
NOTA DE PAGAMENTO Ceará 
Governo Municipal de quixeré 
Fundo municipal de Saude 

ÓRGÃO  06 Secretaria Municipal da saude UNIDADE ORÇAMENTÁRIA  06 01. Fundo Muuicipal de Saud, CLASSIFICAÇÃO .10 301 1001 2.045 Manutençao da Atenção Basica CATEGORIA ECONÓMICA 3.3.90.36.00 Outros sçrv. de terceiros pessoa física FONTE DE RECURSO  1214000000 Transferencia SUS Bloco de custeio 

la. v 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTARIA 

NOTA DE EMPENHO N' 15090002 VALOR DO EMPENNO„ R$ 2.34,00 TIPO DE LICITAÇÃO, contr. direta • Sem licit DATA Do EMPENHO_ 15/09/2020 momuom  ordinário 
SALDO ANTERIOR,,,, R$ 2.320,00 VALOR PAGO  RI 2.320,00 SALDO DO EMPENHO,. RI 0,00 

DADOS DO EMPENHO 

LIQUIDAÇÃO DATA NOTA DE LIQUIDAÇÃO VALOR DA NE PAGAMENTO ATUAL NOTA FISCAL 25/09/2120 25091004 2.320100 serviço n° 16246 série o de 13/04/2120 

Atestamos o recebimento 
dos produtos / serviços 

PAGUE-SE a importância 
constante na presente nota 

JOÃO ing 
SECRETARIO MU 

JOÃO URÂNIO NO RA FERREIRA 
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE 

DOCUMENTO DE CAIXA No 29090066, de 29/09/2020 

Emito/Fon 
BB 18,521-3 (FMS costEio-SUS) 
Desconto de ISSO (talão de receita 290 0073) 
Destono de INSS (talão de receita 29090074) 
Desconto de IRRF (Ulla de receita 29090075) 

031MEF 
VALOR 

1.987,76 
116,00 
200,04 
16,20 

Identificação do credor: 

Credor MARIA HELIA CHAVES DE CARVALHO 
Endereço RUA R9SA TEREZA DE JESUS 2274 CENTRO-

Limoeiro do Norte-CE 62Ó30-000 
C.P  F  836.177.283-91 
Identidade c1:2007799415-3 SSP CE 

DESPESA PAGA 

COM 
RECURSO

:MIO 19 


