ESTADO DE ALAGOAS

LA S—

NOTA D E EMPENHDO

NOTA DE EMPENHO Nr.:2020100000090 L= C
TIPO DE EMPENHO......:3 - ORDINARIO '
MODALIDADE EMPENHO.:99 £
NUMERO DO PROCESSO0.:001021261020000 ~

ORCAMENTO DE 2020 e
ORGAO: 11 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

UNIDADE ORCAMENTARIA: 0100 Fundo Municipal de Saude

FUNCAO: 10 SAUDE

SUB-FUNCAO: 122 ADMINISTRACAO GERAL

PROGRAMA: 0001 Gestao Administrativa do SUS

PROJETO/ATIV./OP ESPECIAL: 2.1 EMERGENCIA PUBLICA EM SAUDE - COVID

NATUREZA DESPESA: 3.3.1 .9.0.04.00.00.00.0000 Contratatao por tempo determinado

DESDOB.DA DESPESA: 3.3.1.9.0.04.99.00.00.0000 Qutras Contratacoes por Tempo

FONTE DE RECURSO: 0400.00.000

DADOS DO CREDOR / FORNECEDOR

CPF/CNPJ.: 11111111111
CREDOR: FOLHA DE PESSOAL
ENDERECO: CACIMBINHAS
CIDADE: CACIMBINHAS
ESTADO: AL

CEP: 57570-000
EE‘I).(EFONE: 00-0000-0000

INSC. ESTADUAL:
INSC. MUNICIPAL:
REGISTRO........

ESPECIFICACAO DA DESPESA

nho para atender despesas com folha de pessoal da Secretaria/Setor de
SSTE%%%EEO%FOLHA DOS PROFISSIONAIS CONTRATADOS PARA O PRONTO ATENDIMENTO - COVID 19 CENTRO DE SAUDE

DEMONSTRATIVO DA DOTACAO E CONTABILIZACAO

Contabilizacao: 26/10/2020 Saldo Inicial: 79.747,65
Valor Empenhado: 7.975,80
Saldo Disponivel: 71.771,85

SETE MIL, NOVECENTOS E SETENTA E CINCO REAIS E OIT ENTAVOS*****

CACIMBINHAS, 26/10/2020
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