Nota de empenho Exercicio

CRMV / PB 525 2025
08.680.886/0001-73

Namero: 525 Processo: 0350014.00000168/2025-93 Emissdao: 11/08/2025
Tipo: Global
Modalidade Contratada: Outros

Elemento de Despesa: 6.2.2.1.1.01.02.02.006.999 - Outros Servicos Prestados - PJ

Favorecido
Nome: UNIDENTIS ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA
Endereco: AV MAXIMIANO FIGUEIREDO N© 94 SALA 00002

Bairro: CENTRO Cidade/UF: Jodo Pessoa / PB
CEP: 58013470 Telefone:
Inscricao Municipal: RG/Inscricdo Estadual:
CNP3/CPF Dados Bancarios
04.222.989/0001-39 Banco: Conta:
Agéncia:

Valor: 2.652,00
Dois Mil e Seiscentos e Cinquenta e Dois Reais

Historico:
Valor empenhado a UNIDENTIS ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA, pela aquisicdo ou servicos prestados, sob Processo
Administrativo n® 0350014.00000168/2025-93 de Dispensa de Licitacdo n°® 17/2025.

ITEM - DESCRIGAO DO SERVIGO/ PRODUTO - UND - QUANTIDADE DE MESES (A) - QUANT.VIDAS ESTIMADAS (B) -
PRECO UNITARIO POR VIDA - PRECO TOTAL GLOBAL POR VIDA (D) (D)=(B)*(C)*(A).

01 - Prestacdo de servicos de plano de assisténcia odontoldgica e mais procedimentos auxiliares, conforme condicOes,
guantidades, exigéncias e estimativas, estabelecidas no Termo de Referéncia/Projeto Basico do processo (Por
demanda/estimativo) - més - 12 - 17 (dezessete) - R$ 13,00 - R$ 2.652,00

VALOR TOTAL: R$ 2.652,00

Centros de Custos Valor Saldo
1.01.02.002 - Prestadores de Servicos 2.652,00 2.652,00
Total 2.652,00
Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual da Conta
34.985,26 2.652,00 32.333,26

Jodo Pessoa-PB, 11 de agosto de 2025
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