
Descontos
Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 1/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL1 VALOR REFERENTE A LICENÇA DE FRETAMENTO PARA TRANSPORTESEM OBJETIVOS COMERCIAIS, UTILIZADOS PARA TRANSPORTE DEPACIENTES PARA TRATAMENTO DE SAÚDE FORA DE DOMICÍLIO,RELATIVO AOS VEÍCULOS SPRINTER QHX 0915 E QTM 2354, E IVECODAILY QJD 0275, DE USO DA SECRETARIA DA SAÚDE, REFERENTE AOMÊS DE JANEIRO DE 2021.26/01/21 10/01/2021 390,00 0,00 390,00 26/01/21 0,00 390,00 0.1.002 46063 737776 72 10.301.0150 3.3.90.39.19.00.00.00102.100 2740 - SECRETARIADE ESTADO DAFAZENDA2 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORJOSE AUGUSTO MARINS DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUENECESSITA DE TRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.26/01/21 15/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54850 94 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE3 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA SIDNEI PEREIRA IR A SÃOPEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVAR JACKSON NICOLAS PARACONSULTA NO HOSPITAL SANTA TEREZA, E A FLORIANÓPOLIS/SCLEVAR JOSE ADAIR BRANCO PARA CONSULTA E EXAMES COMONCOLOGISTA NO CEPOM.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 015/2021 103 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6762 - SIDNEIPEREIRA4 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9685 IR A SÃO PEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVAR JACKSONNICOLAS PARA CONSULTA NO HOSPITAL SANTA TEREZA, E AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR JOSE ADAIR BRANCO PARA CONSULTA EEXAMES COM ONCOLOGISTA NO CEPOM.26/01/21 15/01/2021 60,00 0,00 60,00 26/01/21 0,00 60,00 0.1.002 46063 7059 104 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA5 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DUCIMAR VANDERLEI BURILE IRA SÃO PEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVAR JAIRSON DOS SANTOS PARACONSULTA E EXAMES NO HOSPITAL TEREZA RAMOS, E AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR JOÃO RAMPÃO PARA CONSULTA COMUROLOGISTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 003/2021 76 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE6 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9685 IR A SÃO PEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVAR JAIRSONDOS SANTOS PARA CONSULTA E EXAMES NO HOSPITAL TEREZARAMOS, E A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR JOÃO RAMPÃO PARACONSULTA COM UROLOGISTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO.26/01/21 15/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 904540 77 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8450 - POSTO TONIALTDA7 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORDUCIMAR V. BURILE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRA FILHO, CELITOBARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETE FERREIRA, PARAREALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 15/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54818 84 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE8 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DUCIMAR VANDERLEI BURILE IRA FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR NILSON ALVES PARA CONSULTA COMONCOLOGISTA NO CEPOM, TIAGO STHIEL E OLAVO GARCIA PARACONSULTA COM OTORRINOLARINGOLOGISTA NO HOSPITALUNIVERSITÁRIO.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 012/2021 98 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE9 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QHX 0915 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR NILSON ALVESPARA CONSULTA COM ONCOLOGISTA NO CEPOM, TIAGO STHIEL EOLAVO GARCIA PARA CONSULTA COM OTORRINOLARINGOLOGISTANO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO.26/01/21 15/01/2021 150,00 0,00 150,00 26/01/21 0,00 150,00 0.1.002 46063 184572 99 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8590 - AUTO POSTOLUGAES EIRELI10 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA DUCIMAR V. BURILE IR ACHAPECÓ/SC LEVAR HORORA MOLIN, REINALDO BEDENDO E EDITETEREZA POGERE PARA TRATAMENTO COM SESSÕES DERADIOTERAPIA NO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 014/2021 102 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 2/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL11 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA WILLIAN MACHADO IR ACURITIBA/PR LEVAR JYMISS PESSOLE PARA REALIZAÇÃO DECONSULTAS E EXAMES NO HOSPITAL IPO.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 002/2021 74 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9192 - WILLIANMACHADO12 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A CURITIBA/PR LEVAR JYMISS PESSOLE PARAREALIZAÇÃO DE CONSULTAS E EXAMES NO HOSPITAL IPO.26/01/21 15/01/2021 50,03 0,00 50,03 26/01/21 0,00 50,03 0.1.002 46063 447701 75 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8760 - AUTO POSTOFREI LTDA13 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORWILLIAN MACHADO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUE NECESSITA DETRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 15/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54817 83 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE14 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA RONALDO C. MACHADO IR ACHAPECÓ/SC LEVAR REINALDO BEDENDO E EDITE TEREZA POGEREPARA TRATAMENTO COM SESSÕES DE RADIOTERAPIA NO HOSPITALREGIONAL.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 001/2021 73 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7251 - RONALDOCRISPIN MACHADO15 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA RONALDO C. MACHADO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ANDREIA FERNANDEZ PARA CONSULTA EEXAMES NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO, ROMILDA RIBEIRO PARACONSULTA E EXAMES NO HOSPITAL REGIONAL, E ANDRYAN DANIELDOS SANTOS PARA CONSULTA COM NEUROPEDIATRA NO HOSPITALINFANTIL.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 006/2021 86 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7251 - RONALDOCRISPIN MACHADO16 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QTM 2354 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ANDREIAFERNANDEZ PARA CONSULTA E EXAMES NO HOSPITALUNIVERSITÁRIO, ROMILDA RIBEIRO PARA CONSULTA E EXAMES NOHOSPITAL REGIONAL, E ANDRYAN DANIEL DOS SANTOS PARACONSULTA COM NEUROPEDIATRA NO HOSPITAL INFANTIL.26/01/21 15/01/2021 150,20 0,00 150,20 26/01/21 0,00 150,20 0.1.002 46063 183138 87 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8590 - AUTO POSTOLUGAES EIRELI17 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORRONALDO C. MACHADO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRAFILHO, CELITO BARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETEFERREIRA, PARA REALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 15/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54849 95 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE18 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DIORDI G. PALOSCKI IR APENHA/SC LEVAR NELSI DA LUZ MACHADO E MARIA DE LURDES PARACONSULTA COM ORTOPEDISTA NO HOSPITAL NOSSA SENHORA DEPENHA.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 013/2021 100 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10069 - DIORDIGOMERCINDOPALOSCKI19 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A PENHA/SC LEVAR NELSI DA LUZ MACHADO EMARIA DE LURDES PARA CONSULTA COM ORTOPEDISTA NO HOSPITALNOSSA SENHORA DE PENHA.26/01/21 15/01/2021 70,00 0,00 70,00 26/01/21 0,00 70,00 0.1.002 46063 91997 101 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 585 - CESCA E CIALTDA20 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EUCLIDES URBANO DE MORAES E ADEMARPACHECO DOS SANTOS PARA CONSULTA COM UROLOGISTA NOCENTRO DE REABILITAÇÃO, TIAGO STHIEL PARA CONSULTA COMOTORRINOLARINGOLOGISTA NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO, EESTANISLAU RIBEIRO PARA CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA NOHOSPITAL REGIONAL.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 005/2021 80 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO



Descontos
Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 3/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL21 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QTM 2354 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EUCLIDESURBANO DE MORAES E ADEMAR PACHECO DOS SANTOS PARACONSULTA COM UROLOGISTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, TIAGOSTHIEL PARA CONSULTA COM OTORRINOLARINGOLOGISTA NOHOSPITAL UNIVERSITÁRIO, E ESTANISLAU RIBEIRO PARA CONSULTACOM OFTALMOLOGISTA NO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 15/01/2021 147,00 0,00 147,00 26/01/21 0,00 147,00 0.1.002 46063 16823 81 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 1115 - AUTO POSTOSERRAMAR LTDA22 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE LÂMPADA PARA SUBSTITUIÇÃO NOVEÍCULO SPRINTER QTM 2354 DE USO DO SETOR DE TRANSPORTES,NA CONDUÇÃO DE PACIENTES DA SECRETARIA DA SAÚDE PARATRATAMENTO FORA DE DOMICÍLIO.26/01/21 15/01/2021 29,00 0,00 29,00 26/01/21 0,00 29,00 0.1.002 46063 16829 82 10.301.0150 3.3.90.30.39.00.00.00102.100 1115 - AUTO POSTOSERRAMAR LTDA23 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AXANXERÊ/SC LEVAR IVANETE MACHADO PARA CONSULTA COMCARDIOLOGISTA NO HOSPITAL SÃO PAULO, E A CHAPECÓ/SC LEVARHORORA MOLIN PARA TRATAMENTO COM SESSÕES DERADIOTERAPIA NO HOSPITAL REGIONAL, E WONI DA SILVA PARACONSULTA COM OTORRINOLARINGOLOGISTA NA CLÍNICA INTEGRADADO OESTE.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 007/2021 89 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO24 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR ALAGES/SC LEVAR CLEITON MORAES MARQUES PARA CONSULTA COMNEUROPEDIATRA NA CLÍNICA NEUROPEDIATRA, E CELIRIA DE ARAUJOPARA CONSULTA COM NEUROCIRURGIÃO DR. SILVIO FRANDOLOSO.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 010/2021 96 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO25 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR AMAFRA/SC BUSCAR ROSANI RICHERT COM ALTA HOSPITALAR DOHOSPITAL SÃO VICENTE DE PAULO.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 005/2021 79 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE26 3VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR A SÃOPEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVAR AVELINO HAUS PARA CONSULTA EEXAMES NO HOSPITAL SANTA TEREZA, E A FLORIANÓPOLIS/SC LEVARGRACIOLINO LUNARDI PARA CONSULTA E EXAMES COMONCOLOGISTA NO CEPOM, ADÃO PEDRO ALVES GARCIA PARACONSULTA COM UROLOGISTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, JUNIORMARTINAZZO PARA CONSULTA E EXAMES NA UROCLÍNICA, ERETORNO DE ROMILDA RIBEIRO COM ALTA DO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 009/2021 92 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE27 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QHX 0915 IR A SÃO PEDRO DE ALCÂNTARA/SC LEVARAVELINO HAUS PARA CONSULTA E EXAMES NO HOSPITAL SANTATEREZA, E A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR GRACIOLINO LUNARDI PARACONSULTA E EXAMES COM ONCOLOGISTA NO CEPOM, ADÃO PEDROALVES GARCIA PARA CONSULTA COM UROLOGISTA NO CENTRO DEREABILITAÇÃO, JUNIOR MARTINAZZO PARA CONSULTA E EXAMES NAUROCLÍNICA, E RETORNO DE ROMILDA RIBEIRO COM ALTA DOHOSPITAL REGIONAL.

