
Exercício: 2024

FMS - Fundo Municipal de Saúde de Chapadão do SulFMS - Fundo Municipal de Saúde de Chapadão do SulFMS - Fundo Municipal de Saúde de Chapadão do SulFMS - Fundo Municipal de Saúde de Chapadão do Sul
AVENIDA ONZE, Nº 1045

14.004.655/0001-42

19/04/2024 15:36em :

NOTA DE RESERVA ORÇAMENTARIA 513NºNºNºNº

Ficha Nº :

10.302.0002.2051.0000

438

3.3.90.30.00
Funcional :

FMS - FUNDO MUN. DE SAUDE

Saldo Atual
158.004,11

Data Histórico

023502

19/04/2024

Ações de Atenção Especializada - Hospital
MATERIAL DE CONSUMO

Unidade :

Cat. Econ. :

Saldo Inicial
2.000.000,00 278.267,87

Alteração (+) Alteração (-)
-1.187.133,05 933.130,71

Empenhado

Processo Nº :

pedido 1199
1.574,54

0,00

1.574,54

0,00

0,00

SALDO DE RESERVA ANTERIOR

RESERVA JÁ UTILIZADA

SALDO DA RESERVA

RESERVA ANULADA

SALDO ORÇAMENTÁRIO COM RESERVA

VALOR DA RESERVA

RESERVA REFORÇADA 0,00

Fonte Recurso:Código de Aplicação: 000 000 50010021
Cotação: Responsável pela Cotação:

Pedido: Interessado pelo pedido: 

Código Centro de Custo: Centro de Custo:
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 4530-D241-D216-893A

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

ITAMAR MARIANI (CPF 519.XXX.XXX-00) em 19/04/2024 16:21:52 (GMT-04:00)
Papel: Assinante

Emitido por: AC SOLUTI Multipla v5  <<  AC SOLUTI v5  <<  Autoridade Certificadora Raiz Brasileira v5 (Assinatura ICP-Brasil)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://chapadaodosul.1doc.com.br/verificacao/4530-D241-D216-893A

https://chapadaodosul.1doc.com.br/verificacao/4530-D241-D216-893A

