TERMO DE LIQUIDACAO DA DESPESA

o +
1 VIA - PROCESSO | Numero do Documento: 019999 / 2022 ||
fom e ———— fom e o ——— fom - fom———————— +
| Dt Emissao | Processo/BEE/SEI | Emp. | Compactada | Tipo NE | Solicit. |
| 19/8/2022 | 15995 | 0005 | 202262010040 | ESTIMAT. | 106377 |
fom———— +————= - e o= e o= fom———————— +————= o +———+
|Exercicio|Orgao|Unidad|Funcao|Sub |Progr | P/A |Nat Desp. |Fonte|Det. |Agr|
| | | | | Funcao | | | | | |
| 2022 | 62 | 1 | 04 | 122 | 0159 | 2214 | 33904000 | 158 | | 3 |
fom———— +————= - e o= e o= Ft————————— +————= o +———+
| Unidade Orcamentaria | Saldo Anterior
| GAB PRES DO INST.DE ASSIST. | 646.014,14 |
Fom e o +
| CPF ou CNPJ | Beneficiario ou Recolhedor | Valor |
| 4923731000160 | ASERT SERVICOS E TECNOLOGIA DA I | 74.615,83 |
Fom e Fom +
| Endereco | Saldo Atual
| R 6 370 SET OESTE | 571.398,31 |
e Fom +
| Municipio UF | Valor Descontos
| GOIANIA GO | 3.730,79 |
e Fom +
IDENTIFICACAO DO ATESTADOR
fom et e +
| Nome | WEYNER ALVES ROSA
fom e +
| Matricula | 1035363
o +
| Departamento | GERENCIA DE PLANEJAMENTO
F o +
o HISTORICO/ESPECIFICACAO DA DESPESA-————————————————————— +
| VALOR QUE SE LIQUIDA PARA O PAGAMENTO DE SERVIOOS DE SUSTENTACAO DO SOFT - |
| WARE DE GESTAO DE ASSISTENCIA MEDICA JUNTO AO INSTITUTO, REALIZADO NO PERIO |
| DO DE MAIO DE 2022, CONFORME CONTRATO, TERMO DE ATESTE E DEMAIS DOCUMENTOS |
| EM ANEXO.
| NOTA FISCAL NR 1263/2022 VALOR 74.615,83 DESCONTO DE ISSQON 3.730,79. |
| NF 12632022 SERIE 1 EMISSAO 03/08/2022 VALOR 74.615,83
| |
| |
et +

| Conforme Lei Federal 4.320/64 Arts. 62, 63; Leili Federal 10.028/00 Art. 359, |
|Estatuto dos Servidores Publicos do Municipio de Goiania Arts. 145 a 150. |
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