
EmpenhoSão PauloCONS INTERM SAUDE ALTO VALE DO PARAIBA - CONSAVAPRelação de Empenhos Emitidos Funcional Recurso Pro/At Dot. Elemento Período de 01/11/2016 até 30/11/2016Credor/Contrato de DívidaExercício de 2016Página: 1/1Betha SistemasContaA pagarPago Liquidado AnuladoVlr. EmpenhoDataNº da AF/AnoTipo ProcessoEntidade: 1 - CONS INTERM SAUDE ALTO VALE DO PARAIBA - CONSAVAP 6 - FOLHA DE PAGAMENTO04.122.0001 00.01.0110 2.001 1 3.1.90.11.00.00.00.0092 O 4826601/11 0,0015.024,8515.024,850,0015.024,85 6 - FOLHA DE PAGAMENTO04.122.0001 00.01.0110 2.001 1 3.1.90.11.00.00.00.0093 O 01/11 29.614,240,0029.614,240,0029.614,24 4 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL04.122.0001 00.01.0110 2.001 2 3.1.90.13.00.00.00.0094 O 01/11 3.935,800,003.935,800,003.935,80 3 - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL04.122.0001 00.01.0110 2.001 2 3.1.90.13.00.00.00.0095 O 01/11 6.515,120,006.515,120,006.515,12 4 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL04.122.0001 00.01.0110 2.001 10 3.3.90.39.00.00.00.0096 O 4935701/11 0,0029,4029,400,0029,40 4 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL04.122.0001 00.01.0110 2.001 10 3.3.90.39.00.00.00.0097 O 4826601/11 0,0047,1047,100,0047,10 40.065,1615.101,3555.166,510,0055.166,51Total da Entidade: 40.065,1615.101,3555.166,510,0055.166,51Total do Período:


