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Pitem Qtde  Unl --==-=-=ms Especificacap--=kr=pmne
# 001 4,50und Emissdo de empenho para cobrir
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Estado de Rondonia
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
UG: 0004 Secretaria Municipal 'de Saude - SEMUSA Exercicie; 2018

Pca. Pe, Joao Nicoletti, 826 Data: 07,03,20
oGC 05.903,125/0001-45 Mumexsl 000438
Subampenho: 0000
credor: 16013 Cristileudo Yereira de Souza ' nGC/CRR: €48,128,502-59

cidade: Porto Velho U

Endereco:

_-...—.--—..-—.—..-—..--———-—-n-——m.‘.. -q--n-—--—————-—v-v-wmmwm#————————n—-—wﬁﬂw' s e v i e T

Orgao: 08 SECRETARIA MUNICIPAL DE,SAUDE - SEMUSA
Unidade: 0831 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Funcional: 1030103162.661 Manutengdo da assisténcia farmacéut i

Flemento: 3390140000 DIARIAS - CIVIL ho 5 g
330014140000  DIARIAS NO PAIS AN
Fonte: 01.07 Recursos do Tesouro- Transferé Bpis
—~f—~———-——-~————~~——-——-—-—-—~————-—-- ------------------------- & - urviiveturn -,
Tipo de Credito: Orcamentario Licitacao: o SN g
Tipo de Empenho: Ordindrio Modalidade: N&o se Aplica
Categ, Empenho: Adto-Viagens Processo: 08.00096-00/2018

—.-———-—.—-—.——————————-._-.--u-—-....——_-.-———---—---——--—.--u-—-uo-u—————-——-——-—n-———--p»-p—.----— s

wemalor orcado=—- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- -==Saldo Atualr=---
24.000,00 17.560,05 337,32 17,222,846

¢ Va. . por Extenso: trezentos e trinta e sete reais e cinguenta e nove centavos

***********************************************************
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... .despesas com~diériasmparavVisitapwxuwm
. ~Técnicay Implantagdo do Sistema
*.SISFARMA'nas,unidades\de sa(Gde de

0{ Nazaré:e Calama, .que abrangera- oL

+.19703/2018 a 23/03/2018, cidades:
"Baixo Madeira de Nazareé e Calama.
" Transporte Fluvial.Beneficiado: .
CRISTILEURO PEREIRA.DE . SOUZA
funcdo: ASSIST. ADMINISTRATIVO
matricula: 41496.C80.0n°% . 81dsnw
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Total Geral ... ; ’f”}7;337,5§
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Secretario v eal da Shigd/ 8
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