
                                        006085/2020 Ordinario Orcamentario      

       07 DEPARTAMENTO DE SAUDE         02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE             

    103020021.2.028.337170300100 RATEIO PELA PARTICIPA   2224        2236       
        229  CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE             00.136.858/0001-88   

     Rua Osvaldo Aranha 377 CENTRO     46-3313-3550    PATO BRANCO              

    Nao se Aplica                                      18.12.20    18.12.20     

            51.245,00          9.808,30           531,20         9.277,10       

   1       1   VALOR REFERENTE                                                  
               FATURAMENTO CONSORCIO                                            
               INTERMUNICIPAL DE SAUDE,                                         
               COMPETENCIA 11/2020, REF                                         
               MES 12/2020 - PORTARIA                                           
               2.405 DE 16/09/2020.                   531,2000   531,2000       

  1028 COVID 19 - Portaria 2222                                    531,20       

    Consorcio Intermunicipal de Saude - CONI                     531,2000       

                                                            ODAIR CHUTA         

                                                        SECRETARIO DE SAUDE     


