[ cODIGO DA SEC

08

NN

# OUTUBRO <®
/4

NS,

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

PROCESSO ADMINISTRATIVO

| N°08.00069-000/2019

SUPRIMENTO DE FUNDO
e “JULIANO PEREIRA GOMES”
UBS MAURICIO BUSTANI

UBS MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA
UNIDADE BASICA DE SAUDE MAURICIO BUSTANI

De: UBS Mauricio Bustani Memo. n° 273/2019
Para: DAB/SEMUSA Em: 15.02.2019
0%.000 6 400¢
Senhora Diretora, . [N

Conforme solicitagdo desse Departamento de Atengdo Baésica/DAB,
solicitamos a V.S"., a liberagdo de suprimento de fundo, visando atender as demandas desta
Unidade Basica de Saude.

Atenciosamente,
Julia
RS - MA .
JULIANO PEREIRA GOMES

Gerente da UBS Mauricio Bustani

Avenida: Governador Jorge Teixeira, n° 1146, Bairro: Nova Porto Velho
Fone: GABINETE - (69) 3901-3176— ww.w. portovelho.ro.gov.br
CEP: 76.820-740 Porto Velho/RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ANEXO I _ % ,
“ FH 7
REQUISICAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO N Jissinaturs_ga

1. Unidade Requisitante: i
UNIDADE BASICA DE SAUDE MAURICIO BUSTANI

2. Diretor(a) Chefe da Unidade:
JULIANO PEREIRA GOMES

Solicitamos de Vossa Senhoria a autorizacdo de despesa com Suprimento de Fundos em nome do servidor (a)
abaixo relacionado;

3. Nome do Servidor(a) 4. Cadastro CPF
JULIANO PEREIRA GOMES 310260 516.118.302-06

6. Cargo/Fungiio 7. Unidade de Lotacio

Gerente UBS Mauricio Bustani

8. Enderego (rua, avenida, N°) 9. Bairro/Distrito

Avenida Rio Madeira, 5064, bloco 11, AP. 306 Nova Esperanca

10. Complemento 11. CEP 12. Cidade 13. UF

76.808-404 Porto Velho Ro
14, N°® Cartiio de Débito 15. Prazo — Aplicaciio 16. Prazo - Prestacio
Corporativo de Contas:
Inicio Fim

17. Justificativa e Fundamentacfio Legal da Solicita¢fio;

Para fins de despesas de pequeno vulto com servigos de terceiros, nos termos do artigo 15 do Decreto
14707/2017.

18. Valor e Destinagiio do Suprimento

Elementos de Despesa Valor Requisitado
3.3.90.30 — Material de Consumo
3.3.90.36 — Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Fisica
3.3.90.39 — Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica R$ 4.000,00
3.3.90.47 — Obrigagdes Tributérias e Contributivas
19. Total do Suprimento de Fundos RS 4.000,00

20. Autoriza¢iio da Concessiio de Suprimento de Fundos

20.1. Local 20.2 Data

Porto Velho 14.02.2019
. Jal Face ao exposto, e de acordo com o Art. 1° do

Decreto n° 14707/2017. AUTORIZO

juﬁﬂ : Fealizagdo da despesa nas dotagdes e valores requisitado
8"‘% CIOBUSTAEN, - que deverdo ser aplicados de acordo com.as justificativa
JULIANO' P

IRA GOME desta Requisigdo de Suprimento de 0S_€ 08 prazo:
do determinados em Portaria. 7




o, PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
i§: SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAQ

FICHA DE LOCALIZAGAO DO SERVIDOR

Nome do Servidor (a)

Cadastro n°

' Juliano Pereira Gomes
1310260 =

| GERENTE DE UNIDADE BASICA DE SAUDE

' Céf_g_é ou ETnpfago-Pﬁblico

Cargo em Comissdo ou |
| Fungdo de Confianca |

_'_Es_peaa_iidado do Cargo: |

Grau de Intruc&o_do Cargo |

L el

| Grau Inst. Servidor |20 Grau Completo

‘Data de. N_a-s;igetc;:

il

Conselho: 0

13/10/1980
~ c.H:40

' Data Admissdo | 28/08/2018 'Data Fim Contrato:
' Nr. cTPS 2899510  Série: 0020  UF: RO
' Nr. PIS/PASEP CPF i12603128657 ~N° CPF s momt 516.118.302-06
| Nr. R¢ ' 572229 ~ 88P RO 128/12/2016
Regime Juridico | Comissionado sem Vinculo = : -
[ Carteirs Eabilitagds - CHE|D Cat.:  validade
| Férias : l[30!09!2'019 R e R

Transferéncia de Férias : iedferias ST o, [

| Rua: R. Aroeira Nr. 3717

Endereco Residencial do | Bairro: Conceigao

Servidor
* | Tel. Residencial: 0

232 - SEMUSA/COMISSI
Secretaria Municipal de Sadde - SEMUSA

| Secretaria Lotacdo

Unidade Administrativa

Localizacdo

INFORMACOES PROFISSIONAIS

CEP:76808416
Celular: 981010035

| Divisdo de Satde da Comunidade Telefone: 3901-24507
Centro de Saude Mauricio Bustani
Enderego: Av. Jorge Teixeira 1889
Bairro: Liberdade Cidade/Distrito: Porto Velho
Zona: Urbana
OBSERVACOES
Assinatura e Cari \ ma Assinatura

Porto Velho 15 de Fevereiro de 2019

Impresso por: Krisha Melina Paz da Cruz



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

JUSTIFICATIVA DE SOLICITACAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO

Por meio do presente, vimos justificar a Requisi¢do de Suprimento de Fundo
solicitado pela Unidade Bésica de Satide Mauricio Bustani, em nome de JULIANO PEREIRA
GOMES, Gerente da Unidade.

Justifica-se a necessaria concessdo dos recursos, visando atender as demandas da
UBS Mauricio Bustani, tais como: despesas com manutengfio e conservagdo de Unidades de
Saide Publica, em quantidade restrita para consumo imediato, nos termos do artigo 15 do
Decreto 14.707/2017.

Salientamos ainda que, a Requisigdo de Suprimento de Fundo devera ser feita em
nome do Gerente, pois atualmente o mesmo ¢é o responsavel pela UNIDADE DE SAUDE,
atendendo portanto, ao disposto no § 1°, artigo 6° do Decreto 14.707 de 23.08.2017:

. Em casos excepcionais, de comprovada necessidade e
devidamente justificados, poderdo ser nomeados servidores
ocupantes unicamente de cargos em comissdo, ficando estes
obrigados, quando exonerados, a apresentarem no prazo de 05
(cinco) dias, a prestagdo de contas dos recursos em seu poder, sob
pena de inscrigdo em divida ativa” ...

forma da lei.

MARCUS OLIVEIRA COSTA

icipal Adjunto de Satude






Cédigo do Cliente

Langamentos referente ao peric:do
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BC ICMS REDUZIDA, CONF ART 18, INCISO Il DO ANEXO Il DO RICMS/SE.(CO
FUST(1%) - Fundo de U dos Servigos de Teleco cagpden {Lai 0938/00; o, dosde
(Lei 10052/00). Mas ambos nio 8o repassados acs cliantas, 9ncargo refarents @

Passou a ser recolido

cont, Lei 12741/2012's Resclughio 95/2013 | ICMS RS 47,84 | PIS/Pasep RS 2,59 | COFINS R$ 11,96 | FUST RS 3,36 | FUNTTEL R$ 1,68
. 57/8@) EFOU ART 23 DO ANEXO Il DO RICMS/SP. Obs.: Desde 1/2001, scbre sua s
Funitel (0.5%) - Fundo para o Dy o gico das
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suspenderemos parcialmente sua programacao. A partir do 46° dia, a SKY podera interromper a transmisséo total do seu sinal, A
apds o vencimento sero incluldos na sua préxima conta: juros de 1% ao més e multa de
promisso de permanéncia minima, quando aplicavel, & de 12 meses.

horas apés a quitagio do débito. Os encargos do

decorrentes do pagamento
2% sobre o valor devido. Conforme condigdes Gerais de Assinatura, o com
~ Vocé pode consultar e imprimir a 2* via da sua fatura, relatério dos servigos, alterar dados cadastrais e multo mals em www.sky.com.br/mint

regar o codigo de barras para pagamento no app Minha SKY.

