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PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parani_- 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efigénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 1121 /2021 Ordindrio Data: 12/02/2021 Pagina 1/1

Credor: 106293 HILDA ELIZBETH DESTRADE FIFFE
Enderego: - CEP. - -

C.P.F.: 083.893.981-33 R.G.:

Banco:1 - BANCO DO BRASIL S.A. Ag.:1003-0 Conta:56984-4

Orgio: 07.  SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagfio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Dispensavel
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.167. CONCESSAO DE GRATIFICACOES COM RECURSOS VINCULA

Elemento Desp.: 3.3.9.0.48.00.00. OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS
Reduzido: 278 N°® NAD.owirnnet 1111
F. de Recurso: 31494 BB/C.C. 624016-4 - Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publ 31494

Desdobramento: 01 20 AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - VINCULADAS A PROJETOS IN

N° Licitagio.: /

N° Convénio:/

Dotagio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
420.000,00 _——_ 377.104,08 621,68 376.482,40
HISTORICO: REFERENTE AUX[Lh\F[NANC EIRO EM INCENTIVO AOS PROFISSIONAIS DO PMAQ.
ITEM QTD UN ESPECIFICA cdo \ VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
1 1,00 UNI AUXILIOAOS PROFISSIONAISDO PMAQ 621,68 621,68

Local de Entrega / / Total Retencdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 621,68

Empenhado por:

Autorizo a Despesa Acima Discriminada

Marialva, de de
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| EIJON JONESGAPARROZ Sec. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
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- RECIBO

Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco importincia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de

N®da Conta
N? do Cheque

Credor: HILDA ELIZBETH DESTRADE FIFFI
C.P.I.: 083.893.981-33




Z BANCO DO BRASIL
. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Comprovante do Pagamento - Pag202 24/02/2021

24/02/2021 - BANCO DO BRASIL - 6:33:42

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: CREDITO EM CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
DATA DA TRANSFERENCIA: 22/02/2021
NUMERO DO DOCUMENTO: 52-660000000
VALOR TOTAL.: 621,68

x**x**x TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: HILDA ELIZBETH DESTRADE FIFFE

BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A.
AGENCIA :1.003-0

CONTA :00.000.056.984-4

Nr. Autenticagdao: C.E42.360.48A.FC7.B90

156
Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678
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