26/01/21 15/01/2021 160,28 0,00 160,28 26/01/21 0,00 160,28 0.1.002 46063 183891 93 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8590 - AUTO POSTOLUGAES EIRELI
28 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORFABIO A. DA SILVA DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE JOAÇABA/SC,PARA CONDUZIR A PACIENTE BEATRIZ MATHANA, COM ALTAHOSPITALAR DO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO SANTA TEREZINHA.26/01/21 15/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54816 85 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE29 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA FABIO A. DA SILVA IR AJOINVILLE/SC LEVAR ALEX MIAZZI PARA CONSULTA E EXAMES COMNEUROPEDIATRA NA CLÍNICA CENTRINHO.26/01/21 15/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 008/2021 90 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7547 - FABIOANTONIO DA SILVA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 4/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL30 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A JOINVILLE/SC LEVAR ALEX MIAZZI PARACONSULTA E EXAMES COM NEUROPEDIATRA NA CLÍNICA CENTRINHO.26/01/21 15/01/2021 70,00 0,00 70,00 26/01/21 0,00 70,00 0.1.002 46063 9702 91 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 3539 - AUTO POSTOITACOLOMI BRLTDA-ME31 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA FABIO A. DA SILVA IR ACHAPECÓ/SC LEVAR ELIAS ROCHA DE MELLO PARA CONSULTA COMOFTALMOLOGISTA NO HOSPITAL DE OLHOS, PAULO CESAR DE SOUZAPARA CONSULTA E EXAMES NA CLÍNICA HEMOCLIN, E RETORNO DEHORORA MOLIN, REINALDO BEDENDO E EDITE TEREZA POGERE COMALTA DE TRATAMENTO COM SESSÕES DE RADIOTERAPIA NOHOSPITAL REGIONAL.26/01/21 15/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 011/2021 97 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7547 - FABIOANTONIO DA SILVA32 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORSIDNEI PEREIRA DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUE NECESSITA DETRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 18/01/2021 40,00 0,00 40,00 26/01/21 0,00 40,00 0.1.002 46063 54941 113 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE33 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORDUCIMAR V. BURILE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRA FILHO, CELITOBARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETE FERREIRA, PARAREALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 18/01/2021 40,00 0,00 40,00 26/01/21 0,00 40,00 0.1.002 46063 54942 114 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE34 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA DIORDI G. PALOSCKI IR ACHAPECÓ/SC LEVAR NEUSA DE AZEREDO PARA CONSULTA COMOTORRINOLARINGOLOGISTA NA CLÍNICA INTEGRADA DO OESTE.26/01/21 18/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 016/2021 108 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10069 - DIORDIGOMERCINDOPALOSCKI35 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA RONALDO C. MACHADO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR MARIA EDUARDA SPIASSI PARA CONSULTACOM NEUROPEDIATRA NO HOSPITAL INFANTIL.26/01/21 18/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 017/2021 109 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7251 - RONALDOCRISPIN MACHADO36 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR MARIA EDUARDASPIASSI PARA CONSULTA COM NEUROPEDIATRA NO HOSPITALINFANTIL.26/01/21 18/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 7085 110 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA37 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EDELIR MAGNAGUAGNO PARA CONSULTACOM ORTOPEDISTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, E PAULO TECHIOPARA CONSULTA E EXAMES NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO.26/01/21 18/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 018/2021 111 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO38 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EDELIRMAGNAGUAGNO PARA CONSULTA COM ORTOPEDISTA NO CENTRO DEREABILITAÇÃO, E PAULO TECHIO PARA CONSULTA E EXAMES NOHOSPITAL UNIVERSITÁRIO.26/01/21 18/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 1221221 112 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 1466 - AUTO POSTOSANTO AMARO DAIMPERATRIZ LTDA39 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇO DE CONSULTAOFTALMOLÓGICA PARA A PACIENTE DO MUNICÍPIO FATIMA GODOY,PROCEDIMENTO EFETUADO FORA DO DOMICÍLIO.26/01/21 20/01/2021 250,00 0,00 250,00 26/01/21 0,00 250,00 0.1.002 46063 3193 121 10.301.0150 3.3.90.39.50.00.00.00102.100 1910 - CENTRO ESP.EM RETINA E VITREODE CHAPECO LTDA.



Descontos
Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 5/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL40 VALOR REFERENTE ALUGUEL DE UM IMÓVEL COM AREA SUPERFICIALDE 1.272,295M2, SITUADO A RUA VEREADOR ROLINDO CASAGRANDE,ESQUINA COM A RUA CARMELO ZOCCOLI, COM EDIFICAÇÃOCOMERCIAL COMPREENDENDO TRÊS BLOCOS ARQUITETÔNICOS,SENDO DOIS DE TRÊS PAVIMENTOS E ÁREA TOTAL CONSTRUIDA DE472,50M2 CADA UM E OUTRO BLOCO QUE UNE OS DOIS PRIMEIROS,DE DOIS PAVIMENTOS COM ÁREA TOTAL CONSTRUÍDA DE 142,08M2 EUMA CASA RESIDENCIAL EM ALVENARIA COM DOIS PAVIMENTOS, COMÁREA TOTAL CONSTRUIDA DE 331,76M2 DESTINADOS A INSTALAÇÃODA SECRETARIA DE SAÚDE, REFERENTE AOS MESES DE JANEIRO ADEZEMBRO DE 2021.

26/01/21 31/01/2021 8.648,20 0,00 8.648,20 26/01/21 0,00 8.648,20 0.1.002 46063 01/2021 78 10.301.0150 3.3.90.39.10.00.00.00102.100 9364 -ADMINISTRADORATOALDO S/S LTDA
41 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA SIDNEI PEREIRA IR AVIDEIRA/SC LEVAR VANESSA DA SILVA POSTA BORSTEL PARAREALIZAÇÃO DE EXAMES NA CLÍNICA GOMES, E A CAMPOS NOVOS/SCLEVAR SOELI DUTRA PARA REALIZAÇÃO DE EXAMES NA SR. CARISE, EVALDEMAR ZUCCO PARA REALIZAÇÃO DE EXAMES NA CLÍNICA SANTACLARA.26/01/21 20/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 019/2021 115 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6762 - SIDNEIPEREIRA42 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA VALDECIR E. MAZZIERO IR ACURITIBA/PR LEVAR LYMISS PESSOLE PARA REALIZAÇÃO DECIRURGIA NO HOSPITAL HIPO.26/01/21 20/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 027/2021 128 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6077 - VALDECIREXPEDITO MAZZIERO43 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DUCIMAR VANDERLEI BURILE IRA FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR VERA DA SILVA BACKES PARACONSULTA NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO, E CLAUTIO MILTON CLOSSPARA CONSULTA NO CEPOM.26/01/21 20/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 026/2021 126 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE44 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR VERA DA SILVABACKES PARA CONSULTA NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO, E CLAUTIOMILTON CLOSS PARA CONSULTA NO CEPOM.26/01/21 20/01/2021 30,00 0,00 30,00 26/01/21 0,00 30,00 0.1.002 46063 912107 127 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8450 - POSTO TONIALTDA45 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DIORDI GOMERCINDOPALOSCKI IR A BLUMENAU/SC LEVAR JOÃO ALVES RODRIGUES PARACONSULTA NO HOSPITAL DOS OLHOS, E A PENHA/SC LEVAR JAQUIELIDE FREITAS PARA COSULTA NO HOSPITAL DE PENHA.26/01/21 20/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 021/2021 119 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10069 - DIORDIGOMERCINDOPALOSCKI46 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A BLUMENAU/SC LEVAR JOÃO ALVES RODRIGUESPARA CONSULTA NO HOSPITAL DOS OLHOS, E A PENHA/SC LEVARJAQUIELI DE FREITAS PARA COSULTA NO HOSPITAL DE PENHA.26/01/21 20/01/2021 70,00 0,00 70,00 26/01/21 0,00 70,00 0.1.002 46063 95949 120 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 585 - CESCA E CIALTDA47 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA FABIO A. DA SILVA IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ALVADI LOPES DE OLIVEIRA PARAREALIZAÇÃO E CONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO.26/01/21 20/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 020/2021 116 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7547 - FABIOANTONIO DA SILVA48 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ALVADI LOPES DEOLIVEIRA PARA REALIZAÇÃO E