O seu plano de servigos SKY é: Pay Tv. Para mais Informages, acesse sky.com.br.
Reajuste: Conhrmaragu.hmonwdamTELomMaﬁmm.ommmmmmﬂm-mm.
Servigo de Atendimento ao Cliente SKY: Ligue 106 11, Para deficientes auditivos e de fala, o telefone é 0800 701 1200. Central de Atendimento Anatel: 1331 0u

1332 para deficientes auditivos.

ocorrera em até 24

y.Pode, també

Closed Caption: os equipamentos HD e Digital possuem esse recurso, mas sua disponibilizagio dependera da liberaglo de cada canal na programagdo
transmitida

. Saiba mais em: www.sky.com.br

\
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. Cadigo do Cliente Langamentos referente ao peric;do
108 413 855 17/02 a 16/03/19

Ol4a, Juliano Pereira Gomes

Esta fatura foi fechada em Valor total Vencimento

R$
03 FEV 2019 ] l 436,51 |

RESUMO R$ Histérico de faturas
Saldo da fatura anterior 0,00 %ﬁ 702 422 a0 AEE  43E1

Pacotes e Combos 426,70 / /
1L:::Imentos Variaveis ‘3:::: % / % /

Para mais detalhes, consulte o verso deste demonstrativo,

A falta de pag de fatura implicara no corte do sinal apos 16 dias,
além de juros de 1% ao més e multa de 2% sobre o valor.

w PLAY

ASSISTA A FILMES
E SERIES NO Ci '

F

ou atualize e faca
app Minha SKY

Saldo total para pagamento. Sua fatura SKY ainda niio esta cadastrada como débito automitico, para alteraca tate os is de atendimento
SKY em WWW.SKY.COM.BR
Encargos por atraso serdo cobrados na préxima fatura.

Pague sua conta nos bancos credenclados: Santander, Itad,
Bradesco, Banco do Brasi| e Calxa Econdmica

® CLIENTE: JULIANO PEREIRA GOMES TOTAL R$ 436,51
Cédigo Débito Automatico: 108413855 Vencimento 17/02/19
Periodo de Uso: 17/02 a 16/03/18

84850000004-8 36510379010-5 84138550400-2 59092650022-5

AR A

20190304_DO4B43_F_FASTPRINT EMAIL_ADSTE
TE: FAT1 AJAUTG - ALCIT: 87604118 - FAG. CLENTE: 1 - PAG. SPOOL: 1330471200



W Codigo do Cliente Langamentos referente ao perinn

108 413 855 17/02 a 16/03/19
FATURA ANTERIOR (RS$) 435,65
PAGAMENTOS REALIZADOS PERIODO VALOR
VOCE PAGOU 26/01/2019 -435,65
saldo //////////////f//////////////////////////% 0007 0%
FATURA ATUAL (Rs) PERIODO VALOR NI/
PACOTES E COMBOS 426,70
Combo HDTV Plus Top 2012 Brasileirao Série A + SP 17/02/12019 a 16/03/2019 398,70
Clube SKY Online - Combos 17/02/2019 a 16/03/2019 10,00
Assisténcia Prime || 17/02/2019 a 16/03/2019 18,00
LANCAMENTOS VARIAVEIS 9,81
Multa por Atraso no Pagamento 17/01/2019 a 26/01/2019 8,53
Juros por Atraso no Pagamento 17/01/2019 a 26/01/2019 1,28

S

NN
N

Total da fatura atual %//////////////////////////é 436,51 ’-
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO ﬂ‘
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

PREFEITURA

CEONBTAWIRED PACGRINLD

JUSTIFICATIVA PARA CONC ESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO

CONSIDERANDO que as Unidades de Satide sdo a porta de entrada preferencial do _SL §
Unico de Satde (SUS) e, uma vez que sdo responsaveis em promover e proteger a saude,
objetivando desenvolver uma atengdo integral que impacte na situagdo de saude da

coletividade:

CONSIDERANDO que as Unidades Bésicas de Saude, nio podem sofrer solugdo de
descontinuidade por se tratar de Servigos essenciais e causariam consequentemente prejuizos a
populagdo que utiliza a rede publica de saude,

CONSIDERANDO a inexisténcia de cobertura contratual, ¢ uma vez que os Processos de
manutengdo e aquisi¢do encontram-se em tramites junto aos 6rgos competentes:

CONSIDERANDO que a concessio de suprimento de fundo fica limitada a cada servidor, a
5% (cinco por cento) do valor estabelecido no art. 23, IT “a” da Lej 8.666/93;

CONSIDERANDO, a reunido entre 05 Tcpresentantes da Secretaria Municipal de
Saude/SEMUSA, Superintendéncia de Gastos Publicos/SGP e Gabinete do Prefeito/GP, na
qual estabeleceu o valor de R$ de R$ 8.000,00 (oito mil reais) para atender a Media e Alta
Complexidade e R$ 4.000,00 (quatro mil reais) para atender a Atengdo Bésica, esta Secretaria
Municipal de Saude resolve:

AUTORIZAR a liberagdo de Suprimento de Fundo em carater excepcional e urgente, para
atender momentaneamente as Unidades Bésicas de Saude quanto as despesas de pequeno

porte.

Porto Velho, 10 de janeiro de 2019.

ELTANA PASINI
Secretaria Municipal de Satide
Decreto n° 3.105/1

Br319 - Antiga Av. Jorge Teixeira, n® 1.146 - Bairro: Nova Porto Velho
CEP 76.820-116 - Porto Velho - RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
Secretaria Municipal de Saude
Histérico de Movimentagzo por Documento

Folha 00011
Emiss&o: 18/02/2019 08:49:06
GEISON FELIPE COSTA DA SILVA

Tipo de Docto. . :Processo

N° do Documento: 01-08.00069-000/2019
Interessado....:|Sp MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Assunto....,.., : CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem......... : DA/SEMUSA

Destino........ : DIC/SEMUSA

A DIC

Sr. Gerente,

Encaminhamos os autos para verificar Se ha pendéncias de Suprimento de
Fundo por falta de Prestacdo de contas, mediante consulta a razio de
contabilidade. Caso seja Negativo, encaminhar ao Gabinete dessa
Secretaria, bara autorizacio. Se Positivo, encaminhar a este
departamento.

