
FICHA        49
Documento N°

PREF MUNIC DE SÃO JOAQUIM DA BARRA
Estado de São Paulo

PROCESSO DA DESPESA

Norv|E  ELAINE CRISTINA TAVARES CARVALH027094842856

No _ ___ 6452~

ASSUNTO AQuisi ÃO DE ÁLCOOL EM GEL GALÃO DE 5
HIGIENIZAR OS SERVIDORES
CENTRAL.

LITROS  PARA
DO SETOR DE ALMOXARIFADO

FICHA: 49

REQUISIÇÃO

DOTAÇÃO

Dotação Atual

02 PODER EXECUTIVO

020201                                   ADMINI E RECURSOS  HUMANOS
04.122.0003.2010.00( Manutenção do Setor de Almoxarifado

3.3.90.30.22                      MATERIAL DE  LIMPEZA E  PRODUTOS  DE HIGIENIZAÇÃO

SaldoAnterior         EmpenhadoAté Data                                          Valor                             Saldo Atual

35.000,00                                      29.605,18                                        5.394,82 385,02                                        29.220,16

Data Vencimento  10/07/2020

íÍ 0 Juj_ 2Sfg.9
Desconto    0



PREF MUNIC  DE SAO JOAQUIM  DA BARRA                                                  NOTADEEMPENHo

Z

Praça Prof.   lvo Vannuchi,  S/N

59851543/0001 -65                                                                                                                                                                                    6452fi/

NOTADEEMPENHON°       6452                                         FicHA.    49             ú##                     DATA.        29/06/2020   /77'        ;EDiDONo.               03123/20    #

L,c,TAÇÃá   DispENSA#,                                                                              coNVÊNio   iDocuMENTo       S'S;;A   ,#   coN"i#Né,MENTo

NOME:           '```ELAINÊ'CRISTINATAVARES CARVALH027094842856                                              20.263.037/0001-10    #           cÓDiGo:   15971

ENDEREço:       RUA QUINZE  DE  NOVEMBRO                                                                                                        SAO JOAQUIM  DA BARRA•,,

DEscRiçÃo Do MATERiAL EÍou sERyiéo VALOR TOTAL

AQUISIÇÃO DE ÁLCOOL EM GEL GALÃO DE 5 LITROS PARA HIGIENIZAR 0S SERVIDORES DO SETOR DE
ALMoxARI FADo cENTFmL.

FICHA: 49 # //
OR-Ordinario      #                                                                                                                                                      SOMA 385'02

CÓDIGO                                                                                                                                                       CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADA

02                                                         PODER EXECUTIVO                                                            Pcasp Débito    115610100             Pcasp  credito     331112200

.     02      02      01                              ADMINISTRAÇÃOERECURSOSHUMANOS                      ~       #'
3.3.90.30.22                                     MATERIAL DE LIMPEZA E PRODUTOS  DE HIGIE NIZAÇAO

04.122.0003.2010.0000            Manutenção do setordeAlmoxarifado      éf/'

i                                        DOTAÇÃO                                       |                     EMPENHADO ATÉ A DATA                                            VALOR DESTE EMPENHO                       |                                   SALDO ATUAL

35.000,00   |                                                         5.394,82                                                                 9é85,02  |                                                       29 220,16

00trezentoseoitentaecincoreaisedoiscentav 0  GERALos***** *  *  * *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  *  * *  * * *  * * *  *  * *  *

Fonte Recurso:         0100                * *** * * *

\
EMPENHO AUTORIZADO EM                                                                                                                                                                                                                                                                    Ép=

29/06/2020
DR. Mpçãf:FtáoMDUEniEADuar M,AN                                               \\              EDNÁorAdpe.nTâgL#g-lDMeESDÉlsRaoss          _

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO,  FOI  DEVIDAMENTE PROCESSADA/CONTABILIZADA,  ENCONTRAND         E  EM  ORDEM PAR     PAGA       NTO.

ABEL  LEONARDO THEODORO                                  ANDRÉ  NIKAIDO                          ADRIA            AC    DO               ON                A    ANDA                    ONÇALVES  DE  BONIS
CONTADOR-CRC:  1SP247593/O-2/         CONTADOR-CRC  ISP241648     Tecn.         t.    RC:  1        u     109/0-7                     NTA   0        -CRC:  1SP330329/O-8

CO NTAB ILIZADO                                                                                                      # oRDEMDEPAGAMENTOPAGUE-SE                              M     #

DATA
DATA                                     EDOTdânpidMof#â::#gsE I Ro S

DEspESAPAGAEM                  [4©    u"u"L    `É`:!-!/Ü é'
RECIBO

RECEBl(EMOS) 0 VALOR CONSTANTE DESTE EMPENHO.BANC0                               CONTA                                :\      CHEj3Ü,Ê                                                  VALOR

® 7         Q?``ií)GP¥      J!}ÍCWv`í                  5*S`0£ Banco:  033                          Agéncia:  0028                             Conta:    13.004632-1NOME:

_Í/

Ã..+-                           '
Helcio B. de 'rffimargos Junior                               Diane cristina Reis

CNPJ/CPF:
Tesoureiro                                                        Tesoureira