CONSULTA NO CENTRO DEREABILITAÇÃO.26/01/21 20/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 58445 117 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA49 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA FABIO A. DA SILVA IR A PASSOFUNDO/RS LEVAR EVA DE MATTOS, ELOI SCAPINI, CLACI BALDASSO,GABRIEL BRANDT, AMARILIA A. RIBEIRO DAMBROS, AILTON DAMBROSE DENISE ANGELI BORGES PARA CONSULTA NO HOSPITALORTOPÉDICO, E VALDEMAR DA SILVA E CLEUDECIR RODRIGUES PARACONSULTA NO HOSPITAL DA VISÃO.26/01/21 20/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 024/2021 125 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7547 - FABIOANTONIO DA SILVA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 6/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL50 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ADRIAN DANIEL DOS SANTOS PARACONSULTA NO HOSPITAL INFANTIL, JOÃO GERMANO MEINE PARACONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, E JEMERSON APARECIDOLIRA PARA CONSULTA NO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 20/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 022/2021 118 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE51 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ADRIAN DANIEL DOSSANTOS PARA CONSULTA NO HOSPITAL INFANTIL, JOÃO GERMANOMEINE PARA CONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, E JEMERSONAPARECIDO LIRA PARA CONSULTA NO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 20/01/2021 20,00 0,00 20,00 26/01/21 0,00 20,00 0.1.002 46063 58566 122 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA52 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR ADRIAN DANIEL DOSSANTOS PARA CONSULTA NO HOSPITAL INFANTIL, JOÃO GERMANOMEINE PARA CONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, E JEMERSONAPARECIDO LIRA PARA CONSULTA NO HOSPITAL REGIONAL.26/01/21 20/01/2021 30,00 0,00 30,00 26/01/21 0,00 30,00 0.1.002 46063 189592 123 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 8590 - AUTO POSTOLUGAES EIRELI53 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR ACHAPECÓ/SC LEVAR ADELINO MACHADO PARA CONSULTA NA CLÍNICAINTEGRADA DO OESTE, MARINEZ SAVARIZ KOCH PARA CONSULTACOM DR. FELIZ NA INSUSUESP, HORTENCIO DURIGON PARACONSULTA NA CLÍNICA INTEGRADA DO OESTE, E RETORNO DEHORORA MOLIN, REINALDO BEDENDO E EDITE TEREZA POGERE COMALTA DE TRATAMENTO COM SESSÕES DE RADIOTERAPIA NOHOSPITAL REGIONAL.26/01/21 20/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 023/2021 124 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE54 VALOR REFERENTE AO SEGURO DO MICRO-ÔNIBUS RLJ8D47 DE USODA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME APÓLICE DE SEGURO01.31.0081214.000000, COM VIGÊNCIA DE 29/12/2020 A 01/03/2021.26/01/21 04/02/2021 1.363,15 0,00 1.363,15 26/01/21 0,00 1.363,15 0.1.002 46063 91519590 88 10.301.0150 3.3.90.39.69.00.00.00102.100 7623 - GENTESEGURADORA SA55 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA BEATRIS DE LIMA, TÉCNICA DEENFERMAGEM, PARA ACOMPANHAR A PACIENTE ISALINA MILESKICOM ALTA HOSPITALAR DO HOSPITAL SÃO VICENTE DE PAULA EMMAFRA/SC.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 033/2021 151 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10379 - BEATRIS DELIMA56 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA LEDIANE TOSCAN, TÉCNICA DEENFERMAGEM, PARA ACOMPANHAR A PACIENTE ROSANI REICHETDURANTE CONSULTA NO HOSPITAL SÃO VIVENTE DE PAOLO EMMAFRA/SC.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 028/2021 131 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 8866 - LEDIANETOSCAN57 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORODAIR JOSE PEZZOLE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRAFILHO, CELITO BARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETEFERREIRA, PARA REALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 22/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54991 133 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE58 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA RONALDO C. MACHADO IR AMAFRA/SC LEVAR ROSANI REICHET PARA CONSULTA NO HOSPITALSÃO VIVENTE DE PAOLO.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 025/2021 130 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7251 - RONALDOCRISPIN MACHADO59 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORRONALDO C. MACHADO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUENECESSITA DE TRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.26/01/21 22/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 54990 132 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 7/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL60 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORRONALDO C. MACHADO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRAFILHO, CELITO BARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETEFERREIRA, PARA REALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.26/01/21 22/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 55051 141 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE61 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA WILLIAN MACHADO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EDELIR LUIZ MAGNAGUAGNO PARACONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, E MURILO CESAR DEANDRADE PARA CONSULTA NO HOSPITAL CELSO RAMOS.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 031/2021 136 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9192 - WILLIANMACHADO62 VALOR REFERENTE FORNEICMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR EDELIR LUIZMAGNAGUAGNO PARA CONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO, EMURILO CESAR DE ANDRADE PARA CONSULTA NO HOSPITAL CELSORAMOS.26/01/21 22/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 58978 137 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA63 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA WILLIAN MACHADO IR ACHAPECÓ/SC LEVAR JOAQUIM FRANÇA PARA CONSULTA NA CLÍNICAINTEGRADA DO OESTE, JOÃO ARTHUR SOHNE PARA CONSULTA NOHOSPITAL REGIONAL, LUIZ TEODORO DA SILVA PARA CONSULTA NACLÍNICA OTIOUVE, E GILSON LUIZ REDIN PARA CONSULTA NA CLÍNICAINTEGRADA DE SAÚDE AUDITIVA, E RETORNO DE XANXERE/SC DEOLGA BORGES PARA REALIZAÇÃO DE EXAMES E CONSULTA NOHOSPITAL SÃO PAULO.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 035/2021 154 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9192 - WILLIANMACHADO64 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA SIDNEI PEREIRA IR ACURITIBA/PR LEVAR JOAQUIM BONATO ISGANZELA PARA CONSULTANA CLÍNICA CENC.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 032/2021 138 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6762 - SIDNEIPEREIRA65 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9685 IR A CURITIBA/PR LEVAR JOAQUIM BONATOISGANZELA PARA CONSULTA NA CLÍNICA CENC.26/01/21 22/01/2021 100,03 0,00 100,03 26/01/21 0,00 100,03 0.1.002 46063 231320 139 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 5406 - AUTO POSTOKASTELLY LTDA.66 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA SIDNEI PEREIRA IR A MAFRA/SCBUSCAR ISALINA MILESKI COM ALTA HOSPITALAR DO HOSPITAL SÃOVICENTE DE PAULA.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 034/2021 152 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6762 - SIDNEIPEREIRA67 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ÓLEO DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QIC6G69 IR A MAFRA/SC BUSCAR ISALINA MILESKI COMALTA HOSPITALAR DO HOSPITAL SÃO VICENTE DE PAULA.26/01/21 22/01/2021 50,02 0,00 50,02 26/01/21 0,00 50,02 0.1.002 46063 620069 153 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 602 - DIRCEUFAGUNDES E CIALTDA.68 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA DUCIMAR V. BURILE IR AXANXERÊ/SC LEVAR OLGA BORGES PARA CONSULTA COMCARDIOLOGISTA NO HOSPITAL SÃO PAULO E LUCIA DE MATOS PARACONSULTA NA CLÍNICA VITA CARDIO, E A CHAPECÓ/SC LEVARLEODOLINDO VEIS, ADÃO JOSE DE VARGAS E MARIA IRACEMA LOPESPARA CONSULTA E EXAMES NA CLÍNICA INTEGRADA DO OESTE,HELIZA AMARAL DE JESUS PARA REALIZAÇÃO DE EXAMES NA CLÍNICAMÉDICA DR. MARCELO, CLEIA LIMA DO CARMO LIMA PARA CONSULTANO EDIFÍCIO LAZIO DR. OMAR, E REINALDO BEDENDO, EDITE TEREZAPOGERE E HORORA MOLIN PARA REALIZAÇÃO DE SESSÕES DERADIOTERAPIA NO HOSPITAL REGIONAL.