Gel S?T?a

Cad:' 245747

S de Carvalho
tivo/SEMUSA

Alexandre José Rodrig
Departamento Administ

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO



Estado de Rondonia Razao de Contabilidade Folha: 1

Prefeitura Municipal de Porto Velho
Unidade Gestora: Secretaria Municipal de Saude - SEMUSA
Conta Contabil: 20176 JULIANO PERERIRA GOMES - CPF 516.118.302-06

Nivel Contabil: 7.9.1.2,1,03,01,55:00.00

Movimentacac do Periedo: 01/01/2019 ate 18/02/2019

Debitos = 0,00
Creditos = 0,00
Movimentacao
uG Lancto Data Historico No e Data do Documento Empenho Contrapartida Valor
Saldo Atual : 0,00+

Y



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
Secretaria Municipal de Satde

Folha 00013
Emissao: 19/02/2019 10:18:43

Histérico de Movimentagao por Documento MARCELA FERREIRA JACARANDA

N° do Documento: 01-08.00069-000/2019
Interessado. ... : USB MAURICIO BUSTANIDAB/SEMUSA

Assunto........: CONCESSAQ DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........: DIC/SEMUSA

Destino........: DA/SEMUSA

Ao D.A

Apés verificarmos na Razio da Contabilidade f1.
pendéncias quanto a Prestagdo de Contas, encaminhamos

continuidade dos tramites conforme despacho fls. 11.

Tatiana M de Aks =
Ger. Da Div. de abilidade

12, auséncia de
0s autos para

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO Folha 00014
Secretaria Municipal de Saude Emissé&o: 19/02/2019 09:31:23
Historico de Movimentag&o por Documento GEISON FELIPE COSTA DA SILVA

Tipo de Docto..:Processo

N° do Documento:(01-08.00069-000/2019
Interessado. .. .: USB MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Assunto........:CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........:DA/SEMUSA

Destino,....... : DOF/SEMUSA

DOF

Sr® Gerente,

Encaminhamos os autos para elaboragdo de CEO, conforme planilha de
solicitagdo de Suprimentos de Fundo e autorizagdo do Ordenador de
Despesas folhas n® 03, no valor total de R$ 4.000,00 (Quatro mil
reais), e demais providéncias que se fizerem necessarias.

Geis %a

Cad. 245747

)

Alexandre José Rodridiks de Carvalho
Departamento Administiktivo/SEMUSA

Av, Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS PR
DIVISAO DE ORGAMENTO - DIOR

ANEXO XVIIl DO DECRETO N° 15.403 de 22/08/2018

Controle da Execugio Orgamentaria — CEO N° 222

Processo n° 08.00069-00/2019

Declaramos que existe disponibilidade orgamentaria para custear a despesa conformé

0 quadro abaixo: =z

Unidade Orcamentaria: A \
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE / FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 2~ 1
Programa: .

MANUTENCAO DOS SERVIGOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Projeto/Atividade/Op. Especial:
08.31.10.301.317.2.664
Elemento de Despesa: Fonte: Esfera:
+ 3.3.90.39 1.027.0007 SEGURIDADE

Objeto da Despesa:

CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO EM NOME DO SERVIDOR JULIANO PEREIRA
GOMES, CONFORME MEMORANDO N° 273/2019 FL. 02, REQUISICAO DE SUPRIMENTO DE
FUNDO COM AUTORIZACAO DO ORDENADOR DE DESPESA FL. 03, JUSTIFICATIVA DE
SOLICITACAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO FL. 05, JUSTIFICATIVA PARA CONCESSAO DE
SUPRIMENTO DE FUNDO FL. 10, E DE ACORDO COM DESPACHO DO DEPARTAMENTO
ADMINISTRATIVO FL. 14.

Dotacdo Anual: 6.500.000,00
Saldo Orgamentario Anterior Destaque Saldo Orgamentario Atual
R$ 3.793.567,53 R$ 4.000,00 R$ 3.789.567,53
Saldo de Cota Destaque Saldo de Cota Atual
. R$ 3.793.567,53 R$ 4.000,00 R$ 3.789.567,53

Porto Velho RO, 19 de fevereiro de 2019

Carlbs Alberto de Oli:eﬁi' Souza Eligga ﬁasini

Gefentg da Divisdo de Orcamento Secretaria Municipal de Salde
Matricula: 273631

~ USO EXCLUSIVO DA SEMUSA
Esta despesa encontra-se com cobertura orcamentaria, conforme controle desta Secretaria

P.A 2.664 (39) 1.027 (222)



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO Folha 00016
Secretaria Municipal de Saude Emiss&o: 20/02/2019 09:45:13
Histérico de Movimentag&o por Documento LUIZ CARLOS CANDIDO GONCALVES

Tipo de Docto. . ‘Processo

N° do Documento:(1- -08.00069-000/2019
Interessado. ., ,: : USB MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Assunto....,..,: : CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........: : DOF/SEMUSA
Destino........: : PROTOCOLO/SEMPOG

Ao DOP/SEMPOG

Sra. Diretora,

Estamos encaminhando os autos do presente processo pPara elaboracdo de
Reserva de Saldo, em conformidade com o Controle de Execucédo
Orcamentaria - CEO, conforme quadro abaixo:

~—~ CEO . FR . ND VALOR FLS.

222 Y 1.027 3.3.90.39 R$4.000,00 15

Solicitamos que apds elaborada a reserva, retorne os autos a esta
Divisdo de Orgamento/SEMUSA para darmos prosseguimento aos
procedimentos administrativos necessarios.

Porto Velho (RO), 20 de ¢1ro de 2019
Carlos Al erto de Olivej Souza
Gerente Divisdo de Orcamento

l’“,; ) to !

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO pnoc.:()f.m&ﬂﬂ%
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO, FOLHA: / 7
ORCAMENTO E GESTAO Ass.:

PROCESSO N°. 08.00069-00/2019

AO GAB/SEMPOG,

A despesa objeto do presente processo esta contemplada na Acao
Programatica: 08.31.10.301 -317.2.664 — Manutencéo dos Servigos das Unidades Basicas
de Saude, Elemento de Despesa - 3.3.90.39 — Outros Servicos de Terceiros — Pessoa
Juridica, Fonte de Recursos 1.027.007 - Recursos do Tesouro — Transferéncia de
Recursos do SUS - Custeio, no valor de R$ 4.000,00 (Quatro mil reais), as (fls. 15)
referente ao Suprimento de Fundos em favor do servidor JULIANO PEREIRA
GOMES.

Em: 21.02.2019

(-
< 08
_ alves Barr
Lgthlll dﬁ Ur;:asq:‘amemo de P'tanelameﬂto
Diretora Orgamentario SEM‘PIOG
Decreto r° 36971

AO DPO/SEMPOG,

Para providéncias quanto a disponibilizagdo do Crédito Orgamentario
demandado.

uiz uilherme Erse ¢ Silva
Secretarip Municipal de Planejamento
Orgamento ¢ Gestao f
Matricuia: 286668
Dec. n* 116/1 de 014’01!2017



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
Secretaria Municipal de Planejamento e Coordenacao
Departamento de Orcamento e Programacao

Orgdo: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA
Unidade: 31 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotacéo: 1030103172.664 3390390000 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PES

Saldo Anterior RS 3.793.567,53
Valor Reservado RS 4.000,00
“Ndo Atual RS 3.789.567,53

Porto Velho, 21.02.2019

Lucilene Azsvedo
Técnico Hivel Wiédio
Cad. n°. 041490

nio Ge
WT&: | SEN\?OG

ticia
%eima do
Deciel®



PREFEITURA DO MUNICiPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO,
ORCAMENTO E GESTAO - SEMPOG

R

Processo n° 0 7ring qf)f?[?&/ /q

Folhas 19

Assinatumﬁf

/

AO GAB/SEMPOG,

Informamos que foi procedida a devida compatibilizagdo da despesa pela
A¢do Programatica e o Crédito Orgamentério respectivo (ls, 18), através do Sistema Informatizado
de Or¢amento Publico da Prefeitura.

Seguem os autos as providéncias pertinentes aos orgdos de controle
interno/juridico quanto a regularidade e conformidade do suprimento de fundos.

