
NOTA FISCAL DE VENDA AO CONSUMIDOR1’Via Clien,e 2*Via Fixa
Data da Emissão: ___âe. $ E 17EMI dp

Sr.: PftEi T(/ ÍY\U/V, OE T/j ^^Ti/l/&A
Endereço: P- PECE(7 LT 5//V / Cã/P/X^-O
Cidade: Tt/VGft ______________________Fstado- '

Martmonter Artes Gráficas Ltda. - Fone: 3363-1577- Av. Joaquim Aires, 2512 Centro Porto Nacional/TO - CNPJ 03.206.350/0001-05 - Insc. Est. 29.064.212-4 
TCG N°. 013 Validade do Credenciamento até 14/09/2013 ■ 200 Bis. D-2 Mod. 2 - 50x2 de 145.751 a 155.750 de T.H. 006168/95101926/122011 de 13/12/2011 AIDF 03752.

Quant. Unid. DISCRIMINAÇÃO DAS MERCADORIAS Preço Unit. Total

r LtS. Álcool
I Lts. Diesel

ÍLts. Gasolina 7/3- r ..
i

SEM ■ ‘Áí /

1 r
//

1
£1

Vendedor r ')t tz tr, rr. TfíP^i Total zJ



ESTADO DO TOCANTINS

PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUATINGA

PÁG: 001

ORDEM DE PAGAMENTO
REG.: 10695

FICHA: 01263 EMP.: 00075 DE 21/09/2012 O.P.: 00001 DE: 21/09/2012
Processo: 0000/2012 LÍQ.: 00001/2012 DPC: 8829

Deverá ser pago a: POSTO TREVO - BATISTA PEREIRA E RODRIGUES LTDA
CNPJ/CPF: 33.210.337/0001-82

Valor R $ 120,00 CENTO E VINTE REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

HISTÓRICO:
AQUISIÇÃO DE COMBUSTÍVEL, GASOLINA, DESTINADA AO ABASTECIMENTO DOS VEÍCULOS QUE FAZEM PARTE DA FROTA DO

MUNICÍPIO DE ACORDO COM NOTA FISCAL EM ANEXO

RETENÇÕES

BRUTO:
Outros Descontos:

120,00 Outros Proventos:
Líquido: 120,00

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO

Classificação programática: 15.452.0501 Valor do crédito: 120,00
Projeto/Atividade: 2.058 Saldo Anterior: 120,00
Elemento da Despesa: 3.3.90.30 Valor desta OP: 120,00
Fonte de Recursos: 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00
DÉBITO: CAIXA: Banco C/C: 99987 Cheque: 10695

Recebi(emos) a importância de R $ 120,00 CENTO E VINTE REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
> xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

ASSINATURA



HOSPITAL MUNICIPAL SÃO JOÃO BATISTA

FORMA DE AQUISIÇÃO

Oficio: 458 SOLICITAÇÃO DE COMPRAS/SERVIÇOS

Data: 04/09/2012

SOLICITANTE Hospital Municipal São João Batista

Item Discriminação/Produtos Serviços Un. Quant.
01 Desinfetante UN 06

Justificativas: Aquisição de desinfetante para
H.M.S.J.B,chega no dia 06/13/20/27/08/2012,segunda - 
feira.

Compra Direta

Convite

Tomada de Preços

Concorrência
Chefe da Unid. Solieítante

Waltuir Aparecido R. Pimenta 
Secretario Mun. de Saúde 

CariifiWMáâW



ESTADO DO TOCANTINS

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

PÁG: 001

ORDEM DE COMPRAS - N. 000815

FOLHA

N° Q3

EMPRESA: 
CNPJ/CPF: 
ENDEREÇO: 
BAIRRO: 
CIDADE: 
DATA: 
TELEFONE:

JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS (57) 
534.271.141-04
RUA CORONEL CAMILO GODINHO 
CENTRO
TAGUATINGA
06/09/2012 N.° DOCUMENTO: 

N° PROCESSO:

AQUISIÇÃO DE DESINFETANTE PARA MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL SÃO JOÃO BATISTA.

