Detalhar Pagamento

De acordo com o Manual de Ordem Bancaria da Secretaria do Tesouro Nacional (STN), os valores repassados ser&o creditados em no maximo dois dias Uteis apds a data de emisséo
da Ordem Bancaria para correntistas do Banco do Brasil. Para os demais bancos o prazo é de no maximo trés dias uteis.

Ano
2025

CPF/CNPJ
14.237.130/0001-57

Acéao Detalhada

EMENDA - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO
DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL

Ano Censo

2025

Secretario(a)

SIOPS Indisponivel.

Comp. Tipo Banco

/Parcela N° OB Data OB Repasse OB

Unica em 2025 045230 05/09/2025 MUNICIPAL 001

Tipo de consulta

Fundo a Fundo

Grupo

ATENGAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE
AMBULATORIAL E HOSPITALAR

UF
MG

Codigo IBGE
311860

Prefeito(a)

SIOPS Indisponivel.

Presidente Conselho

SIOPS INDISPONIVEL.

Agéncia Valor Valor Valor
OB Conta OB Total Desconto Liquido
016330 883123 2.000.000,00 0,00 2.000.000,00

Total 2.000.000,00 0,00 2.000.000,00

Entidade
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Acao

INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS
SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS -
NACIONAL

Municipio
CONTAGEM

Populagao
651.718 habitantes

Data Inicial Gestao

Proposta
36000677836202500
N° N°
Motivo Processo Proposta Portaria Acoes

25000.151600/2025-22 36000677836202500 7792