Atender o disposto no decreto n°. 14.707 do dia 23 de agosto de 2017,
informando a unidade administrativa que ser4 contemplada, além de verificar se o servidor
(a) esta adimplente.

] RESERVA VALOR R$
[ 184 4.000,00 J

Em: 21.02.2019

%\ . |
lves Barros
icla Aqne calves b

%ﬁgigcﬁo aramento Ge Planejamento

Orgamentario SEM?OG
Decreto n° 36971

AO GAB/SEMUSA,

Com fundamento no despacho exarado pelo DPO/SEMPOG (retro), e na Lei
n° 944 de 03 abril de 1991, remetemos 0s autos a decisdo discriciondria dessa SEMUSA quanto ao
prosseguimento da despesa demandada.

se da :
Secretario Municipal de Planejamento,
Orgamento ¢ Gestio
Matricula: 286668
Dec. n® 116/ de 01/01/2017



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
Secretaria Municipal de Satde

Folha 00020
Emisséo: 22/02/2019 10:05:46

Histérico de Movimentag&o por Documento CARLOS ALBERTO DE OLIVEIRA SOUZA

Tipo de Docto..:Processo

N° do Documento:(01-08.00069-000/2019
Interessado....: USB MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Assunto........:CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........:DOF/SEMUSA
Destino........:DA/SEMUSA

Senhor Diretor,

Informamos que foi emitido Controle de Execucido Orgamentdria - CEO N°

222, fl1. 15, conforme solicitado no despacho

do Departamento

Administrativo, fl. 14, com sua respectiva Reserva de Saldo N° 184, f1.

18.

Sendo assim encaminhamos os autos ao Departamento
demais providéncias que se fizerem necessarias.

Nos colocamos a disposicdo para sanear guaisquer
ac presente despacho.

Atenciosamente,

Porto Velho, 22 de fevereiro de 2019.

/
A
Carlo AQber'\to de OlcVeira Souza

Gerenfte da Divisdo Orgamento
Matricula: 273631

Administrative para

davidas relacionadas

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO




. PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO Folha 00021
Secretaria Municipal de Satde Emisséo: 22/02/2019 12:15:41
= Historico de Movimentag&o por Documento GEISON FELIPE COSTA DA SILVA

Tipo de Docto..: Processo

N° do Documento: 01-08.00069-000/2019
Interessado. ... : USB MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Asgunto, .. s : CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........:DA/SEMUSA

Destino........:DIC/SEMUSA

A DIC

Sr. Gerente,

Encaminhamos os autos para emissdo de Empenho de acordo com o Controle
de Execucio Orcamentdria - CEO n® 222 as folhas 20, Reserva de Saldo n°
184 as folhas 18 e demais providéncias.

Alexandre José Ro
Diretor do Depart

igues Carvalho
nto Administrativo/SEMUSA

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO
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ESTADO DE RONDONIA
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO VELHO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA
PORTARIA N° 57/DIC/SEMUSA

PORTARIA N° 57/DIC/SEMUSA Porto Velho, 25 de fevereiro de
2019,

O SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE DA PREFEITURA DO
UNICIPIO DE PORTO VELHO, no uso de suas atribuigdes que lhe

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a Servidor(a) JULIANO PEREIRA GOMES,
lotado(a) na Secretiria Municipal de Saide/SEMUSA, localizado no
Centro de Satde Mauricio Bustani, no cargo comissionado de Gerente

4.000,00 (QUATRO MIL REAIS), nos seguintes elementos de
despesas:

33.90.39 - Servigos de Terceiros: R$ 4.000,00 (Quatro Mi] Reais)
Total: R$ 4.000,00 (Quatro Mil Reais)

Art. 2° O prazo de aplicagdo do adiantamento de que trata o artigo 1°
serd de 90 (até noventa dias), a partir do recebimento e o prazo para a
apresentacdo de prestagdo de contas sera de 10 dias (até dez dias) a
contar do término do Prazo de aplicagio,

Art. 3° A finalidade do atendimento sera para despesas determinadas
no artigo 2° do Decreto n°]3, 187/2013,

Art. 4° O responsével pela aplicacao do adiantamento caberd fazer
pessoalmente a sua comprovagio de acordo com a legislagdo.

Ar. 5° A Divisdo de Contabilidade efetuars og registros
complementares 4 caracterizago comprobatéria da aplicagao.

Art. 6° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

Art. 7° Dé-se ciéncia, publique-se e cumpra-se,

ELIANA PASIN
Secretaria Municipal de Satide

Publicado por:
Edney da Silva Pereira
Cédigo Identificador:B | 273691

Matéria publicada no Digrio Oficial dos M unicipios do Estado
de Rondénia no dia 27/02/2019. Edigdo 2406

A verificagio de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
http://www.diariomunicipa!.com.br/arom/

27/02/2010 1091



Estado de Rondonia
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE.-PORTO VELHO
UG:0004 Secretaria Municipal de Saude - SEMUSA Exercicio: 2019

Pca. Pe. Joao Nicoletti, 826 Data: 25.02.2019
CGC 05.903.125/0001-45 Numero: 000425
Subempenho: 0000
Credor: 12606 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CGC/CPF: 11.155.765/0001-17
Endereco: CALAMA 4008 EMBRATEL Cidade: PORTO VELHO UF:Rp
Orgao: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA Conta: 630

Unidade: 0831 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Funcional: 1030103172.664 Manutencao dos servicos das Unidades Bas

Elemento: 3390390000 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JU
339039960000 OUTROS SERV.DE TERCEIROS PJ- PAGAMENTO A

Fonte: 10.27 Recursos do Tesouro - Transfer

Tipo de Credito: Orcamentario Licitacao:

Tipo de Empenho: Ordinario Modalidade: Nao se Aplica
Categ. Empenho: Adto-Suprimento Fund Processo: 08.00069-00/2019
---Valor orcado--- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- ---Saldo Atual----
€7700.000, 00 3.783,567, 53 4.000,00 3.7889.567,53

VGJ.'F-\" por Extenso: quatro mil reais*********************************************
*************************************************************

Item Qtde Uni =————eee—_ Especificacag~==——=cw=an Valor Unitario Valor Total

em nome do servidor JULIANO
PEREIRA GOMES, cad:310260,
conforme memorando 273/2019/USB
MAURICIO BUSTANI £1.02, requisicao
de Suprimento de Fundo com
autorizacao do Ordenador de
Despesa f1.03 justificativa de
solicitacao de Suprimento de Fundo
£f1.05, justificativa para
concessao de Suprimento de Fundo
f1.10 e de acordo com despacho do
Departamento Administrativo f1.14
e CEO 222 constante nos autos do
processo 08.00069-00/20109. 4,

Total Geral ... 4.000,00

Chefe Div. Contabilidade
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO :
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE / SEMUSA

T‘Q‘ 4
. S
PORTARIA N° 57/DIC/SEMUSA Porto Velho, 25 de fevereiro de 2079.

O SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE DA PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE PORTO VELHO, no uso de suas atribui¢des que lhe foram delegadas de acordo
com o Decreto n°13.187/2013, tendo em vista 0 que consta no processo n°, 08.00069-000/2019

Art. 1° Conceder a Servidor(a) JULIANO PEREIRA GOMES, lotado(a) na Secretéaria Municipal de
Saﬁde/SEMUSA, localizado no Centro de Satde Mauricio Bustani » N0 cargo comissionado de
Gerente de Unidade Basica de Saude , cadastro n° 310260, SUPRIMENTOS DE FUNDO em regime
de adiantamentos, a importancia de R$ 4.000,00 (QUATRO MIL REAIS), nos seguintes elementos
de despesas:

33.90.39 - Servigos de Terceiros: R$ 4.000,00 (Quatro Mil Reais)
Total: R$ 4.000,00 (Quatro Mil Reais)

Art. 2° O prazo de aplicagio do adiantamento de que trata o artigo 1° sera de 90 (até noventa dias), a
partir do recebimento e o Prazo para a apresentagio de prestagdo de contas serd de 10 dias (até dez
dias) a contar do término do prazo de aplicagio.

