
Valor líquido do documento por extenso :

treze mil e seiscentos e vinte e dois reais, oitenta e cinco centavos

Nota de Empenho

Unidade Orçamentária ou Unidade Administrativa Emitente:

Nº. Processo: Exercício: Nº Empenho:

Data de emissão

Ação:

Credor:

Natureza da Despesa:

CNPJ/CPF: E-mail: Importância:

Endereço: Telefone:

Tipo do Empenho:UF:Cidade:

Responsável pela contabilidade:

Ordenador da despesa:

Nº Documentos: Fonte Recurso do Orçamento:

Tipo:
3130003

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE AÇAILÂNDIA

26.876.157/0001-79 13.622,85

J F M SANTOS SERVICOS - ME

R SAO PAULO, 752

ACAILANDIA MA

ESTADO DO MARANHÃO

21-FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 09/11/2022

Função:
10

Subfunção:

302
Programa:

0042
Tipo - Seq.:

2 221- MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL

3.3.90.39.00.00

Subelementos (STN/TCs/Conta Contábil):

61

-

-

Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica

Outros Serviços De Terceiros, Pessoa Jurídica

HISTÓRICO DA OPERAÇÃO

1 -Ordinário

01 -EMPENHO A PAGAR

1 -Orçamento Geral

EDUARDO DE SOUSA LIMA
Contador Geral/CRC-12393 - MA

LINDERVAL DE MOURA SOUSA

Secretário de Saúde

Cep:

65930-000

2022

RG:

Grupo/Fonte Descrição Valor

13.622,85

6591

0000

Outros Recursos Vinculados à Saúde

Sem Marcador

13.622,85Total:

Fonte:

Subação: Descrição:

Modalidade da licitação : Nº Proc. Licitatório: Nº Contrato/Aditivo: Vigência (Inicio): Vigência (Final):
Outros/Não se Aplica 0

99

- outros serviços terceiros - pj

/

3.3.2.3.1.99.00.00.00.0000

Nº Convênio: Vigência (Inicio): Vigência (Final):

Cronograma de Desembolso:
Jan.            R$ 0,00    Fev.            R$ 0,00    Mar.            R$ 0,00
Abr.            R$ 0,00    Mai.            R$ 0,00    Jun.            R$ 0,00
Jul.            R$ 0,00    Ago.            R$ 0,00    Set.            R$ 0,00
Out.            R$ 0,00    Nov.       R$ 13.622,85    Dez.            R$ 0,00

© Fênix Softwares Públicos - www.fenix.com.br
Lançado por: BIANCA

8100

Empenho emitido para ocorrer à Despesa com Prestação de serviços de controle integrado de pragas e vetores
urbanos, destinados ao atendimento do Hospital Municipal de Açailândia, conforme Dispensa Eletrônica n°
011/2022, ATA SRP n° 011/2022.

SIOPS:
3.3.90.39.99.99

-outros serviços de terceiros - pessoa jurídica

Natureza Desp:
Base ASPS

Domicílio
Bancário

(Principal)

Tipo:

"Conta Corrente"

Banco

341 BANCO ITAU S/A 9641-5

Agência Conta

9726-7

Variação

-

CNPJ: 11.816.419/0001-32

Bairro:
CENTRO (99) 3538-0064

***.242.333-**


