FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE FINANCAS
CHPJ: 09.323.215/0001.54

NOTA DE EMPENHO

N° DO EMPENHO/TIFO RECURSO
004595/2017 Ordinario |[Orcamentario

ORGA

o
07 DEPARTAMENTO M. DE SAUDE

,UNIDADE ORCAMENTARLA
02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

NO CONTA COI. DESDOBR.

[DOTACAD .
103020021.2.073.339039470200 QUTROS SERVICOS DE TE 274 1547
CREDOR3 664 MARIA LEONEIDE HOFFMAN (06337979958 CHPJ 17.466.842/0001-36
ENDERECO FONE CIDADE
RUA JOSAFAT KMITA CENTRO (46)88072212| ITAPEJARA D OESTE
LICITAGAO NUMERD CONYENIO CONTRATO EMISSAD VENCIMENTO
Nao se Aplica 21.08.174 20.09.17
YALOR ORCADO SALDO ANTERIDR YALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
65.000,00 35.010 648,00 34.362,12
|iTEM QUANT.JUNID. [ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 1 VALOR REFERENTE PRESTACAO D
SERVICO DE SONORIZACAO PARA
E PALESTRA "AGQSTO AZUL". 648,0 648,00
FONTE DE RECURSO .
371 Programa de Qualificacao da Atencao Prijm TOTALLIQUIDO 648,00
NOME DO PROJETU/ATIVIDADE
Programa de Qualificacao da Atencao Prim TOTAL BRUTO 648,00
~ EMITIDD VISTO AUTORIZD A DESPESA

’ S

ANA MARIA CORTUNG
PR-072160/0-4 _
FUNCIONARIO CONTADORA “\\‘ SEcrzyf’ARlp
A
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBO 6323 R$

PAGLIE-SE AQ FAYORECIDO O VALOR ACIMA ESPECIFICADOD,
PROVEMIENTE DESTA NOTA DE EMPENHD,

DECLARD {AMOS) PARA OS5 DEVIDOS FINS, QUE RECEET (EMOS) &
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPONDEMNTE AC ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU (AMOS) FLEMA E IRREVOGAVEL

Mo CHEQIUE

QUITACAD.
DE DE A3 o oX o
TESOURARIA CREDOR,
BANCO ANOTACOES

MO DA CONTA Q(;\q_ &,




MARIA LEONEIDE HOFFMAM 06337979958
Rua Josafat kmitta, s/n® - Centro - Fone (46) 8807-2212
CEP 85580-000 - Itapejara D Oeste i Parana

Nota Fiscal de Prestacﬁo de Servngo
“Série F** 12 Via (Branca) - 22 Via (Azui) - 3% Via (Jomal) NJ . 19]

Data da Emlssao//{ yi of /20 t}
Cliente: {\WMV‘UQ\MJ Clls q-;{‘oh" o )F/"\'S

End.:

\_

radmm pela Preferiucia
HERLLIC, F. TQIGO ME - Grifica A. B. Brindes - Fone (46) 35251182 - tapejara D'Oeste - PR - GNPJ 03.496.87300001-25
| 05 Bis. S0x3 de 0014 260 - Awt Fiscal 461 - 0510212013 )