Art. 4° O responsével pela aplicagdo do adiantamento caberd fazer pessoalmente a sua comprovagdo
de acordo com a legislagdo.

Art. 5° A Divisdo de Contabilidade efetuard os registros complementares 3 caracterizagio
comprobatoria da aplicagdo.

Art. 6° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagio.

Art. 7° Dé-se ciéncia, publique-se e cumpra-se,

ELISEA PASINI

Secretaria Municipal de Satde
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Processo N° 08.00069-00/2019 Porto Velho 25/02/2019
Ao Fundo Municipal de Satde
R. da
Contabilidade Servidor Total(R$)

JULIANO PEREIRA GOMES

{ 4.000,00 '

Tatian es de Assungiio
Responsavel pela Elabora



BANCO DO BRASTI, 02757-x - S.PUBLICO P.VEL SETEX: 13 FL. 01
REMESSA - 289310 - CARTAO PAG Gov ESTADUAL/MUNICIPAL—CHIP

SISTEMA DE CARTAO DE CREDITO MOV. 01/04/2019 EXP. 30/05/2022 VIP666
TERMO DE RECEBIMENTO po CARTAO DE PAGAME

UNIDADE GESTORA: JULIANO PEREIRA
NOME DO PORTADOR: JULIANO PEREIRA
CARTAO N°: 4674.8190.0383.6061

Declaro que recebi, nesta data, o cartao de Pagamento acima especifica-
do, cuja emissio foi autorizada por JULIANO PEREIRA.

Estou ciente € concordo com as cléausulas contidas no Contrato de
Prestacao de Servicos de Emissdo e Administracdo do Cartao de Pagamento da
Unidade de Governo acima, conforme descrito g seguir, cujo texto declaro
conhecer.

Data : 01.04.2019
Contrato n°. 00000000000

Fica sob minha responsabilidade, @ partir desta data, a guarda e uso
do respectivo cartido.

(ZZD‘% WM@” Jﬁmme, b .

LOCAL E DATA \ ASSINATURA DO PORTADOR




weUEll bancaria Eletronica Folha: b
2 de Abril de 2019

[

frefeitura Municipal de Porto Velhe

Unidade Gestora: 0004 - Secretaria Municipal de Saude - SEMUSA

Beo.: 18407 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Ag.: 2757-x Cta.cor, : 10334-9

Nr.OB,: 145 Nome Arq,: OBN60117104 .7
Credor Banco Agenciga Cta.Corrente Valor Nro.da OB Dep. Ident. Ind. Canec
12606 - Funpo MUNICIPAL pg SAUDE 1 2757-x 9620-2 4.000,00 01710406068
—_—

Total Geral 4.000, 00

eXcetuando observacoes de cancelamentos,

€ 05 creditos enm favor dos respectivos
Credores, conforme descricao supra.
Lhana Pasmy Rioneide Forriefe Souzg
Secretaria Munictpal de Saide (wrdenadra mm%mmm

BANCO DO BRASIL S/A [
Lo ico
[ @ FoRro Ve g0 |~
: (4]
wl 04 N
~ ]
NIReckpgido |Xx

U

1 8T - Emissao: 02/04/2019 as 13h18min - Duracao: Oh0OmO0seg (22)

e il T el
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06 05 PROGUTCS C TES NA NOTA FISCAL INDICADA AD LADO J NiAe ]
E ASSINATURA DO RECEREDOR N2 157124
] SERIE: 892 J

' ANTONIO WASHINGTON FEITOSA DE OLIVEIRA o JRANRE R
59919680206 e A |||“W l|||||ll||ﬂ||l|l|||l||l|ﬂ|||||||||H|W||l|||||||
Eletrénica
RUA CONQUISTA, 7394 - NACIONAL SRR [1] ™
1119 0505 5992 5300 0147 5589 2000 1571 2410 5317 8401
N2 157124
PORTO VELHO - RO i ;
CEP: 76802-198 69921428 FoLHa1/1 S R e e puct Sacional da NS i
km'run(?.sm OFERACAD = PROTOCOLD DE AUTORIZACAQ DE WSO
Venda de mercadoria adquirida ou recebida de terceiros reme 311190007419988
INSCRIGAD ESTADUAL = TiNscRICAG EsTADUAL DE SUEST, T | CrF
N0000G003667651 L 116.55?‘54710001-35 4]
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME | AAZAD SOCIAL g CHeYf CPF P:un EMISSAD '_‘|
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO VELHO 05.903.125/0001-45 LZUUsIZOlQ [
FNDEREGU BARRD | DISTAITO cep (OATA ENTRADA /sAIDA |
|RUA MARIO ANDREAZA, 8072 X 76804-022 |
MUNICIPIO FONE / FAX uF INSCRICAD ESTADUAL HORA ENTRADA | SAIDA ‘i
PORTQ VELHO T6939013OGU RO ISENTO ‘
FATURA / DUPLICATA pi= S
[ i
ALCULO DO MPOSTO J
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS Tﬁmmmmw[“ SUBST. VALDR DO ICMS SUBST VALOR TOTAL 0OS PRODUTOS
R$ 0.00J R$ 0,00 1 R$ 0,00 R$ U.ODI R$ 730.0(}]
:’:r:ma DO FRE(E (wr.m DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS Ac:ssc;lm TVALGR TOTAL DO 91 Tvuon TOIAL DA NOTA
. R% U.DOJ R$ 0,00 { R$ 0.00] | R% 0,00 [ R$ 0,00)\ RS 730.00 |
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPURTADOS [ Ch o
(NOME | RAZAG SUCIAL [ FRETE PoR CoNTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO o ey 1 cor o
9-SEM FRETE 1 [ [ [ J
"ENDERECO Tm [W e ,‘I
!
(‘GuANTIDARE ; T:sm::r- T manca T humEnacho Inm BRUTO J’nﬁo LIouID0 _‘|
SR 4. ) g e
DADOS DO PRODUTOS / SERVICOS
i-_- CODIGO 0;;1;;:0; PRODUTOS | SERVICUS NCM/SH ’ ST CFoP uNID QUANT. [VALOR UNITARIO| VALOR TOTAL _l':;uu:n _ﬁ;!%_"m I'Ih_'_l-__-i
o ~ |INSTALACAO DE TIUNCD DE PISO i 0000000 | 400 | 5112 | UN 1| 220.0000 22000 000 o,oa| 000 o I o0 |
0 REGULAGEM DE MOLA HIDRAULICA PARA PORTA BLINDEX 00000000 | 400 | 5112 | UN 1 300.0000 300,00 000, 000 000 o | o0 j
0 REGULAGEM DE PORTA BLINDEX 00000000 | 400 | 5112 | UN 1| 2100000 210,00 000 000 o000 o ‘ o
—
1 ertifico que.

