CABEÇALHO
MODELO PARA SOLICITAÇÃO DE EMPENHO E AF

Memorando Nº.  xx/xxxx





Data: xx de xxxxxxxx de xxxx.
De: Secretaria XXXXXXXXX
Para: SEFIP – Departamento de Planejamento

Vimos por meio deste solicitar Empenho e AF - Autorização de Fornecimento, conforme especificado abaixo: 

	Processo/Licitação nº: xx/xxx

	Contrato n°: xxxx/xxxx                       Aditivo n°: xxxx/xxxx

	Justificativa: Resumida. Ex. Para atender as necessidades de secretaria, na campanha do combate à dengue.


	Período estimado para utilização do item: 

	Fornecedor: 



	Item
	Quant
	Unid.
	Descrição Resumida
	Valor Unitário
	Valor

Total

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Valor Total
	


Dotação Orçamentária

X.XXX    Projeto / Atividade Conforme o Orçamento QDD
(    )   3.3.90.30.00.00 Material de Consumo
(    )   3.3.90.36.00.00 Outros Serviços Terceiros – Pessoa Física
(    )   3.3.90.39.00.00 Outros Serviços Terceiros – Pessoa Jurídica

(    )   4.4.90.52.00.00 Equipamento e Material Permanente 

Quando o recurso for de vinculado (convênio/repasse)
Fonte de recurso:  X.XXX  - XXXXXXXXX
Conta bancária: XXXX-X
NOME 

Cargo
RODAPÉ