26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 029/2021 134 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE
69 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORDUCIMAR V. BURILLE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUENECESSITA DE TRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.26/01/21 22/01/2021 39,90 0,00 39,90 26/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 55052 140 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE



Descontos
Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 8/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL70 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DUCIMAR V. BURILE IR AFLORIANOPOLIS/SC LEVAR GRACIOLINO LUNARDI PARA REALIZAÇÃODE CIRURGIA NO CEPOM.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 040/2021 164 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9631 - DUCIMARVANDERLEI BURILLE71 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9685 IR A FLORIANOPOLIS/SC LEVAR GRACIOLINOLUNARDI PARA REALIZAÇÃO DE CIRURGIA NO CEPOM.26/01/21 22/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 59275 165 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA72 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR JOAO ALVES PARA CONSULTA NO CENTRODE REABILITAÇÃO E GRACIOLINO LUNARDI PARA CONSULTA NOCEPOM.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 038/2021 158 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO73 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR JOAO ALVES PARACONSULTA NO CENTRO DE REABILITAÇÃO E GRACIOLINO LUNARDIPARA CONSULTA NO CEPOM.26/01/21 22/01/2021 50,00 0,00 50,00 26/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 1225348 159 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 1466 - AUTO POSTOSANTO AMARO DAIMPERATRIZ LTDA74 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AVIDEIRA/SC LEVAR VILMA ISGANZELA PARA REALIZAÇÃO DE EXAMEDE ENDOSCOPIA NA CLÍNICA MÉDICA SANTANA, MARILINDA WOLPORTDAMBROS PARA EXAMES COM DR. MARCIO, E RONISE JEROME PARAEXAMES NA CLÍNICA GOMES E FONTINELI.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 037/2021 160 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO75 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR ABLUMENAU/SC LEVAR JOSE ADEMAR DOS SANTOS PARA CONSULTACOM NEFROLOGISTA NO HOSPITAL SANTA ISABEL, E A JOINVILLE/SCLEVAR LUAN GABRIEL DA SILVA E JULIA BASQUERA PARA CONSULTACOM NEUROPEDIATRA NA CLÍNICA CENTRINHO.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 037/2021 156 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE76 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ÓLEO DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QTM 2354 IR A BLUMENAU/SC LEVAR JOSE ADEMAR DOSSANTOS PARA CONSULTA COM NEFROLOGISTA NO HOSPITAL SANTAISABEL, E A JOINVILLE/SC LEVAR LUAN GABRIEL DA SILVA E JULIABASQUERA PARA CONSULTA COM NEUROPEDIATRA NA CLÍNICACENTRINHO.26/01/21 22/01/2021 120,00 0,00 120,00 26/01/21 0,00 120,00 0.1.002 46063 708110 157 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 10380 - POSTO Z3LTDA77 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR AXANXERÊ/SC LEVAR JEANNE C. THELEMAQUE, EURICO ROSELIOSERPA E PLACIO KLEINSCHMITT PARA CONSULTA E EXAMES NOHOSPITAL SÃO PAULO, FRANCISCA P. FERREIRA PARA CONSULTACOM ORTOPEDISTA NO COT INSTITUTO DE ORTOPEDIA, E ACHAPECÓ/SC LEVAR PEDRO NELSON DA COSTA PARA CONSULTA NACLÍNICA INTEGRADA.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 041/2021 166 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE78 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA VALDECIR E. MAZZIERO IR ACURITIBA/PR LEVAR GERSON GIACOMETI PARA CONSULTA NA SANTACASA.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 036/2021 155 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6077 - VALDECIREXPEDITO MAZZIERO79 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA VALDECIR E. MAZZIERO IR AXANXERÊ/SC LEVAR MARIZA MASSON BARETTA PARA REALIZAÇÃO DECIRURGIA NO HOSPITAL SÃO PAULO.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 038/2021 161 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6077 - VALDECIREXPEDITO MAZZIERO80 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA DIORDI GOMERCINDOPALOSCKI IR A LAGES/SC LEVAR GELCI CASARA CASSIANO E SELITATEREZINHA SAVARIZ PARA CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA NACLÍNICA DE OFTAMOLOGIA, CLECIANE LEAL DA SILVA E CLAUDETEDORINI LOPES PARA CONSULTA COM NEUROCIRURGIÃO DR. SILVIOFRANDOLOSO.26/01/21 22/01/2021 90,00 0,00 90,00 26/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 030/2021 135 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10069 - DIORDIGOMERCINDOPALOSCKI



Descontos
Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 9/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL81 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA DIORDI G. PALOSCKI IR AJOINVILLE/SC LEVAR FABIO DUARTE SIVA PARA INTERNAÇÃO NOHOSPITAL INFANTIL GESSER AMARANTE.26/01/21 22/01/2021 180,00 0,00 180,00 26/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 039/2021 162 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 10069 - DIORDIGOMERCINDOPALOSCKI82 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ÓLEO DIESEL PARA VEÍCULOSPRINTER QHX 0915 IR A JOINVILLE/SC LEVAR FABIO DUARTE SIVAPARA INTERNAÇÃO NO HOSPITAL INFANTIL GESSER AMARANTE.26/01/21 22/01/2021 137,79 0,00 137,79 26/01/21 0,00 137,79 0.1.002 46063 280924 163 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 10381 - POSTO Z 17LTDA83 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇO NA REALIZAÇÃO DEEXAMES RADIOLÓGICOS PARA O PACINETE DO MUNICÍPIO, O MENORADRYAN DE OLIVEIRA MAYER, PROCEDIMENTO EFETUADO FORA DEDOMICÍLIO NO MÊS DE JANEIRO DE 2021, RECURSOS MAC.26/01/21 29/01/2021 570,00 0,00 570,00 26/01/21 0,00 570,00 0.1.065 51815 249017 142 10.301.0150 3.3.90.39.50.00.00.00122.100 7633 - BENEFICENCIACAMILIANA DO SUL84 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE AVALIAÇÃOCARDIOLÓGICA PARA O PACIENTE DO MUNICÍPIO, O MENOR ANTHONYRAEL DA SILVA MORAES, REALIZADA PELA DRA. SINARA ADAM,PROCEDIMENTO EFETUADO FORA DE DOMICÍLIO, RECURSOS MAC.26/01/21 20/01/2021 400,00 0,00 400,00 26/01/21 0,00 400,00 0.1.065 51815 4899 105 10.301.0150 3.3.90.39.50.00.00.00122.100 692 - CIRGIPED -SERVICOS DECIRURGIA,GINECOLOGIA E PED85 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE EXAMEOFTALMOLÓGICO DE ANGIOGRAFIA PARA PACIENTE DO MUNICÍPIOVICENTE FAQUIM, PROCEDIMENTO EFETUADO FORA DE DOMICÍLIO,RECURSOS MAC.26/01/21 20/01/2021 250,00 0,00 250,00 26/01/21 0,00 250,00 0.1.065 51815 12355 106 10.301.0150 3.3.90.39.50.00.00.00122.100 4290 - HOSPITAL DIADE OFTALMOLOGIALTDA.86 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE BUPROPIONA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN31357, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 4.180,80 0,00 4.180,80 26/01/21 0,00 4.180,80 0.1.067 46065 29462 17 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 8032 - AGILDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA - ME87 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE AMOXICILINA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN10850, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 14/02/2021 766,08 0,00 766,08 26/01/21 0,00 766,08 0.1.067 46065 102565 5 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 5349 - A G KIENEN &CIA LTDA88 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ANLODIPINO, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN29224, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 1.155,00 0,00 1.155,00 26/01/21 0,00 1.155,00 0.1.067 46065 166807 14 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 3605 - PONTAMEDFARMACEUTICALTDA89 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE AMOXICILINA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN29781, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 157,08 0,00 157,08 26/01/21 0,00 157,08 0.1.067 46065 166808 15 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 3605 - PONTAMEDFARMACEUTICALTDA90 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE AMIODARONA E ESCOPOLAMINABUTILMROMETO, MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃOAOS PACIENTES ATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE,CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO0005/2020, ATA DE REGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11147, DERESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 04/02/2021 1.469,83 0,00 1.469,83 26/01/21 0,00 1.469,83 0.1.067 46065 543863 7 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 5571 - WERBRANDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 10/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL91 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ATENOLOL, ALOPURINOL,BETAISTINA, AZITROMICINA E ACICLOVIR, MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN12608, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 15/02/2021 6.007,34 0,00 6.007,34 26/01/21 0,00 6.007,34 0.1.067 46065 357586 12 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 9109 - NDSDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA92 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE PALHETA PARABRISA, PALHETAAF16 E ÓLEO LUBRIFICANTE, MATERIAIS PARA MAUTENÇÃO DOSVEÍCULOS VOYAGE QII 9775, VOYAGE QII 9925 E GOL MGK 5383, DEUSO DA SECRETARIA DA SAÚDE.26/01/21 17/02/2021 255,00 0,00 255,00 26/01/21 0,00 255,00 0.1.002 46063 7267, 7268,7269 129 10.301.0150 3.3.90.30.39.00.00.00102.100 1776 - MECANICADALEOSIR LTDA93 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE METRONIDAZOL, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN12880, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 19/03/2021 450,00 0,00 450,00 26/01/21 0,00 450,00 0.1.002 46063 2009 45 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 10068 - RG2SDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA94 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE DICLOFENACO, FENITOÍNA SÓDICA,NITROFURANTOÍNA E CARBAMAZEPINA, MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN11714, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 19/02/2021 427,68 0,00 427,68 26/01/21 0,00 427,68 0.1.002 46063 15515 34 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5871 - ADISULCOMERCIAL EIRELI95 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE MELOXICAM E NISTATINA,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN12349, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 413,65 0,00 413,65 26/01/21 0,00 413,65 0.1.002 46063 15108 40 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9608 - BASCELSOLUCOES LTDA96 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE FENOBARBITAL SÓDICO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN34215, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 15/02/2021 728,00 0,00 728,00 26/01/21 0,00 728,00 0.1.002 46063 2847173 61 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5906 - CRISTALIAPRODUTOSQUIMICOSFARMACEUTICOSLTDA97 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE VITAMINAS DO COMPLEXO B,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN31851, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 156,00 0,00 156,00 26/01/21 0,00 156,00 0.1.002 46063 29472 56 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 8032 - AGILDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA - ME98 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE PARACETAMOL, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN31436, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 13/02/2021 2.175,00 0,00 2.175,00 26/01/21 0,00 2.175,00 0.1.002 46063 29473 55 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 8032 - AGILDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA - ME99 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CICLOBENZAPRINA, QUETIAPINA,ESPIRONOLACTONA, BROMOPRIDA E DEXCLORFENIRAMINA MALEATO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN12520, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 14/02/2021 4.746,09 0,00 4.746,09 26/01/21 0,00 4.746,09 0.1.002 46063 143048 42 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9106 - F&FDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 11/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL100 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CARBONATO DE LÍTIO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN29783, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 14/02/2021 5.200,00 0,00 5.200,00 26/01/21 0,00 5.200,00 0.1.002 46063 13047 53 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9106 - F&FDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA101 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ESPIRAMICINA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN33201, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 18/02/2021 1.899,68 0,00 1.899,68 26/01/21 0,00 1.899,68 0.1.002 46063 13104 57 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9106 - F&FDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA102 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE METILDOPA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN33773, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 14/02/2021 907,29 0,00 907,29 26/01/21 0,00 907,29 0.1.002 46063 13049 60 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9106 - F&FDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA103 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE DOXAZOSINA MESILATO,ESCITALOPRAM, AMANTADINA, BECLOMETASONA E POLICRESULENO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11059, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 15/02/2021 266,40 0,00 266,40 26/01/21 0,00 266,40 0.1.002 46063 75940 26 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 8124 - LICIMEDDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOS,CORRELATOS104 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CLONAZEPAM,DEXCLORFENIRAMINA MALEATO E QUETIAPINA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN11313, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 17/02/2021 524,16 0,00 524,16 26/01/21 0,00 524,16 0.1.002 46063 601610 29 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 3852 - MEDILARIMPORTACAO EDISTRIBUICAO DEPRODUTOS MEDI105 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE LOSARTANA, METFORMINA,SERTRALINA, IBUPROFENO, FUROSEMIDA, PARACETAMOL,CIPROFLOXACINO, SULFAMETOXAZOL, EXTRATO MEDICINAL,PROPAFENONA, CETOCONAZOL, PREDNISOLONA, LORATADINA,SIMETICONA, METRONIZADOL E RISPERIDONA , MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN12608, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.