) foi(ratn) Entreguels) [_{

Os) material(is ) Executadols)

OIS) gervico(s) follra

VERSAD DO SISTEMA EMISSOR DA NFE: NFA £ SUFINRO
CALCULO DO IS5QN
['nscm.an MUNICIPAL

vaLor ToTAL DOS SERVICOS

J ol

|
DADOS ADICIONAIS
[wunméo:s CUMMLEMENTARES

[ RESERVADO AD FISCO

A licitude da operacao, a rlcaddam ira

[ mercadorias e/ou bens ea v idade dos

| informados, sao de total respons 0
remetente. A autorizacao do docurnento nao
significa a validacao da SEFIN/RO com relacao as
informacoes nele contidas.

v —

|
|
|




NOME DA FIRMA: VIDRACARIA
ENDEREGO: R. Raimundo Cantuaria n°
E-MAIL:dirce.transvidro@hotrnail.com

GERENTE DE VENDA: Esequias Macedo / Danilo Santos

CLIENTE:Mauricio bustane
DATA: 013 /05/ 2019

CNPJ: 130086090001-59
FONE: 69 99277 8195 / 69 99236 1€

mola hidraulica para porta de vidro 1 1500,00
dobraiga blindex 4 100,00
mancal superior 2 100,00
mancal inferior 1 40,00
1 130,00

mao de obra do pedreiro

&\?\,\3\\“\[:'”{ ;g /f",

S 7
— A



)

R$ 1.500,00

R$ 400,00

R$ 200,00

R$ 40,00

R$ 130,00




“' “Onde seu vidro é tratado com ARTE”
A\
RreyipR°

VIDROS-MOLDURAS-ESPELHOS-BOX PARA BANHEIRO-VIDROS TEMPERADOS

Cliente | UBS Mauricio Bustani
Cnpj e Insc Estadual/CPF e RG

Enderego
Telefone
Descricao d

Mola Hidraulica Dorma % : A

montagem e desmontagem de porta 1,00 [x|100( 1 1,00| 150,00 150,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00 0,00
X 0,00

| X

valor total do pedido
Forma de Pagamento
Observagdo:

validade da proposta (em dias)

el ke 7
De acordo;
Autorizo a execugio deste orgamento.

Assinatura do autorizante Assinatura do executor da proposta
08/05/2019
Data da autorizagdo Data da apresentagéo

150,00
0,00
0,00
0,00
0}00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

v Jorge Teixeira de Ofiveira, 781 - bairro Nossa Senkora das Gragas -PVH - Rondonia FONE 32174830-artevidropvh@gmail.com




PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

o

P
PREFEITURA

JUSTIFICATIVA

Considerando que o periodo previsto para utilizagdo do Suprimento de Fundos,
conforme Parégrafo tinico, art. 9° do Decreto n® 14.707/2017, é de 90 (noventa ) dias.

Considerando que os servigos e compras necessarios para manutencgdo desta Unidade
Bésica de Satde, no periodo referenciado, foram realizados com processos regulares da
Secretaria Municipal de Satide - SEMUSA .

Considerando que ndo houve, neste periodo, demanda de despesa de outra natureza
que justificasse a utilizagdo do cartdo de Suprimento de Fundos.

Sendo assim, efetuamos a devolug@o dos valores recebidos, em conta especifica, no
prazo estabelecido em lei, conforme comprovantes de transferéncia em anexo.

Porto Velho-RO, 29 julho de 2019.

JULIA IRA GOMES

Suprido
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Extrato conta corrente

Cliente - Conta atual
Agéncia 2757-X
Conta corrente 10334-9 RO 110020 FMS CUSTEIO sus

m“ més alual a partir do dia 8

https:/!aapj.bb.com.brfaapjﬂmmeVZ.bb?tokenSessao=c32f] 87t

_Langamentos

movis s balancete  Histérico Documento Valor R§
07/08/2019 Saldo Anterior

08/08/2019 + Movimento do Dia 222.757.000.009.620 266271¢C

08/08/2019 + Movimento do Dia 222.757.000.009,620 2.000,00 C

08/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.728 12615810

08/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.729 3.73062D

08/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.731 142538 D

08/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 13.108,10C 0,00C
09/08/2019 ORDEM BANC CANCELADA 147.990.000 4.000,00 C

09/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 4.000,00 D 000C
12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc7ria 17.734 30.488,96 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc7ria 17.736 5.574,61 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.737 91539 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.740 23.052,76 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.745 1.576,80 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.747 1.17949D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.748 3.846,56 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.751 200.743,38 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.752 11.000,00 D

12/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.753 129.868,94 D

12/08/2019 Emiss?o0 Ordem Banc?ria 17.754 9.357,54 D

12/08/2018 BB CP Admin Supremo 70 417.604,41C 000cC
13/08/2019 + Movimento do Dia 222.757.000.009.620 1.270,00C

13/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.756 4.608,00 D

13/08/2019 Emiss?o0 Ordem Banc?ria 17.758 23.94324D

13/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.759 600,94 D

13/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.761 2.164,84 D

13/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 30.04712¢C 000C
14/08/2019 ORDEM BANC CANCELADA 185.960.000 81.690,40 C

14/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.765 97.200,40 D

14/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.766 8114359 D

14/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.767 4.208,27D

14/08/2019 + Impostos 81.401 2881080

14/08/2019 + INSS Arrecada??0 81.402 4.583.82D

14/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 108.426,76 C 0.00C
15/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.768 748,38 D

15/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.768 57534 D

15/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc7ria 17.172 1.303,63 D

15/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.774 4.966,27 D

15/08/2019 Emiss?o Ordem Banc?ria 17.775 241,100

15/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.776 241.630,02D

15/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.777 121D

15/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 249.48595C 0,00C
16/08/2019 ORDEM BANC CANCELADA 185.780.000 23.94324C

16/08/2019 Emiss?0 Ordem Banc?ria 17.778 141.194,46 D

16/08/2019 BB CP Admin Supremo 70 M"r.25122¢ o00C
19/08/2019 SALDO 000C
Invest.com Resgate Autom, 19.505,398,32 C
Saldo 19.505.398,32 C
Juros 0,00
Data de Debito de Juros 30/08/2019
IOF 0,00
Data de Debito de IOF 02/08/2019
Saldo de fundos de investimento

SPUBLICO SUPREMO 19.505.398,32

;csnvwhs 1

19/0%/2010 NQ-AQ



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

ANALISE N° 18/CFMS/2019
ANALISE N° 18/CFMS/2019
1. INTRODUCAO:

GOMES a ser utilizado na prestagao de servigos, visando atender despesas de emergéncia ou que ndo
possam ser submetidas ao processo normal, nos termos do Decreto n° 14707 de 23.08.2017, que
regulamenta a Lei n° 957/9 I, para concessao, aplicagdo e prestagio de contas de Suprimento de Fundos,
no ambito do Poder Municipal.

2. SUPRIMENTO DE FUNDOS
2.1 DESPESA REALIZADA POR MEIO DE SUPRIMENTO DE FUNDO

Conforme Portaria n° 57/DIC/SEMUSA de 25.02.2019, fl. 22, foi concedido ao servidor JULIANO
PEREIRA GOMES Suprimento de F undo, em regime de adiantamento, na importancia de R$ 4.000,00
(QUATRO MIL REAIS), no Elemento de Despesa 33.90.39 (Prestagdo de Servigos de Terceiros), Projeto
Atividade: 08.31.10.301.31 7.2.664.

A aplicagdo dos recursos destinados ao suprimento de Fundos se atem a atender as necessidades da
Unidade que ndo possa subordinar-se ao processo normal de aquisi¢do de bens, conforme despesas
previstas nos incisos LILIL IV, V, VI, VII, VIIL, IX, X XI e paragrafos 1°, 2° e 3° do art. 15° do Decreto
Municipal n° 14.707/2017.

