PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DOS CRENTES

AVENIDA CANAA
CNPJ (MA) N°  01.577.844/0001-62 Exercicio: 2024

NOTA DE LIQUIDACAO N° 2

NOTA DE EMPENHO N° 601025

cODIGO CLASSIFICACAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
09 FMS - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
09.00 FMS - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.122.1004.2040.0000 MANUTENCAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.39.17 OUTROS SERVICOS DE TERCETIROS - PESSOA JURIDICA

VALOR DO EMPENHO SUBEMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE SUBEMPENHO SALDO A SUBEMPENHAR
30.070,00 6.989,30 5.590,00 23.080,70 /
FICHA..: 240 DATA..: 25/06/2024 1ICITACZO..: DOCUMENTO. . :

CREDOR..: GENIVALDO PEREIRA DA SILVA - ME

CNPJ/CPF: 49.667.096/0001-35 CODIGO: 2695
ENDERECO: BR 138 CIDADE..:SAO PEDRO DOS CRENTES.F..: MA

Discriminagio do Material e/ou Servigo..: \
VALOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICOS PARA A FROTA DE VEICULOS,
CONFORME CONTRATO N° 233/2024 E PE N° 019/2024.

TIPO DE EMPENHO: GL - Global [VALOR TOTAL. . . : 5 .590,00
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Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execucdo dos servicos a esta Prefeitura
obedecidas as condic¢des deste documento.

DECLARO QUE AS DESPESAS FORAM REALIZADAS. AUTORIZO O PAGAMENTO:
EM: EM:
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