26/01/21 15/02/2021 12.947,50 0,00 12.947,50 26/01/21 0,00 12.947,50 0.1.002 46063 357584 43 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9109 - NDSDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA106 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE LOSARTANA, METFORMINA,SERTRALINA, IBUPROFENO, FUROSEMIDA, PARACETAMOL,CIPROFLOXACINO, SULFAMETOXAZOL, EXTRATO MEDICINAL,PROPAFENONA, CETOCONAZOL, PREDNISOLONA, LORATADINA,SIMETICONA, METRONIZADOL E RISPERIDONA , MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN12608, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.
26/01/21 15/02/2021 5.498,00 0,00 5.498,00 26/01/21 0,00 5.498,00 0.1.002 46063 357585 43 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9109 - NDSDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA107 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CARBOCISTEÍNA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN33774, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 15/02/2021 697,50 0,00 697,50 26/01/21 0,00 697,50 0.1.002 46063 357534 107 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9109 - NDSDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 12/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL108 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ESCOPOLAMINA BUTILBROMETO EBETAMETASONA, MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃOAOS PACIENTES ATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE,CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO0005/2020, ATA DE REGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11147, DERESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.26/01/21 04/02/2021 190,00 0,00 190,00 26/01/21 0,00 190,00 0.1.002 46063 543800 27 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5571 - WERBRANDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA109 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE SULFATO FERROSO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11231, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.26/01/21 18/02/2021 570,00 0,00 570,00 26/01/21 0,00 570,00 0.1.002 46063 165045 28 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 3737 - NUNESFARMADIST. PROD.FARMAC. LTDA110 VALOR REFERENTE LOCAÇÃO DE SISTEMA DE CONTABILIDADEPÚBLICA, FLY SAÚDE, LICITAÇÕES E COMPRAS E PATRIMÔNIOPÚBLICO PARA O FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE, DURANTE O MÊS DEJANEIRO DE 2021.26/01/21 01/02/2021 3.086,28 0,00 3.086,28 26/01/21 0,00 3.086,28 0.1.002 46063 262297 167 10.301.0150 3.3.90.39.11.00.00.00102.100 3823 - BETHASISTEMAS LTDA111 Retenções referentes a liquidação 137 do empenho 176: VALORREFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇO DE CONSULTA E AVALIAÇÃOCARDIOLÓGICA REALIZADAS PELO DR. TYRONE VIECELLI AOSPACIENTES DO MUNICÍPIO ENY ALVES, NEUZA MARIA DE SOUZA ELUCIO DE OLIVEIRA, DURANTE O MÊS DE JANEIRO DE 2021.21/01/21 21/01/2021 9,00 0,00 9,00 21/01/21 9,00 0,00 0.1.002 2201 176 10.301.0150 3.3.90.39.50.00.00.00102.100 1811 - VITA SAUDE ESEGURANCA DOTRABALHO EPP112 Retenções referentes a liquidação 160 do empenho 206: VALORREFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS, NO CENTRO DETRIAGEM COVID-19, PARA ATENDIMENTO AOS PACIENTES COMSINTOMAS RESPIRATÓRIOS, REALIZADOS PELO DR. BRUNOBRUNETTO MUNARETTO, NOS DIAS 02,24 E 25 DE JANEIRO DE 2021.27/01/21 27/01/2021 396,82 0,00 396,82 27/01/21 396,82 0,00 0.1.002 21105 206 10.301.0150 3.3.90.36.30.00.00.00102.100 10110 - BRUNOBRUNETTOMUNARETTO113 Retenções referentes a liquidação 161 do empenho 207: VALORREFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS, NO CENTRO DETRIAGEM COVID-19, PARA ATENDIMENTO AOS PACIENTES COMSINTOMAS RESPIRATÓRIOS, REALIZADOS PELA DRA. GABRIELAMORET, NOS DIAS 03,09,10 E 16 DE JANEIRO DE 2021.27/01/21 27/01/2021 596,98 0,00 596,98 27/01/21 596,98 0,00 0.1.002 21106 207 10.301.0150 3.3.90.36.30.00.00.00102.100 10109 - GABRIELAMORET114 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ÁCIDO ACETILSALICÍLICO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN10682, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 01/03/2021 1.020,00 0,00 1.020,00 28/01/21 0,00 1.020,00 0.1.067 46065 1388444 4 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00312.109 5932 - COMERCIALCIRURGICARIOCLARENSE LTDA115 VALOR REFERENTE BOLSA-AUXÍLIO PARA TRÊS ESTAGIÁRIOSPRESTANDO SERVIÇOS NA SECRETARIA DA SAÚDE, REFERENTE AOMÊS DE JANEIRO DE 2021, CONFORME LEI AUTORIZATIVA 2252/2001.28/01/21 29/01/2021 920,00 0,00 920,00 28/01/21 0,00 920,00 0.1.002 46063 01/2021 168 10.301.0150 3.3.90.36.07.00.00.00102.100 9988 - JOICECAROLINE PEREIRADOS SANTOS EOUTROS116 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA RONALDO C. MACHADO IR AXANXERÊ/SC LEVAR IVANI DA LUZ LAUX E PLACIO KLEINCHMITT PARACONSULTA E EXAMES COM CARDIOLOGISTA NO HOSPITAL SÃOPAULO, E A CHAPECÓ/SC LEVAR DIRLEI SALETE BERNARDIHARTMANN PARA CONSULTA COM ANESTESISTA NA CLÍNICA SUPERA,LETICIA G. LOPES DUARTE PARA CONSULTA NA CLÍNICA INTEGRADADO OESTE, E ABDULAI BARRIE PARA BUSCAR DOCUMENTOS NAPOLÍCIA FEDERAL.28/01/21 29/01/2021 90,00 0,00 90,00 28/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 043/2021 172 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7251 - RONALDOCRISPIN MACHADO
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 13/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL117 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORVALDECIR E. MAZZIERO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUENECESSITA DE TRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.28/01/21 29/01/2021 42,00 0,00 42,00 28/01/21 0,00 42,00 0.1.002 46063 8706 173 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10137 - LANCHONETEE SORVETERIAPARIZZI LTDA118 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA ODAIR JOSE PEZZOLE IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR MARIA CECILIA PEREIRA PARAINTERNAÇÃO NO HOSPITAL INFANTIL, E OLAVO GARCIA PARACONSULTA COM REUMATOLOGISTA NO HOSPITAL UNIVERSITÁRIO.28/01/21 29/01/2021 180,00 0,00 180,00 28/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 047/2021 186 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7214 - ODAIR JOSEPEZZOLE119 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR APASSO FUNDO/RS LEVAR VIVIANE SURDI PEREIRA PARA REALIZAÇÃODE SESSÃO DE QUIMIOTERAPIA NO HOSPITAL SÃO VICENTE.28/01/21 29/01/2021 90,00 0,00 90,00 28/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 045/2021 178 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO120 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA WILLIAN MACHADO IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR CLAUTIO MILTON CLOSS PARA CONSULTACOM ONCOLOGISTA NO CEPOM, E ANTONIO BONATO PARACONSULTA COM OFTALMOLOGISTA NO HOSPITAL REGIONAL.28/01/21 29/01/2021 180,00 0,00 180,00 28/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 042/2021 170 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9192 - WILLIANMACHADO121 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOLOGAN RDZ6I56 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR CLAUTIO MILTONCLOSS PARA CONSULTA COM ONCOLOGISTA NO CEPOM, E ANTONIOBONATO PARA CONSULTA COM OFTALMOLOGISTA NO HOSPITALREGIONAL.28/01/21 29/01/2021 50,00 0,00 50,00 28/01/21 0,00 50,00 0.1.002 46063 59371 171 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA122 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA WILLIAN MACHADO IR ACHAPECÓ/SC LEVAR EDITE TEREZA POGERE PARA REALIZAÇÃO DESESSÕES DE RADIOTERAPIA NO HOSPITAL REGIONAL, MARLETE FELIXSILVA PARA CONSULTA COM MASTOLOGISTA NA CLÍNICA SUPERAONCOLOGISTA, CLEIA LIMA DO CARMO LIMA PARA CONSULTA COMREUMATOLOGISTA NO EDIFÍCIO LAZIO, VILSON GARCIA DA ROSA PARAREALIZAÇÃO DE EXAME DE ENDOSCOPIA NA CLÍNICAODONTOMÉDICA, E FRANCISCA PEREIRA FERREIRA PARA MEDICAÇÃONO COT.