ANEXO VI
FORMULARIO DE CONFERENCIA DE PROCEDIMENTO PARA CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDO,

(FASE PRESTACAO DE CONTAS)

Procedimento

|

} Sim/Niio Folhas Observagdes
.' 01 Il Consta a verificagio de pendéncias em “Diversos Responsaveis” do Orgio SIM 12 Razdo de contabilidade,
i ‘¢ do servidor, efetuada pelo  Orgdo Central de Contabilidade
— (CMC/SEMFAZ)?
, — e == | |
02 |Ha comprovagdo do pagamento (Confirmagdo da emissao da Ordem SIM 27 Ordem Bancéria n 145 -
| Bancéria Eletronica e/ou Arquivo Retorno/Despesas Pagas)? | 12.03.2019
03 A prestagdo de contas foi juntada ao processo administrativo devidamente | SIM 28/36

| numerada e rubricada?

04 | A prestagio de contas foi apresentada no prazo maximo de 10 (dez) dias.g{ NAO A] -
T
|

| contados a partir do encerramento do prazo de aplicagio?

[No caso de ndo cumprimento do prazo de apresentacdo da prestagio de

| contas por parte do suprido foi observado: NAO
/1= O Chefe da Divisao de Apoio Administrativo ou o Chefe da Assessoria

| Técnica, nos Orgaos que ndo dispdem de Divisdo de Apoio Administrativo

| notificou o servidor a apresentar a prestagdo de contas no prazo de 10 (dez)

[ dias?

[II- O Chefe da Divisio de Apoio Administrativo ou o Chefe da Assessoria NAO
fTécnica comunicou o fato no 11° (décimo primeiro) dia ao ordenador de|

| despesa?; ]

[Hl — O Ordenador de Despesas instaurou a Tomada de Contas Especial ¢ NAO - -
| comunicou o fato - no prazo méximo de 3 (trés) dias ap6s a instauragdo - 4

PGM, a CGM e a4 SEMFAZ. €. a0 Coordenador do Fundo Municipal de]

BR 319 (antiga Av. Jorge Teixeira. n° | -146 — Bairro: Nova Porto Velho
CEP 76.820-116 - Porto Velho - RO



| Saude, nos casos de suprimentos de fundos pagos com recursos do Fundo_[

! ‘ Municipal de Saide?

05 | A prestagiio de contas foi instruida contendo os seguintes documentos:
I - notas fiscais das despesas realizadas;

Il — demonstrativo de gastos com o Cartdo Corporativo expedido pelo
| banco. quando for o caso;

SIM

NAO

[ 11T - documentagdo relativa a cotagdo de pregos eventualmente realizada;

i IV — relagao dos documentos anexados e resumo final com o demonstrativo
| do crédito autorizado e gasto;

¥ = com o visto do Diretor imediato relativo ao transporte do
Administrador Distrital, Diretor de Escola Rural e Diretor de Posto de
Satde dos Distritos:

| VI - copia da solicitagdio da reversdo do saldo de aplicagio enviada &
| SEMFAZ, quando houver;

| VII — Preenchimento completo dos anexos Il e I11 (Prestagdo de Contas de
' Adiantamento — Detalhado ¢ Consolidado, respectivamente).

Foi juntado aos autos cépia do Didrio Oficial do Municipio contendo a

publicagdo da Portaria de concessdo do Suprimento de Fundos?

A despesa realizada se enquadra no elemento de despesa especificado na(s)
I.Nota(s} de Empenho do Suprimento?

08 | Foi verificado se ha conformidade entre os documentos comprobatérios da
realizagio das despesas e os demonstrativos de gastos do Cartiio
Corporativo expedido pelo Banco, quando for o caso?

09 | Com base nos documentos comprobatérios hé fracionamento da despesa?

| documentos comprobatérios da despesa (Notas Fiscais, Notas de Entrega
ou Recibos) observaram as seguintes especificagdes:
1 - Sdo originais e estdo sem rasuras, acréscimos, emendas ou entrelinhas:

| I - Foram emitidos com o n® do CNPJ ¢ em nome da Prefeitura do
| Municipio de Porto Velho, seguido do nome do responsavel pelo
. Suprimento de Fundos;

| | [Il — Foram emitidos dentro do periodo de aplicagdo (prazo méaximo de 90
' |dias. contados a partir da efetiva transferéncia & conta de suprimento de
fundos.
‘ IV - Ha discriminagdo das retengdes efetuadas na fonte (ISS, INSS e/ou
IRRF, quando for o caso), especialmente quando da contratagio de
| prestadores de servigo autdnomos;

V - Contém atestado de que o fornecimento foi realizado ou o servigo foi

prestado, passado por servidor que néo seja o responsavel pelo Suprimento
| de Fundos ¢ nem pelo Ordenador de Despesas, e preferencialmente com
| carimbo de identificagdo, nome completo, cargo/fungiio exercida e nimero
de matricula.

Il 'Nos documentos comprobatérios foi verificado se houve despesas de
carater pessoal, tais como: pegas de vestudrio e acessorios, aderegos,
 produtos de higiene pessoal, maquiagem e perfumaria, joias, ingressos para
| espetaculos e outros semelhantes?

12 |Nos casos de despesas com refeigdes, constou justificativa do responsavel
 pelo Suprimento de Fundos e com aquiescéncia do Ordenador de Despesas?

‘ 13 ‘ No caso da utilizagdo de suprimento de fundos para pagamento de despesas
| 0. manut ¢

om con. 0 de Unid

NAO
NAO

N/A

N/A

SIM

SIM

SIM

SIM

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

"

Notas Fiscais de Servigos.

28, 35,36 Prestagdo de contas de
adiantamento detalhado ¢

consolidado.
22 Portaria n° 57/DIC/SEMUSA
29 Not;m ﬁscais.&e SErvigos.
29 N Nogs F iscais_de Servi_cos‘
20 | Notas Fiscaisde Servicas.
29 n
29 |Notas Fiscais de Servigos.
29 Notas _Fiscajs dc_Servigos.
29_ J;J_stiﬁcativa_ - Orden_ador de

despesa

BR 319 (antiga Av. Jorge Teixeira, n° 1,146 — Bairro: Nova Porto Velho
CEP 76.820-116 — Porto Velho - RO



' foi verificado a inexisténcia de cobertura contratual,
| fornecedor contratado/registrado. observando neste dltimo caso. que nio
| haja direcionamento a fornecedor determinado?

14 A soma dos documentos comprobatérios das despesas (notas
| fiscais/recibos/documentos de arrecadagdo e a solicitagdo da reversio de
[saldo de aplicagdo) corresponde ao total do valor recebido pela Unidade
I Administrativa?

15 |As reversdes de saldos parciais ou
| couber, foram solicitadas pela Secretaria de Origem e realizadas pela

| SEMFAZ?

OBSERVACOES

a inexisténcia de

totais por falia de aplicagBo, quands]

PREFEITURA DUMUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA

NAO

SIM 33/34 Justificativa do suprido e
comprovante de transferéncia
| de cartdo de credito para conta
| corrente.

2. Andlise

|

3. Aprovacﬁoﬂlomologaclo

Apos andlise dos documentos Jjuntados aos autos, referentes concessio,
—aplicagdo e prestagio de contas da despesa com suprimento de fundos, nos
“mos do Decreto n° 14.707, de 23 de agosto de 2017, atesta-se:

X Regularidade da Despesa.

Impropriedade. passivel de saneamento.
Irregularidade.

Posto isto, recomenda-se o envio dos autos a(o):

X Gabinete do Ordenador de Despesas/Autoridade Equivalente, para deliberar
quanto 4 aprovagdo e homologagio da prestagdo de contas.