QUEIRA FORNECER A ESTE ÓRGÃO O(S) ITEM(NS) ABAIXO DISCRIMINADO(S):
ITEM QUANT. UN DESCRIÇÃO MARCA VL. UNITÁRIO DESC. UNITÁRIO V. TOTAL

00001 60,000 UN DESINFETANTE 2LT 3,500 0,000 210,000

DESCONTO GERAL: 0,000
TOTAL GERAL: 210,000

IMPORTA A PRESENTE ORDEM DE COMPRAS EM RS 210,000 ( DUZENTOS E DEZ REAIS).

DEPTO: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Waltuir Aparecido R. Pimenta
Secretário Mun. de Saúde

Decreto N.° 476/2012



ESTADO DO TOCANTINS

fundo municipal de saúde

Exercício: 2012 Proc: 0791/2012

-EMPENHO-
Ficha: 1364 Num.Emp: 0069/2012

Unidade Orçamentária..: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Código: 23.13
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL (DU Código: 2.076

Classificação da Despesa Saldo Anterior Importância Saldo Atual
10.301.0210.2.076.3.3.90.36.99 233.670,60 210,00 233.460,60

Credor..: JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS ORDINÁRIO

CNPJ/CPF: 534.271.141-04

Cidade: TAGUATINGA - TO RG - 09226

Valor R$ DUZENTOS E DEZ REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

ITEM ESPECIFICAÇÃO VAL. TOTAL

01 PAGAMENTO REFERENTE AOS SERVIÇOS PRESTADOS NA FABRICAÇÃO 210,00

ARTEZANAL DE D EZI N F ETAN TE S PARA USO DESTE HOSPITAL MUNICIPAL DE
TAGUÁITINGA - TO



ESTADO DO TOCANTINS

if

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Página 1 de 1

<t ’ • .1 ..

Exercício: 2012____________ ________Proc: 0611/2012

Unidade Orçamentária..: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL (DU

Classificação da Despesa
10.301.0210.2.076.3.3.90.36. 99

-EMPENHO-
Ficha: 1364 Num.Emp: 0051/2012

Saldo Anterior
-961.639,35

Importância
210,00

Código: 23.13
Código: 2.076

Saldo Atual
-961.849,35

Valor R $ DUZENTOS E DEZ REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
iXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Credor..: JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS
CNPJ/CPF: 534.271.141-04

ORDINÁRIO •ir

Cidade: TAGUATINGA - TO RG - 09887

i

r

ITEM '*« ' .. -j . . ESPECIFICAÇÃO VAL. TOTAL

j01 Histórico: Contratação de Pessoa Física para fabricação de
desinfetante a ser utilizado no Hospital Municipal de Saúde,
Posto de Saude e Consultório Õdontologico deste Município

210,00

■’ 5-..\

■■ ■ ' ■' < -

« • .

* - .

-

j }• • ft * * <i . -•

J »
A9 . * ■' /.. ‘ ..... ' .......

' ■ ' ■ •• *■ ... •" t ’

» .. * *

DATA DA EMISSÃO: 04/09/2012"Fonte de Recurso: Ó010.00.000 - RECURSOS PRÓPRIOS -

•uj>

ROSIMEIRE MARIA CÁRNEIRO
CPF: 454.512.061-04 j

Contador ___--'z

ANEMÉSIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68

Secretário de Finanças

AILTON GOMES FERREIRA
CPF: 335.929.501-34 

gestor
3. %

DECLARO QUE A DESPESA SATISFAZ AS EXIGÊNCIAS DOS ART.16 E 17 DA LC. 101/2000.

