
NIC)11-A. DE PAGAMENTO 
Ceará 
Governo Municipal de -Quixere 
Fundo Municipal de Saude la. via 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ÓRGÃO  06 
UNIDADE OIAMENTARIA  06 01. 
CLASSIFICA AO 10 301 1001 2.045 
CATEGORIA CONOnCA 1,3,90,36,00 
FONTE DE RECURSO  1214000000 

Secretaria Municipal da Saude 
Fundo Municipal de Saúde 
manutenção da Atenção Basica 
Outros s.erY, de tor.ceiros liessoa física 
Transferência SUS Bloco de custeio 

DADOS DO EMPENHO 
NOTA DE EMPENHO N' 18060004 VALOR DO EMPENHO„ R$ 168,00 TIPO DE LIMPO, contr. direta - inexigibilid 
DATA DO WENN... 18/11600-20 NUI141.11MUÉ  htintin 

SALDO ANTERIOR._ R$ 168,00 VALOR PAGO ..... R$ 16830 SALDO DO EMPENHO., R$ 0,00 

L IQUIDAÇÃO 

DATA NOTA DE LIQUIDAÇÃO VALOR DA NF PAGAMENTO ATU NOTA FISCAL 

28/06/2010 24060016 168,10 rvico n° 11813 serie de 12/06/2010 

Atestamos o recebimento 
dos produtos / serviços 

JOÃO UR 
SECRETÁRIO 

PAGUE-SE a importância 
constante n2 presente nota 

A FERREIRA 
1 DE SAUDE 

J URAN IRA FERREIRA 
SECRETÁR t M CIPAL DE SAÚDE 

DOCUMENTO DE CA XA N° 26060046, de- 2-6/*/2-010 

BANCO/FONTE 
CHE01REF 

BB ..... ...... (FNS CUSTEIO-SUS 013801 

Desconto de ISSO (talie de receita 16010116) 
Desconto de INSS (tallo de receita 16060017) 

Identificação do credor: 

Credor.... 
Endereço.. 
C.P  F 
Identidade 

VALOR 
147,01 

8,40 
12,60 

MARIA JUSTINA DE SOUSA MALvEIRA 
Rua Pe. )0ailliiffl de Menezes N° 

745,centro-Quixeré-CE 62920-000 

258.539.533-20 
CI:419195-82 Pç!, CF 

OiSPESA ENFRENTAMENTO AO 
COVW9PAGOCOMRECURSOS 

PRÓPRIOS 