Unidade Administrativa de Origem, para saneamento das impropriedades
detectadas e retorno dos autos para reandlise.

|

|

Nos termos do art. 23 do Decreto n°- 14.707. de 24.08.17 ¢
art. 1° do Decreto n® 12,252, de 12 de julho de 2011;:

X Aprovo e Homologo a presente prestagdo de contas de
suprimento de fundos, de forma que os autos deverdo ser
remetidos 4 Unidade Administrativa competente para baixa
da responsabilidade do beneficiario.

Reprovo a prestagio de contas e envio os autos &
Controladoria Geral do Municipio para instrugio e
providéncias necessarias, conforme Inciso IIL, do Art. 24, do
Decreto n°® 13.187/13.

|
|

2.1 Porto Velho, 16 de Agosto de 2019

3.1-. Porto Velho, 16 de agosto de 2019.

22-

3.2 -Assinatura e carimbo do ordenador de despesa,

Tﬁﬁ i ?h\"mr

Secretaria Hunicipal de Smide

BR 319 (antiga Av, Jorge Teixeira, n® 1.146 — Bairro: Nova Porto Velho
CEP 76.820-116 - Porto Velho - RO



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO Folha 00040

Secretaria Municipal de Satde Emissé&o: 21/08/2019 08:31:37
Historico de Movimentagao por Documento ELIZABETH DOS SANTOS GONGALVES MONTEIRO

Tipo de Docto..:Processo

N° do Documento: 01-08.00069-000/2019
Interessado....:USB MAURICIO BUSTANI/DAB/SEMUSA

Assunto........:CONCESSAO DE SUPRIMENTO DE FUNDOS SEMUSA
Origem.........:CFMS/SEMUSA
Destino........:DIC/SEMUSA

DIVISAO DE CONTABILIDADE:

Encaminhamos os autos para providéncias guanto a baixa da
responsabilidade do servidor, conforme Anexo VI - Formulério de
Conferencia de Procedimento para Concessdo de Suprimento Fundo, fls.
37/39. (Decreto 14.707/17).

Informamos ainda que o servidor efetuou a devolugdo no valor de RS
3.270,00 (trés mil, duzentos e setenta reais) fls. 34, conforme
especificado abaixo:

Elemento de despesa 3.3.90.39 R$ 3.270,00

Apds efetuados os lancamentos contabeis, ARQUIVE-SE 0S AUTOS.

RISONEIDE M DE SQUZA
Coordenadora do FMS/SEMUSA

Av. Jorge Teixeira, 1146 - Bairro Nova Porto Velho

CEP 76.800-000 Porto Velho - RO



-__-..-—_-...._-.-_—._—.__-..-_-_-..-_.—q..-_———-

Estado de Rondonia
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
UG:0004 Secretaria Municipal de Saude - SEMUsa Exercicio: 2019

Pca. Pe. Joao Nicoletti, 82¢ Data: 30.08.2019
CGC 05.903.125/0001-45 Numero: 000425
Subempenho: 0000
Credor: 12606 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE CGC/CPF: 11.155.765/0001—1?
Endereco: CALAMA 4008 EMBRATEL Cidade: PORTO VELHO UF:RO
Orgao 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SEMUSA Conta 630

Unidade: 0831 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 10301031?2.664 Manutencao dos servicos das Unidades Bas

Elemento: 3390390000 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA Ju
339039960000 OUTROS SERV.DE TERCEIROS pJ- PAGAMENTO a

Fonte: 1 Recursos do Tesouro - Transfer

Tipo de Credito: Orcamentario Licitacao:

Tipo de Empenho: Anulacao Modalidade: Nao se Aplica

Categ. Empenho: Adto-Suprimento Fund Processo: 08.00069—00/2019

-=-Valor orcado--- ===-Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- ---353140 Atual----

6.500.000, 00 651.811, 42 3.270,00 655.081, 42

Va’™r por Extenso: tres mil duzentos e setenta reais****************************

-.._-.-_-—.._-—-...—-.-_.-.-—-..__—-——_-.._.-—-.-.—-.-.—-.——._-._._—-.--..-._-.._--.._—-._-.-.——._—-..-_—-._—-.._—.-..-—.—.-_-——-.-——-.-—

FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE—FMS.CUSTEIO—SUS, CONF.

RECIBOS DE TRANSFERENCIAS FL. 34

DOS DIAS 08 E 13/08/2019, EXTRATO

FL 36-A, CONF. PROCESSO No

08.00069—00/2019. 3.270,00 3.270,00

_.._-—-..__-_-.-.——-..-——_.-.—-..-.-_-.--.-.—...——-.-.——-.-—-—-.-_._———._——-.._--.-.__-.-.-_..—-._.._-——-._.._——._-.-— - -_—

-—_-...—-_-._-——._-——-.-.-—-..-.__.-.._-_-.-.._—_.-.._-__.-.-.-—-—_-.-_——.._._—-.-.._——.-.._-——.—.._——-.-.-_—_.-.-.-—_.-..-




Estado de Rondonia Razao de Contabilidade
Prefeitura Municipal de Porto Velho

Unidade Gestora: Secretaria Municipal de Saude - SEMUSA
Conta Contabil: 20176  JULIANO PERERIRA GOMES - CPF 516.118.302-06
Nivel Contabil: 7.9.1.2.1.03.01.55,00,00

Movimentacao do Periodo: 01/01/2019 ate 30/08/2019
Debitos = 4.000,00
Creditos = 4.000,00

Moviment
uG Lancto Data Historico No e Data do Documento Empenho
0004 206442 02/04/2019 Pagamento de Empenho 145 2019/000425

Ordem Bancaria 0000145 PROC. 08.00069-00/2019
PGTO DE SUPRIMENTO DE FUNDO

Contrapartida
12606 FUNDO MUNICIPAL

Saldo Atual :

DE

Valor
4,000,00+

4.000,00+

0004 807111 30/08/201% Prestacao de Contas 2019/000425
FEITA A BAIXA DE RESPONSABILIDADE POR PRESTACAD
DE CONTAS, DO EMPENHO No 0425/2019, CONF. ANALISE
No 018/CFMS/2019 FL. 37, HOMOLOGACAO FL. 39, DO
PROCESSO No 08.00069-00/2019.

0004807114 Prestacao de Contas 2019/000425
FEITA A BAIXA DE PARTE DO VALOR DO EMPENHO No
0425/2019 POR DEVOLUCAO PARA A CONTA CORRENTE
10334-9, AG 2757-X, DO BANCO DO BRASIL S/A, DO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE-FMS.CUSTEIO-SUS, CONF.
RECIBOS DE TRANSFERENCIAS FL. 34 DOS DIAS 08 E
13/08/2019, EXTRATO FL 36-A, CONF. PROCESSO No
08.00069-00/2019.

PRONIM CP - Emissac: 30/08/2019 as 9h2min - Duracac: OhOOmOOseg (434)

12606 FUNDO MUNICIPAL

12606 FUNDO MUNICIPAL

Saldo Atual :

DE

DE

730,00~

3.270,00-

0,00+



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIVISAO DE CONTABILIDADE

TERMO DE ENCERRAMENTO DE PROCESSOS

ENCERRA-SE 0 PRESENTE PROCESSO DE N°
~ O8. 0000 12040 (VOLUME: o, ) NUMERADO DA
FOLHA o A U3 , ARQUIVE-SE.

PORTO VELHO, o3 / e / \§

0 {1‘ {'?ﬁﬁs (/ # 1

Shirlene M. S. R go
Matricula: 188195



