Processo

Valor

Data
Emissao

Data
Vencimento

Data
Pagamento

Texto Ordem

PAGAMENTO

Ano

Entidade

Ano

Empenho No-Ordem

No.Empenho

REFERENTE A
SERVICOS
PRESTADOS NA

2016

2016 2,393

2,222

R$
122,720.00

22-07-2016

22-07-2016

22-07-2016

SAUDE,JUNTO
HOSPITALAR

AREA DA
A UNIDADE

CONFORME
RESOLUCAO
CIB 020/2016.

PAGAMENTO
REFERENTE A

SERVICOS

PRESTADOS NA

2016

2016 2,394

2,222

R$ 25-07-2016

4,080.00

25-07-2016

25-07-2016

SAUDE JUNTO

AREA DA

A UNIDADE
HOSPITALAR
CONFORME
RESOLUGAO
CIB 020/2016.

PAGAMENTO
REFERENTE A
SERVICOS
PRESTADOS NA

2016

1 2016 2,395

2,222

R$
2,100.00

28-07-2016

28-07-2016

28-07-2016

AREA DA
SAUDE,JUNTO
A UNIDADE
HOSPITALAR
CONFORME
RESOLUCAO
CIB 020/2016.




