISTENCIA MEDICA G 10 301 0007
PROJETO ATIVIDADE CATEGORIA ECONOMICA AREA DE ATUAGAO 3
2004 - MANUTENGAO DA SAUDE 3.3.90.39.99 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSCA 0 -
DESTINACAO DE RECURSOS ) ) = = ] TADIANTAMENTO
01.310.0000 - SAUDE-GERAL SIM
"ATIVO NAO FINANCEIRO - }REGIME — | CONTRATO —
“"PASSIVO NAO FINANCEIRO = = - TTCONVENIDO =
EMPENHO | - 0.P/ANULAGCAO ANTERIOR ~ | VALOR DA ANULAGAO = SALDO
) 1.000,00 S 0,00 - B 746,19 5 253,81
COTA1 “[COTAZ ]coms COTA 4 COTAS COTAS COTA7 COTAB [COTAS COTA 10 COTA 11 COTA 12
0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 746,19 0,00 0,00 0,00 0,00 00| 000
VINCULOS CENTRO DE CUSTOS
cODIGO | DEsccho VALOR | CODIGO DESCRICAO VALOR
3 |FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - g 746,19 (1 SECRETARIA DA CAMARA MUNICIPAL T 746,19 |
|
| \
|
\
| TOTAL \ 746 TOTAL. oy bl [ 746,19 |
ITENS DA NOTA
| S —— —_— e — ———— ——— -
| ITEM CODIGO | QUANTIDADE | UNIDADE ESPECIFICAGAO ]vm.on UNITARIO ,VALOR TOTAL 4]
1 0 1,000 | UN REFERENTE A BAIXA DE RESPONSABILIDADE DO EMPENHO DE 746,1900 746,19
ADTANTAMENTO 4061/0 i
|
l
| |
|
| |
|

|
|
|

1 ,
LR .

TOTAL

—
02 /_06 [ 2023

CONT

tmoensou GONGALVES FAUSTINO
1SP33EOC6

02 /_06 [_2023

LHEONIDES DE OLIVEIRA ANDRADE
PREFEITA




PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA

DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CONTABILIDADE

Usuario: 42410735819
Sistema CECAM

Data: 14/06/2023 09:12:11
(Pagina 1/1)

DATA 1 S » ; ‘RESERV’A“W PROCESSO NY/REQUISIGAD FICHA N°
02/06/2023| ANULAGAO DE ORDEM DE PAGAMENTO. N° 4988 ( Ref O.P.: 4061 /1) 10 I & ! ¢ B
INTERESSADO CN.PJICPF ‘[ BANCO | AGENCIA CONTA
1565 - aLINE APARECIDA DE PAULA MACHADO OLIVEIRA  |[[ocsHl | " -
ENDERECO ] o | CEP. TELEFONE =
QUADRA - SP | 18255-000 -
EMAIL LOCAL DE ENTREGA = = [ PRAZO ENTREGA o
LICITAGAO MODALIDADE N° FUNDAMENTO LEGAL CONDIGOES DE PAGAMENTO | VALIDADE PROPOSTA
OUTROS/NAO APLICAVEL - /0
ORGAO UNIDADE ORGAMENTARIA [ UNIDADE EXECUTORA T [FUNCAO SUB FUNGAO | PROGRAMA
02-PODER EXECUTIVO 02.05-SECRETARIA DE SAUDE 02.05.01 - ASSISTENCIA MEDICA G 10 1 301 0007
= i _— 1 - —
PROJETO ATIVIDADE CATEGORIA ECONOMICA AREA DE ATUAGAO
2004 - MANUTENGAO DA SAUDE 3.3.90.39.99 - OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA 0 -
DESTINAGAQ DE RECURSOS ) - ) A [ADIANTAMENTO
01.310.0000 - SAUDE-GERAL STM
ATIVO NAO FINANCERO o o [REGIME o= “|CONTRATO .
PASSIVO NAO FINANCEIRO = . | CONVENIO =]
| EMPENHO o O.P.JANULAGAO ANTERIOR VALOR DA ANULAGAD DE O.P. ~ | SALDO
1.000,00 1.000,00 - ~_1.00000| ~_1.000,00

COTA 1 [COTA2 COTA3 COTA4 COTAS COTAG COTA7 COTAS COTA9 COTA 10 [ COTA 11 [COTA12

0,00 \ 0,00 0,00 0,00 0,00 1.000!00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00 i B 0,00

VINCULOS CENTRO DE CUSTOS
cODIGO Tosscmcﬁo VALOR |CODIGO | DESCRIGAO VALOR
3 “FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1.000,00 |15 ASSISTENCIA MEDICA GERAL | 1.000,00
| |TOTAL Jmngm “LTOTAE. . - _1.000,00
ITENS DA NOTA B B

ITEM cODIGO QUANTIDADE | UNIDADE| ESPECIFICAGAO = VALORUNITARIO | VALORTOTAL
1 0 1,000 | UN REFERENTE A BAIXA DE RESPONSABILIDADE DO EMPENHO DE 1.000,0000 1.000,00
‘ ADIANTAMENTO 4061/1

|
|
|

TOTAL 1.000,00
IR FE— - - e = SIS R e -
02 / 06 / 2023 _02 / 06 /_2023

ANDERSON GONGALVES FAUSTINO
| CONTADOR
| 1sp335601/0-6
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