9 ANDELITON MONTEIRO LIMA
004.484.891-98

Controlador Interno

§

atv.

if

file :///C :/Users/Rosimeire/AppData/Local/Temp/Imprime.htrnl 10/06/2019



FUNDO MUNICIPAL 
DE SAÚDE

ESTADO DO TOCANTINS

LIQUIDAÇÃO

PÁG:
001

REG.: 09726
FICHA: 01364 REG.EMP.: 09887 NUM.EMP.: 00051 DE 04/09/2012 LIQ.: 00001 DE: 06/09/2012

Processo: 0611
Deverá ser pago a: JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS 
CNPJ/CPF: 534.271.141-04

Valor R $ DUZENTOS E DEZ REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx. x 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

PROVENIENTE DE:
Historico: Liquidação de despesa com contratação de Pessoa Física para fabricação
desinfetante a ser utilizado no Hospital Municipal de Saúde, Posto de Saude 
Consultorio Odontologico deste Município, conforme NFA 3696

/>■

de
e

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA

:*?•
*

MOVIMENTO DE CRÉDITO

'Classficação programática » <t ■ ■■
■ ■» 10.301.0210 Valor do crédito 210,00

.Projeto/Atividade: A * * *• I ’ 2.076 Saldo Anterior: 210,00
Elemento da Despesa: * 3.3.90.36 Valor desta Liq. 210,00
Fonte de Recursos 0010.00.000 Saldo Atual: V2 0,00

VENCIMENTO PREVISTO PARA: 04/09/2012

NOTAS FISCAIS:
•3

• t

Num.: 3696 Data.: 06/09/2012 Valor: 210,00

TAGUATINGA, 06 de Setembro de 2012

. -i
,.t ii

ANEMÉSIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68

Secretário de Finanças

•a.

á- 

c- t

. r

file :///C:/U sers/Rosimeire/AppData/Local/T  emp/Imprime.html

ANDELITON MONTEIRO LIMA
CPF: 004.484.891-98
Controlador Interno

10/06/2019



Prefeitura Municipal de Taguatinga 
SECRETARIA DA FAZENDA 

COLETORIA MUNICIPAL
RUA D. PEDRO II, SN - CENTRO CEP: 77320-000 TAGUATINGA - TO 

Fone: (63)3654-1740 
CNPJ: 02306900000197

Documento de Arrecadação Municipal
CCM
270

Razão Social Natureza
JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS Mobiliário FOLHA

Localização da Empresa
Endereço : RUA 11,0 Compl : QD. 22, LT. 11 Bairro : SETOR SÃO PAULO CEP: 77320-000 Município : TAGUATINGA - TO
Atividade
COMÉRCIO VAREJISTA DE OUTROS PRODUTOS NÃO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

N°

Data Emissão Válido Até DAM N° Funcionário que emitiu o Documento
06/09/2012 06/09/2012 211047 SILEZIA

Endereço de Entrega
Endereço: RUA 11,0 Bairro SETOR SÃO PAULO CEP: 77320-000 Município TAGUATINGA - TO

Tributo Código Situação Lançam. Processo Exerc. Pare. Vencimento Valor Lanç. Corr. Monet. Juros Muita Desc. Total

ISS - NF AVULSAS 270 NORMAL 105694 2012 1 06/09/2012 6,30 0,00 0,00 0,00 0,00 6,30

TOTAIS 6,30 0,00 0,00 0,00 0,00 6,30

nfiM NO I CCM Vencimento I Valor do Documento

e c e



01 - NATUREZA DA OPERAÇÃO

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE PESSOA FÍSICA
--------------------------------- iI - DADOS DO PRESTADOR 

COLETORIA MUNICIPAL

NOTA FISCAL 
AVULSA

Prefeitura Municipal de Taguatinga 
SECRETARIA DE FINANÇAS

ESTADO DO TOCANTINS

2012
02-CÓDIGO 103 - DATA DA EMISSÃO I

5.99 L 06/09/2012 j

05 - NOME:

JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS
07 - CPF/CNPJr--c
534.271.141-04 OLHA

NIT/PIS/PASEP 06 - INSC. MUNICIPAL

270

08 - ENDEREÇO:

RUA 11
09 - MUNICÍPIO

TAGUATINGA

10-ATIVIDADE:

COMÉRCIO VAREJISTA DE OUTROS PRODUTOS NÃO ESPECIFICADOS
II - DADOS DO DESTINATÁRIO

13-NOME:

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - F.M.S.
15-ENDEREÇO:

RUA DEP. JOÃO DE ABREU

77.320-000-
12-CEP:

14 - INSCRIÇ ÃO MUNICIPAL:

5398
16 - CNPJ:

20-CEP:

13.070.418/0001-17

III -

17 - MUNICÍPIO:

TAGUATINGA
18 - CODIGO ATIV.