28/01/21 29/01/2021 90,00 0,00 90,00 28/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 046/2021 185 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 9192 - WILLIANMACHADO
123 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORLUCIMAR P. BURILE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRA FILHO, CELITOBARETTA, ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETE FERREIRA, PARAREALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.28/01/21 29/01/2021 42,00 0,00 42,00 28/01/21 0,00 42,00 0.1.002 46063 8705 174 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10137 - LANCHONETEE SORVETERIAPARIZZI LTDA124 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR ACHAPECÓ/SC LEVAR VIDAL RODRIGUES DA SILVA PARA REALIZAÇÃODE EXAME DE ENDOSCOPIA, EDITE TEREZA POGERE, HORORA MOLINE REINALDO BEDENDO PARA REALIZAÇÃO DE SESSÕES DERADIOTERAPIA, NO HOSPITAL REGIONAL, E A XANXERÊ/SC LEVARPEDRO ISGANZELA PARA CONSULTA NO HOSPITAL SÃO PAULO.28/01/21 29/01/2021 90,00 0,00 90,00 28/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 044/2021 177 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE125 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE METILDOPA, CILOSTAZOL,DICLOFENACO, CLONAZEPAM, SECNIDAZOL E DIPIRONA SÓDICA,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN12100, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 17/02/2021 2.322,60 0,00 2.322,60 28/01/21 0,00 2.322,60 0.1.002 46063 29539 38 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 8032 - AGILDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA - ME
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 14/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL126 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE AZITROMICINA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO11550/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0021/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN26898, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 23/02/2021 4.194,00 0,00 4.194,00 28/01/21 0,00 4.194,00 0.1.002 46063 649 69 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 10144 - DIMASTER -COMERCIO DEPRODUTOSHOSPITALARESLTDA.127 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE GLICOSAMINA E ÁCIDO FÓLICO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11557, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 16/02/2021 1.912,50 0,00 1.912,50 28/01/21 0,00 1.912,50 0.1.002 46063 57644 32 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 2757 - DIMEVADISTRIBUIDORA EIMPORTADORA LTDA- EPP128 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE LOSARTANA, METFORMINA,SERTRALINA, IBUPROFENO, FUROSEMIDA, PARACETAMOL,CIPROFLOXACINO, SULFAMETOXAZOL, EXTRATO MEDICINAL,PROPAFENONA, CETOCONAZOL, PREDNISOLONA, LORATADINA,SIMETICONA, METRONIZADOL E RISPERIDONA , MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN12608, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.

28/01/21 17/02/2021 2.870,40 0,00 2.870,40 28/01/21 0,00 2.870,40 0.1.002 46063 357958 43 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 9109 - NDSDISTRIBUIDORA DEMEDICAMENTOSLTDA129 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE SINVASTATINA,ESPITONOLACTONA, GLIBENCLAMIDA, LEVOTIROXINA SÓDICA,PROPATILNITRATO, PREDNISONA, LEVODOPA, VARFARINA SÓDICA,PIROXICAM, SAIS PARA REIDRATAÇÃO ORAL, PARACETAMOL,RIVAROXABANA, DEXAMETASONA, IBUPROFENO,DEXCLORFENIRAMINA MALEATO, TIBOLONA, CLORETO DE SÓDIO,NITAZOXANIDA, ÁCIDO ASCÓRBICO E HALOPERIDOL, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN11402, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.
28/01/21 17/02/2021 22.393,26 0,00 22.393,26 28/01/21 0,00 22.393,26 0.1.002 46063 177362 30 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 1101 - PROMEFARMAREPRESENTACOESCOMERCIAIS LTDA

130 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE POLIMIXINA B, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN33705, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 17/02/2021 775,96 0,00 775,96 28/01/21 0,00 775,96 0.1.002 46063 177363 58 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 1101 - PROMEFARMAREPRESENTACOESCOMERCIAIS LTDA131 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE HALOPERIDOL, IMIPRAMINA,PROMETAZINA, LEVOMEPROMAZINA, CLORPROMAZINA, NITRAZEPAM,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11802, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 15/02/2021 5.649,00 0,00 5.649,00 28/01/21 0,00 5.649,00 0.1.002 46063 2847282 35 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5906 - CRISTALIAPRODUTOSQUIMICOSFARMACEUTICOSLTDA132 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE HALOPERIDOL, IMIPRAMINA,PROMETAZINA, LEVOMEPROMAZINA, CLORPROMAZINA, NITRAZEPAM,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN11802, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 15/02/2021 416,00 0,00 416,00 28/01/21 0,00 416,00 0.1.002 46063 2847368 35 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5906 - CRISTALIAPRODUTOSQUIMICOSFARMACEUTICOSLTDA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 15/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL133 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE RISPERIDONA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN29225, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 15/02/2021 479,40 0,00 479,40 28/01/21 0,00 479,40 0.1.002 46063 2847369 51 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5906 - CRISTALIAPRODUTOSQUIMICOSFARMACEUTICOSLTDA134 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE ENALAPRIL, NIMESULIDA,NISTATINA E CARBOCISTEÍNA, MEDICAMENTOS PARA POSTERIORDISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELA SECRETARIA DASAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃOELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DE PREÇOS AT20CIN10331,DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 5.496,79 0,00 5.496,79 28/01/21 0,00 5.496,79 0.1.002 46063 244064 21 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA135 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE DIOSMINA, MEDICAMENTOS PARAPOSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN16505, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 20.810,40 0,00 20.810,40 28/01/21 0,00 20.810,40 0.1.002 46063 244063 46 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA136 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE FINASTERIDA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN24575, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 1.045,20 0,00 1.045,20 28/01/21 0,00 1.045,20 0.1.002 46063 244068 50 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA137 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CITALOPRAM, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN29780, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 5.040,00 0,00 5.040,00 28/01/21 0,00 5.040,00 0.1.002 46063 244065 52 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA138 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE PROPRANOLOL, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN34213, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 226,80 0,00 226,80 28/01/21 0,00 226,80 0.1.002 46063 244070 62 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA139 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE FLUOXETINA E CIPROFIBRATO,MEDICAMENTOS PARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTESATENDIDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSOLICITATÓRIO 1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DEREGISTRO DE PREÇOS AT20CIN34598, DE RESPONSABILIDADE DOCINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 2.216,26 0,00 2.216,26 28/01/21 0,00 2.216,26 0.1.002 46063 244067 63 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA140 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE CETOCONAZOL, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN41546, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 380,00 0,00 380,00 28/01/21 0,00 380,00 0.1.002 46063 244069 65 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA141 VALOR REFERENTE AQUISIÇÃO DE BETAMETASONA, MEDICAMENTOSPARA POSTERIOR DISTRIBUIÇÃO AOS PACIENTES ATENDIDOS PELASECRETARIA DA SAÚDE, CONFORME PROCESSO LICITATÓRIO1036/2020, PREGÃO ELETRÔNICO 0005/2020, ATA DE REGISTRO DEPREÇOS AT20CIN35182, DE RESPONSABILIDADE DO CINCATARINA.28/01/21 18/02/2021 3.326,40 0,00 3.326,40 28/01/21 0,00 3.326,40 0.1.002 46063 244066 71 10.303.0150 3.3.90.32.02.00.00.00302.109 5744 - CENTERMEDICOMÉRCIO DEPRODUTOSHOSPITALARES LTDA
