
ESTADO DE SANTA CATARINA

Ano Base: 2025 

Imprimir Ordem Cronológica Pagamento

Gestão 48093 Fundo Estadual de Apoio aos Hospitais Filantrópicos, Hemosc, Cepon e Hospitais Municipais

480093 Fundo Estadual de Apoio aos Hospitais Filantrópicos, Hemosc, Cepon e Hospitais MunicipaisUnidade Gestora

Data Início 01/08/2025 31/08/2025Data Término

Nota Empenho

OB - Data 

Confirmação

Ordem 

BancáriaValor PP

Preparação 

PagamentoValor Líquido

Data 

Vencimento

Nota

Lancamento

Data 

Aceite

Despesa 

CertificadaFavorecido OC*

UG / Gestão 480093 Fundo Estadual de Apoio aos Hospitais Filantrópicos, Hemosc, Cepon e Hospitais Municipais - 48093 Fundo Estadual de Apoio aos Hospitais Filantrópicos, Hemosc, Cepon e Hospitais Municipais

Fonte Recurso 1.5.00.100000 

2025OB1341992025NE000003 03035000002 2025CE000114 2025NL000313 4.025.469,73 2025PP000114 4.025.469,73 O29/08/2025 31/08/2025

2025OB1341992025NE000003 03035000002 2025CE000115 2025NL000314 384.363,61 2025PP000115 384.363,61 O29/08/2025 31/08/2025

2025OB1341992025NE000003 03035000002 2025CE000116 2025NL000315 192.526,73 2025PP000116 192.526,73 O29/08/2025 31/08/2025

2025OB1341992025NE000003 03035000002 2025CE000117 2025NL000316 124.500,00 2025PP000117 124.500,00 O29/08/2025 31/08/2025

2025OB1341992025NE000003 03035000002 2025CE000118 2025NL000317 9.678,90 2025PP000118 9.678,90 O29/08/2025 31/08/2025
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Desenvolvido por INDRA

Sistema Integrado de Planejamento e Gestão Fiscal

Data e Hora da Emissão: 03/09/2025  às 16:51:11

Emissor:  JEFFERSON CHAVES DA SILVA

Módulo: 

Programação e Execução Financeira

*OC - Ordem Cronológica: O - Obedeceu / E - Exceção Ordem Cronológica / U - Não Obedeceu - Quebra Usuário