4789099 77.320-000

ITEM QTDE DISCRIMINAÇÃO
VALOR DA PRESTAÇÃO

UNITÁRIO TOTAL

1 60
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS NA CONFECÇÃO DE DESINFETANTE.

3,50 210,00

CÁLCULO DO INSS

BASE CÁCULO ALÍQUOTA INSS R$

0,00 0% 0,00

CÁLCULO DO IMPOSTO DE RENDA

DEPEND. BASE CALC. ALÍQUOTA DEDUZ IRRF-RS

0,00 0,00 0,00% 0,00 0,00

CALCULO DO ISSQN

BASE CALC. ALlQUOTA ISS R$ TX. EXPEDIENTE TOTAL ISS

210,00 3,0 % 6,30 0,00 6,30

V - ASSINATURA DO PRESTADOR

Declaro estar ciente e de acordo com os 
dados apostos neste documento fiscal.

VI - ÓRGÃO EMITENTE

Responsável pela emissão

Identifii

TOTAL DA NOTA FISCAL 210,00

VALOR INSS R$ 0,00 (-)

VALOR IR R$ 0,00 (-)
VALOR DO ISS R$ 6,30 (-)

VALOR TAXA DE EXPEDIENTE 0,00 (-)

VALOR LÍQUIDO DA NOTA 210,00

:

ILSON PEREIRA DOS SANTOS

Observação



Pago para: JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS

PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUATINGA
Emitido em: 13/09/2012 10:30:21

Detalhes de pagamento efetuado

FOLHA

N°

Histórico: PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS NO FORNECIMENTO DE DESINFETANTES.

Tipo Documento: Outros

Cod. Barras Doc.:

Num. Doc: 3693

Vencimento: 06/09/2012

Competência: 06/09/2012

Valor: R$210,00

Informações do Pagamento
Conta: EC 29 Numero: 851.474

Plano de Conta: Fornecimento de Material de Limpeza Data: 06/09/2012

“antro de Custo: Fundo Municipal de Saúde Data Emissão: 06/09/2012

Histórico: PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS NO FORNECIMENTO DE DESINFETANTES. Multa: 0,00

Autenticação: Juros: 0,00

Observações: Desconto: 0,00

Valor: R$210,00

jFinanças
jfmancas.com.br

Pág

jfmancas.com.br


FICHA: 01364

Processo: 0000/2012

ESTADO DO TOCANTINS 
** S FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

ORDEM DE PAGAMENTO

EMP.: 00069 DE 06/09/2012

LÍQ.: 00001/2012

FOLHA

N°

=5

PÁG: 001

REG.: 11045
---------- ---------———.------------------------------------ 1

O.P.: 00001 DE: 06/09/2012

DPC: 9226

Deverá ser pago a: JURAILSON PEREIRA DOS SANTOS
CNPJ/CPF: 534.271.141-04

Valor R$ 210,00 DUZENTOS E DEZ REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

HISTÓRICO:
PAGAMENTO REFERENTE AOS SERVIÇOS PRESTADOS NA FABRICAÇÃO ARTEZANAL DE DEZINFETANTES PARA USO DESTE
HOSPITAL MUNICIPAL DE TAGUAITINGA - TO

RETENÇÕES

BRUTO:
Outros Descontos:

210,00 Outros Proventos:
Líquido: 210,00

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO

Classificação programática: 10.301.0210 Valor do crédito: 210,00

Projeto/Atividade: 2.076 Saldo Anterior: 210,00
Elemento da Despesa: 3.3.90.36 Valor desta OP: 210,00
Fonte de Recursos: 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00

DÉBITO: BANCO: Banco do Brasil S.A. C/C: 7.054-8 Cheque: 851474

SECRETARIO DE FINANÇAS

Recebi(emos) a importância de R$ 210,00 DUZENTOS E DEZ REAIS x 

gestor

xxxxxxxxxxxxxxxxxx x
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

QUITAÇÃO ANEXA