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 16/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL142 VALOR REFERENTE DESPESAS TELEFÔNICAS DOS ESFs DOSLOTEAMENTOS PARIZOTTO, SÃO LUIZ E BAIRRO SÃO CRISTÓVÃO ENO MINI POSTO DE SAÚDE DO DISTRITO DE ALTO ALEGRE, ESF ECENTRO DE REABILITAÇÃO DO LOTEAMENTO LAR IMÓVES, PERÍODODE 11/12/2020 A 10/01/2021.28/01/21 28/01/2021 549,57 0,00 549,57 28/01/21 0,00 549,57 0.1.002 46063 DIVERSAS 169 10.301.0150 3.3.90.39.64.00.00.00102.100 94 - OI S.A.143 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORWILLIAN MACHADO DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR OS PACIENTES JOSE XAVIER PEREIRA FILHO,ROBERTO ALVES DE OLIVEIRA E IVONETE FERREIRA, PARAREALIZAÇÃO DE HEMODIÁLISE.28/01/21 29/01/2021 40,27 0,00 40,27 28/01/21 0,00 40,27 0.1.002 46063 33941 203 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 174 - RODRIGUES ECASALETTI LTDA.144 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORDUCIMAR V. BURILE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DE LUZERNA/SC,PARA CONDUZIR O PACIENTE CELITO BARETTA, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.28/01/21 29/01/2021 39,90 0,00 39,90 28/01/21 0,00 39,90 0.1.002 46063 55181 201 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 10193 - ITACIRMONFROIRESTAURANTE145 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE ALIMENTAÇÃO AO SERVIDORODAIR JOSE PEZZOLE DURANTE VIAGEM AO MUNICÍPIO DELUZERNA/SC, PARA CONDUZIR O PACIENTE IVO CAMPIONI, QUENECESSITA DE TRANSPORTE INDIVIDUALIZADO, PARA REALIZAÇÃO DEHEMODIÁLISE.28/01/21 29/01/2021 40,27 0,00 40,27 28/01/21 0,00 40,27 0.1.002 46063 33940 202 10.301.0150 3.3.90.39.41.00.00.00102.100 174 - RODRIGUES ECASALETTI LTDA.146 VALOR REFERENTE MEIA DIÁRIA PARA VALDECIR E. MAZZIERO IR ACHAPECÓ/SC LEVAR DORACI STEKLING PARA REALIZAÇÃO DEEXAMES NA CLÍNICA KOSMA E VIDAL A. DA SILVA PARA CONSULTA NOHOSPITAL REGIONAL, E A XANXERÊ/SC LEVAR TEREZA DE ALMEIRAPARA CONSULTA COM CARDIOLOGISTA NO HOSPITAL SÃO PAULO.28/01/21 29/01/2021 90,00 0,00 90,00 28/01/21 0,00 90,00 0.1.002 46063 048/2021 196 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 6077 - VALDECIREXPEDITO MAZZIERO147 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA PAULO CESAR IGNACIO IR AJOINVILLE/SC LEVAR MARIA LEONIS PEREIRA DA SILVA DE SOUZAPARA CONSULTA NA CLÍNICA PRÓ RIM.28/01/21 29/01/2021 180,00 0,00 180,00 28/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 049/2021 197 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7689 - PAULO CESARIGNACIO148 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9925 IR A JOINVILLE/SC LEVAR MARIA LEONIS PEREIRA DASILVA DE SOUZA PARA CONSULTA NA CLÍNICA PRÓ RIM.28/01/21 29/01/2021 70,00 0,00 70,00 28/01/21 0,00 70,00 0.1.002 46063 713520 198 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 10385 - POSTOAGRICOPEL LTDA.149 VALOR REFERENTE UMA DIÁRIA PARA LUCIMAR P. BURILE IR AFLORIANÓPOLIS/SC LEVAR IVONETE TERESINHA DO PRADO PARACONSULTA COM ORTOPEDISTA NO ICOT.28/01/21 29/01/2021 180,00 0,00 180,00 28/01/21 0,00 180,00 0.1.002 46063 050/2021 199 10.301.0150 3.3.90.14.14.00.00.00102.100 7418 - LUCIMARPATRICIO BURILE150 VALOR REFERENTE FORNECIMENTO DE GASOLINA PARA VEÍCULOVOYAGE QII 9775 IR A FLORIANÓPOLIS/SC LEVAR IVONETE TERESINHADO PRADO PARA CONSULTA COM ORTOPEDISTA NO ICOT.28/01/21 29/01/2021 30,00 0,00 30,00 28/01/21 0,00 30,00 0.1.002 46063 59903 200 10.301.0150 3.3.90.30.01.00.00.00102.100 9808 - TEMPEROSERRANOCOMERCIO DECOMBUSTIVEIS LTDA151 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS, NO CENTRODE TRIAGEM COVID-19, PARA ATENDIMENTO AOS PACIENTES COMSINTOMAS RESPIRATÓRIOS, REALIZADOS PELO DR. BRUNOBRUNETTO MUNARETTO, NOS DIAS 02,24 E 25 DE JANEIRO DE 2021.28/01/21 29/01/2021 2.213,18 0,00 2.213,18 28/01/21 0,00 2.213,18 0.1.002 46063 21105 206 10.301.0150 3.3.90.36.30.00.00.00102.100 10110 - BRUNOBRUNETTOMUNARETTO152 VALOR REFERENTE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS MÉDICOS, NO CENTRODE TRIAGEM COVID-19, PARA ATENDIMENTO AOS PACIENTES COMSINTOMAS RESPIRATÓRIOS, REALIZADOS PELA DRA. GABRIELAMORET, NOS DIAS 03,09,10 E 16 DE JANEIRO DE 2021.28/01/21 10/02/2021 2.883,02 0,00 2.883,02 28/01/21 0,00 2.883,02 0.1.002 46063 21106 207 10.301.0150 3.3.90.36.30.00.00.00102.100 10109 - GABRIELAMORET153 Retenções referentes a liquidação 162 do empenho 208: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 10.008,20 0,00 10.008,20 22/01/21 10.008,20 0,00 0.1.002 012021 208 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - LUCASMENEZES MERCADOLOBO E OUTROS
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 17/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL154 Retenções referentes a liquidação 164 do empenho 210: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 318,26 0,00 318,26 22/01/21 318,26 0,00 0.1.002 012021 210 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - LUCASMENEZES MERCADOLOBO E OUTROS155 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 32.558,65 0,00 32.558,65 29/01/21 0,00 32.558,65 0.1.002 46063 012021 208 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - LUCASMENEZES MERCADOLOBO E OUTROS156 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 29.511,62 0,00 29.511,62 29/01/21 0,00 29.511,62 0.1.002 46063 012021 209 10.301.0150 3.1.90.11.42.00.00.0072.100 8047 - LUCASMENEZES MERCADOLOBO E OUTROS157 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 3.725,27 0,00 3.725,27 29/01/21 0,00 3.725,27 0.1.002 46063 012021 210 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - LUCASMENEZES MERCADOLOBO E OUTROS158 Retenções referentes a liquidação 165 do empenho 211: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 6.244,49 0,00 6.244,49 22/01/21 6.244,49 0,00 0.1.002 012021 211 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - ERLEI PERINI159 Retenções referentes a liquidação 167 do empenho 213: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 155,15 0,00 155,15 22/01/21 155,15 0,00 0.1.002 012021 213 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - ERLEI PERINI160 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 16.643,19 0,00 16.643,19 29/01/21 0,00 16.643,19 0.1.002 46063 012021 211 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - ERLEI PERINI161 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 30.366,69 0,00 30.366,69 29/01/21 0,00 30.366,69 0.1.002 46063 012021 212 10.301.0150 3.1.90.11.42.00.00.0072.100 8047 - ERLEI PERINI162 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 1.752,15 0,00 1.752,15 29/01/21 0,00 1.752,15 0.1.002 46063 012021 213 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - ERLEI PERINI163 Retenções referentes a liquidação 168 do empenho 214: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 16.423,12 0,00 16.423,12 22/01/21 16.423,12 0,00 0.1.002 012021 214 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - NATÁLIACHIOCCA E OUTROS164 Retenções referentes a liquidação 170 do empenho 216: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 452,80 0,00 452,80 22/01/21 452,80 0,00 0.1.002 012021 216 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - NATÁLIACHIOCCA E OUTROS165 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 53.233,11 0,00 53.233,11 29/01/21 0,00 53.233,11 0.1.002 46063 012021 214 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - NATÁLIACHIOCCA E OUTROS166 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 48.356,64 0,00 48.356,64 29/01/21 0,00 48.356,64 0.1.002 46063 012021 215 10.301.0150 3.1.90.11.42.00.00.0072.100 8047 - NATÁLIACHIOCCA E OUTROS167 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 5.351,90 0,00 5.351,90 29/01/21 0,00 5.351,90 0.1.002 46063 012021 216 10.301.0150 3.1.90.11.43.00.00.0072.100 8047 - NATÁLIACHIOCCA E OUTROS168 Retenções referentes a liquidação 171 do empenho 217: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 65,88 0,00 65,88 22/01/21 65,88 0,00 0.1.002 012021 217 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - REJANEMIRIAN BORTOLIGIONGO E OUTRO169 Retenções referentes a liquidação 174 do empenho 220: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2122/01/21 22/01/2021 17,49 0,00 17,49 22/01/21 17,49 0,00 0.1.064 012021 220 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - ROSELICABRAL170 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 733,45 0,00 733,45 29/01/21 0,00 733,45 0.1.002 46083 012021 217 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - REJANEMIRIAN BORTOLIGIONGO E OUTRO171 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 19.428,41 0,00 19.428,41 29/01/21 0,00 19.428,41 0.1.002 46083 012021 218 10.301.0150 3.1.90.11.42.00.00.0072.100 8047 - REJANEMIRIAN BORTOLIGIONGO E OUTRO
