Eixercicio: 2023
|

!‘ ORDEM DE PAGAMENTO DE DESPESA EXTRA «- ORGAMENTARIA

N° Ordem: 2559/2023 | Data:  31/08/2023
I

Credor: 20335-UNIMED

Enderego:

CNPJ:  76.767.219/0001-82 Insc. Est.:

Conta: 2.1.8.8.1.01.11 |
Cadastro Extra: 12- Ul:\IIMED - PLANO DE SAUDE-UNIMED

Banco: 1- BANCO DO BRASIL S.A
Conta Corrente: 3630 ..
Valor Pagamento: 15.150,55

)| VALOR TOTAL : 15.150,55

DECLARO HAVER RECEBIDO A IMPORTANCIA NC VALOR DE R$ 213.731,75 (duzentos e treze mil e setecentos e trinta e um reais e
setenta e cinco centavos) |

AUTORIZO O PAGAMENTO.
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DECRETOQ N° 2146/2012 Diretor de Controle Interno

31/08/2023
Data

: Prefeitura Municipal de Marlalva
i




£ BANCO DO BRASIL PREFEITURA MUNICIPAL DE MARTAL

Comprovante do Pagamento - Pag202 13/09/2023
et F
13/09/2023 - BANCO DO BRASIL - 8:55:37

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE MARIAL

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.005.347-3
DATA DA TRANSFERENCIA: 01/09/2023
‘;
NUMERO DO DOCUMENTO: 283032000000
VALOR TOTAL: 15.150,55

***++% TRANSFERIDO PARA :
il

CLIENTE: UNIMED PLANO DE SAUDE

BANCO : 341 l‘;lTAU
) |
AGENCIA : 378-8

CONTA : OOQDOD‘[ 64394

q 1
|

Suporte Técnico: 4004#0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 {demais localidades)

BAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678
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