ESTADO DE SANTA CATARINA
‘ m' t FUNDO MUNICIPAL SAUDE VIDAL RAMOS

n,‘\

.
4

Nota de Empenho N° do Empenho: 712023
C.N.P.J.: 14.164.340/0001-62 Data do Empenho: 02/01/2023
Municipio: VIDAL RAMOS Global

Solicitagdo de Fornecimento: 0/0

Orgao: 10.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 10.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.301.1401 Saude para Todos

Projeto/Atividade: 2009 MANUTENGAO DOS SERVIGCOS DE SAUDE

Natureza de Despesa: 4 - 3.3.50.43.99.00.00.00 OUTRAS SUBVENCOES SOCIAIS

Recurso: 1.500.1002.0003 RECURSOS DE IMPOSTOS P/ ASPS - MINIMO DE 15%

Valor Dotagao: 1.800.000,00 Empenhos anteriores: 0,00

Valor Dotagao Atualizada: 1.800.000,00 Valor do empenho: 42.000,00

Total (A): 1.800.000,00 Valor anulado: 24.500,00
Total (B): 17.500,00
Total (A - B): 1.782.500,00

Credor: CENTRO DE RECUPERAGAO A VIDA CERVIDA

CPF/CNPJ: 07.568.597/0001-14 Inscr.Est./Ident.Prof.: Telefone:

Enderegco: SALSEIRO - 5511 Cidade: Vidal Ramos UF: SC

Banco: Conta:

Agéncia: Tipo da Conta:

Especificagao:

EMPENHO GLOBAL REFERENTE A CONCESSAO DE AUXILIO FINANCEIRO/TERMO DE COLABORAGAO AO CERVIDA - CENTRO DE
RECUPERAGAO A VIDA, DECLARADA DE UTILIDADE PUBLICA ATRAVES DA LEI MUNICIPAL N°. 1.588/2006, DE 19/10/2006. AUTORIZADO PELA
LEI MUNICIPAL N°. 2.095/2022, DE 04 DE ABRIL DE 2022. TERMO DE COLABORAGCAO N° 01/2022.

Fonte de Recurso:  1.500.1002.0003 RECURSOS DE IMPOSTOS P/ ASPS - MiNIMO DE 15% Valor geral: 42.000,00

Fica empenhada a importancia de R$ 42.000,00

Fundamento legal: Numero Processo: Data:
Modal. litagao: Numero Licitagdo: Data:
Contrato: Data:
Declaro para os devidos fins que o (material/servigo) foi (Fornecido/prestado) Data: 02/01/2023
Responsavel
AMBROSIO RUBICK JOAO SCHMITZ CRISLAINE N. DA S. FERMINO LUANA EIFLER

Prefeito em Exercicio Técnico em Contabilidade - SECRETARIA DE FINANCAS Controladora Interno



FUNDO MUNICIPAL SAUDE VIDAL RAMOS Péginaf1 I
NOTA DE ANULACAO DE EMPENHO Data: 05/05/2023

Usuario: luana.eifler
‘ e t ESTADO DE SANTA CATARINA Data da Anulagéo: 02/01/2023

C.N.P.J.: 14.164.340/0001-62 Nl'lmero da ALN.E.: 1/2023
Municipio: VIDAL RAMOS
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Orgao: 10.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 10.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 10.301.1401 Saude para Todos

Projeto/Atividade: 2009 MANUTENGAO DOS SERVIGCOS DE SAUDE

Natureza de Despesa: 3.3.50.43.99.00.00.00 OUTRAS SUBVENCOES SOCIAIS

Recurso: 1.500.1002.0003 RECURSOS DE IMPOSTOS P/ ASPS - MINIMO DE 15%

Valor Dotagao: 1.800.000,00 Empenho: 7 Data: 02/01/23

Valor Dotagao Atualizada: 1.800.000,00 Valor do empenho: 42.000,00

Total (A): 1.800.000,00 Anulagoes Anteriores: 0,00
Valor Anulagéo (B): 24.500,00
Saldo Empenho: 17.500,00

Credor: CENTRO DE RECUPERAGAO A VIDA CERVIDA

CPF/CNPJ: 07.568.597/0001-14 Inscr.Est./Ident.Prof.: Telefone:

Enderegco: SALSEIRO - 5511 Cidade: Vidal Ramos UF: SC

Banco: - Conta: -

Agéncia: -- Tipo da Conta:

Especificagao:

EMPENHO GLOBAL REFERENTE A CONCESSAO DE AUXILIO FINANCEIRO/TERMO DE COLABORACAO AO CERVIDA - CENTRO DE
RECUPERACAO A VIDA, DECLARADA DE UTILIDADE PUBLICA ATRAVES DA LEI MUNICIPAL N°. 1.588/2006, DE 19/10/2006. AUTORIZADO PELA
LEI MUNICIPAL N°. 2.095/2022, DE 04 DE ABRIL DE 2022. TERMO DE COLABORACAO N° 01/2022.

Fonte de Recurso: Ordinario Valor geral: 24.500,00
Fundamento legal: Numero Processo: Data:
Modal. litagao: Numero Licitagao: Data:
Contrato: Data:

Fica anulada a importancia de R$: 24.500,00

Anulagao Motivo:
VIGENCIA ATE MAIO 2023

AMBROSIO RUBICK JOAO SCHMITZ CRISLAINE N. DA S. FERMINO LUANA EIFLER
Prefeito em Exercicio Técnico em Contabilidade - SECRETARIA DE FINANCAS Controladora Interno



FUNDO MUNICIPAL SAUDE VIDAL RAMOS
NOTA DE LIQUIDACAO COM DESCONTOS
ESTADO DE SANTA CATARINA

Data da Ligquidag&o:

Pagina: i

Daia:

!

25/04/202
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Usuario: Julismsc

CMN.P.J:  14.164.340/0001-62 N° da Liguidagao:
Municipio: VIDAL RAMOS N° do Empenho:
Vencimento: 31/0312023

Orgao: 10.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Unidade: 10.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcionat: 10.301.1401 Satide para Todos
ProjetofAtividade: 2009 MANUTENCAO DOS SERVICCS DE SAUDE
MNatureza de Despesa: 3.3.50.43.99.00.00.00 OUTRAS SUBVENCOES SOCIAIS

Recurso:

1.500.1002.0003

RECURSOS DE IMPOSTOS P/ ASPS - MINIMO DE 15%

Mamere do empenho: 712023 Liguidaces anteriores:

Valor do empenho: 42.000,00 Valor liguidado:

Valer anulado: 24.500,00 Valor anulado: 0,00

Total (A): 17.500,00 Total (B): 10.500,00
Total {A - B): 7.000.00

rador: CENTRO DE RECUPERAGAQ A VIDA CERVIDA

CPFICNPJ: 07.568.597/0001-14 Inscr.Est./ldent.Prof.: Tetefone:

Enderego: SALSEIRO - 5511 Cidade: Vidal Ramos UF: SC

Banco: Conta:

Agéncia: Tipo da Conta:

Especificagdo:

EMPENHO GLOBAL REFERENTE A CONCE E !
RECUPERAGAO A VIDA, DECLARADA DE UTILIDADE PUBLICA ATRAVES DA L

LEI MUNICIPAL Ne. 2.095/2022, DE 04 DE ABRIL DE 2022. TERMO DE COLABORACAO N° 01/2022.

SSAO DE AUXILIO FINANCEIRO/TERMO DE COLABORACAOQ A0 CERVIDA - CENTRO DE
El MUNICIPAL Ne, 1.588/2008, DE 19/10/2006. AUTORIZADC PELA

Fonte de Recurseo: Ordinario Yalor geral: 3.500.00

Descontos: a
Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar: 3.500,00

Fundamento legal: Namero Processo: Data:

Modal. litagao: Namero Licitagio: Data:

Contrato:

Data:

Declaro para os devidos fins que o (material/servigo) foi (Fornecido/prestado)

Responsavel

Data:

AMBROSIO RUBICK

Fieefalbn e Cuneninia

JOAO SCHMITZ
Técnico em Contabilidade -

CRISLAINE N. DA S. FERMINO
SECRETARIA DE FINANGAS

LUANA EIFLER

Controladora Interno