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 18/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL172 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 32.721,87 0,00 32.721,87 29/01/21 0,00 32.721,87 0.1.002 46083 012021 219 10.301.0150 3.1.90.94.11.00.00.0072.100 8047 - REJANEMIRIAN BORTOLIGIONGO E OUTRO173 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 176,20 0,00 176,20 29/01/21 0,00 176,20 0.1.064 51813 012021 220 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - ROSELICABRAL174 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2122/01/21 29/01/2021 2.163,39 0,00 2.163,39 29/01/21 0,00 2.163,39 0.1.064 51813 012021 221 10.301.0155 3.1.90.11.42.00.00.00252.112 8047 - ROSELICABRAL175 VALOR REFERENTE DEVOLUÇÃO DE RENDIMENTOS DE APLICAÇÃODE REPASSE DE VALORES CONFORME PRESTAÇÃO DE CONTAS PARAO FUNDO ESTADUAL DE SAÚDE (FES) REFERENTE A TRANSFERÊNCIA2020TR00164-SCC Nº 5785/2019 PARA AQUISIÇÃO DE VEÍCULOS PARA OTRANSPORTE DE PACIENTES (VÉICULO 5 LUGARES E MICRO-ÔNIBUS29 LUGARES).29/01/21 29/01/2021 141,32 0,00 141,32 29/01/21 0,00 141,32 0.1.023 56582 01/2021 224 10.301.0150 3.3.90.93.02.00.00.00372.100 10386 - FUNDOESTADUAL DE SAUDE176 VALOR REFERENTE DEVOLUÇÃO DE REPASSE DE VALORESCONFORME PRESTAÇÃO DE CONTAS PARA O FUNDO ESTADUAL DESAÚDE (FES) REFERENTE A TRANSFERÊNCIA 2020TR00164-SCC Nº5785/2019 PARA AQUISIÇÃO DE VEÍCULOS PARA O TRANSPORTE DEPACIENTES (VÉICULO 5 LUGARES E MICRO-ÔNIBUS 29 LUGARES).29/01/21 29/01/2021 7.283,06 0,00 7.283,06 29/01/21 0,00 7.283,06 0.1.002 56582 01/2021 223 10.301.0150 3.3.90.93.02.00.00.00102.100 10386 - FUNDOESTADUAL DE SAUDE177 Retenções referentes a liquidação 215 do empenho 226: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 26/01/2021 10.614,01 0,00 10.614,01 26/01/21 10.614,01 0,00 0.1.002 012021 226 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - ADRIANE DELIMA E OUTROS178 Retenções referentes a liquidação 216 do empenho 227: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 26/01/2021 2.353,16 0,00 2.353,16 26/01/21 2.353,16 0,00 0.1.064 012021 227 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - FRANCIELI DESOUZA E OUTROS179 Retenções referentes a liquidação 217 do empenho 228: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 26/01/2021 1.368,06 0,00 1.368,06 26/01/21 1.368,06 0,00 0.1.064 012021 228 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00272.113 8047 - TATIELIBIAZOTTO E OUTRO180 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 29/01/2021 45.260,06 0,00 45.260,06 29/01/21 0,00 45.260,06 0.1.002 46083 012021 226 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - ADRIANE DELIMA E OUTROS181 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 29/01/2021 8.576,99 0,00 8.576,99 29/01/21 0,00 8.576,99 0.1.064 51813 012021 227 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - FRANCIELI DESOUZA E OUTROS182 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FÉRIAS 01/2126/01/21 29/01/2021 4.165,50 0,00 4.165,50 29/01/21 0,00 4.165,50 0.1.064 51813 012021 228 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00272.113 8047 - TATIELIBIAZOTTO E OUTRO183 Retenções referentes a liquidação 218 do empenho 229: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2126/01/21 26/01/2021 36.695,13 0,00 36.695,13 26/01/21 36.695,13 0,00 0.1.002 012021 229 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - CAMILAFERRARI E OUTROS184 Retenções referentes a liquidação 219 do empenho 230: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2126/01/21 26/01/2021 11.681,13 0,00 11.681,13 26/01/21 11.681,13 0,00 0.1.064 012021 230 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - RAFAELLAMATTOS WEBER EOUTROS185 Retenções referentes a liquidação 220 do empenho 231: PELA DESPESA DEPESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHA MENSAL 01/2126/01/21 26/01/2021 9.143,50 0,00 9.143,50 26/01/21 9.143,50 0,00 0.1.064 012021 231 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00272.113 8047 - JUÇARAAPARECIDA DEVARGAS E OUTROS186 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2126/01/21 29/01/2021 147.986,52 0,00 147.986,52 29/01/21 0,00 147.986,52 0.1.002 46083 012021 229 10.301.0150 3.1.90.11.01.00.00.0072.100 8047 - CAMILAFERRARI E OUTROS187 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2126/01/21 29/01/2021 40.305,50 0,00 40.305,50 29/01/21 0,00 40.305,50 0.1.064 51813 012021 230 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00252.112 8047 - RAFAELLAMATTOS WEBER EOUTROS188 PELA DESPESA DE PESSOAL EMPENHADA REFERENTE FOLHAMENSAL 01/2126/01/21 29/01/2021 31.970,07 0,00 31.970,07 29/01/21 0,00 31.970,07 0.1.064 51813 012021 231 10.301.0155 3.1.90.11.01.00.00.00272.113 8047 - JUÇARAAPARECIDA DEVARGAS E OUTROS
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Ordem ProcessoESTADO DE SANTA CATARINAFUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZALRelação de Ordens de Pagamentos Emitidas - Período de 01/01/2021 até 31/01/2021Administração DiretaN° AF/Ano Data Emis.Data Emis. Data Venct. Vlr. Ordem  Anulado Saldo Data Pagto Descontos Liq. Pago Recurso Conta Cheque/Docto Doc. Fiscais Empenho Exercício de 2021Página: 19/19Betha SistemasFuncional ElementoDot.Pro/Atv Credor/Contrato DívidaEntidade: 2 - FUNDO MUNICIPAL SAUDE CAPINZAL189 Retenções referentes a liquidação 245 do empenho 256: VALORREFERENTE SERVIÇOS PRESTADOS COM A COLETA, TRANSPORTE,TRATAMENTO E DESTINO FINAL DE RESÍDUOS SÓLIDOS ORIUNDOSDAS UNIDADES DE SAÚDE DO MUNICÍPIO: UNIDADE SANITÁRIACENTRAL, ESF LOTEAMENTO PARIZOTTO, LAR IMÓVEIS E DO BAIRROSÃO CRISTOVÃO, REFERENTE AO MÊS JANEIRO DE 2021, SERVIÇOSEFETUADOS COM UTILIZAÇÃO DE PESSOAL.28/01/21 28/01/2021 364,62 0,00 364,62 28/01/21 364,62 0,00 0.1.002 13277 256 10.301.0150 3.1.90.34.01.00.00.0072.100 1929 - T.O.S. OBRASE SERVICOSAMBIENTAIS LTDA190 VALOR REFERENTE TARIFAS BANCÁRIAS QUANDO DO ENVIO DEDOC/TED DO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE, TARIFAS NORMAIS R$156,75 E BB EMPENHO R$ 465,73, DURANTE O MÊS DE JANEIRO DE2021, C/C 12101-0.29/01/21 29/01/2021 622,48 0,00 622,48 29/01/21 0,00 622,48 0.1.002 46063 01/2021 253 10.301.0150 3.3.90.39.81.00.00.00102.100 1934 - BANCO DOBRASIL SA191 VALOR REFERENTE TARIFAS BANCÁRIAS DO FUNDO MUNICIPAL DESAÚDE, DURANTE O MÊS DE JANEIRO DE 2021, C/C 100-6.29/01/21 29/01/2021 10,45 0,00 10,45 29/01/21 0,00 10,45 0.1.002 46083 01/2021 254 10.301.0150 3.3.90.39.81.00.00.00102.100 1833 - CAIXAECONOMICAFEDERAL192 VALOR REFERENTE TARIFAS DE ENVIO DE DOC/TED DO FUNDOMUNICIPAL DE SAÚDE, DURANTE O MÊS DE JANEIRO DE 2021, C/C624015-0.29/01/21 29/01/2021 10,45 0,00 10,45 29/01/21 0,00 10,45 0.1.064 50261 01/2021 255 10.301.0150 3.3.90.39.81.00.00.00112.100 1833 - CAIXAECONOMICAFEDERAL193 VALOR REFERENTE RATEIO DE DESPESAS ADMINISTRATIVAS(DESPESAS DE PESSOAL, OBRIGAÇÕES PATRONAIS, ENCARGOSSOBRE MOVIMENTAÇÕES FINANCEIRAS E TAXAS BANCÁRIAS,DESPESAS DE CAPITAL E DESPESAS DE CONSUMO) REFERENTE APARTICIPAÇÃO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE JUNTO AOCONSÓRCIO CISAMARP, REFERENTE AO EXERCÍCIO DE 2021.29/01/21 29/01/2021 2.296,00 0,00 2.296,00 29/01/21 0,00 2.296,00 0.1.002 46063 9/2021 258 10.301.0150 3.1.71.70.01.00.00.0062.100 9189 - CONSORCIOINTERMUNICIPAL DESAUDE DO ALTOVALE DO194 VALOR REFERENTE AO RATEIO DAS DESPESAS DE MANUTENÇÃO,REFERENTE A PARTICIPAÇÃO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDEJUNTO AO CONSÓRCIO CISAMARP, REFERENTE AO EXERCÍCIO DE2021.29/01/21 29/01/2021 497,00 0,00 497,00 29/01/21 0,00 497,00 0.1.002 46063 3142/2021 259 10.301.0150 3.3.71.70.01.00.00.0092.100 9189 - CONSORCIOINTERMUNICIPAL DESAUDE DO ALTOVALE DO195 Retenções referentes a liquidação 259 do empenho 270: RECOLHIMENTODEVIDO AO INSS SOBRE VENCIMENTOS DE SERVIDORES DASECRETARIA DE SAÚDE, DOS ESFs E DO PAB REFERENTE AO MÊS DEJANEIRO DE 2021, PARTE PATRONAL.29/01/21 29/01/2021 292,24 0,00 292,24 29/01/21 292,24 0,00 0.1.002 01/2021 270 10.301.0150 3.1.90.13.02.00.00.0072.100 119 - I N S STotal da Entidade: 836.632,32 0,00 836.632,32 107.200,04 729.432,28Total do Período: 836.632,32 0,00 836.632,32 107.200,04 729.432,28


