
ESTADO DA PARAÍBA 

02-BOA VISTA (LEGISLATIVO) 

NOTA DE EMPENHO 

Número: 0000085 
	

Data do Empenho: 21/05/2019 
	

Valor R$: 	 200,00 

Credor do Empenho 

A Favor de 	 MANASSES MIKAELL DUARTE PEREIRA 

Endereço 	 ENG ELISEU SERVULO DE FARIAS LUNA 	 Número 213 

Bairro 	 VALENTINA FIGUEIREDO 	 Cidade JOÃO PESSOA 	 UF 	PB 

C.N.P.J 	 24.667.368/0001-76 

Inscrição Estadual 	 Inscrição Municipal 

Ficha Orçamentária - Órgão: 01010 CAMARA MUNICIPAL 

Funcional Programática 01010 01 031 0001 

Projeto ou Atividade 	2001 	 MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DA CAMARA 

Natureza da Despesa 	3.3.90.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS-PESSOA JURIDICA 

Sub Elemento 	61 	 OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS, PESSOA JURIDICA 

Fonte 	 001 	 Recursos Ordinários 

Licitação 	 Modalidade 09 - Sem Licitação 	 N° Recibo Licitação 

N° Obra 	 N° Bens 	 Tipo do Empenho 1 - Ordinário 

Tipo de Serviço 	OUTRAS DESPESAS 

Histórico do Empenho 

VALOR QUE SE EMPENHA PARA PAGAMENTO PELO SERVIÇO DE HOSPEDAGEM EM SERVIDOR, DO SITE E DO PORTAL DA 
TRANSPARÊNCIA DESTA CASA LEGISLATIVA DURANTE O MÊS DE MAIO DE 2019, CONFORME NOTA FISCAL 1000073. 

Requisições 

Funcionário Emitente: 	Liquidação 	 Autorização 	 Pagamento 
Atesto a liquidação do serviço 	Pague-se 	 Em: 	/ 	/ 

e/ou material, que foi conferido 	 Banco e Conta: Recursos: 
conforme este empenho. 

N° Cheque/Ordem Pagamento: 

Em: 21/05/2019 Em: 	/ 	/ 	 Em: 

 

 

ADMINISTRADOR 

     

FTE Pagamento: 001 

      

Funcionário 

 

Secretário/Diretor/Tesoureiro 	Ordenador da Despesa 	 Ass.: 

Copyright C) 2019, Info Publ c Informática - Todos os direitos reservados. Tel. (83) 3243 7744 (PCTB V7.00.022) 
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Transferência entre contas diversas 

Nome 	 BOA VISTA CAM MUNICIPAL 

Agência 	 63-9 

Conta corrente 	1819-8 

C red ita do 

Nome 	 MANASSES M DUARTE PEREIRA 

Agência 	 1617-9 

Conta corrente 	49253-1 

Valor 	 200,00 

Data 	 Nesta data 

Assinada por 	JB517629 EWERSON A MARINHO 
	

21/05/2019 12:21:54 
J9578185 JOSE FERNANDO LEITE AIRES 

	
21/05/2019 15:21:09 

Transação efetuada com sucesso. 

Transação efetuada com sucesso por: J9578185 JOSE FERNANDO LEITE AIRES. 
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