Prefeitura Municipal de Marialva

£ . CNPJ) 76,282.680/0001-45
SANTA EFIGENIA 680 Centro - CEP 86990000
{44) 3232-8383
NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 2741/2023 Ordinario Data: 17/04/2023
Credor; 73673 - MARCIA SANTOS ABE
Enderago:
C.P.F:  127.030.408-90 R.G.:
Banco: Ag: Conta:
Orgdo: 09 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SQCIAL E CIDADANIA Tipode Licitagdo:  Dispensavel
Unldade: 09001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA N® Licitagdo......... :
Prog. Trabalho: 08,244,0003,2074 - SERVIGOS GERAIS DE ASSISTENCIA SOCIAL DO MUNICIFIO | N° Convénlo:
Elemento Desp.: 3.3.90.48.00.00 - GUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS
Reduzido; 261
F. de Recurso: 1000 - RECURSQS ORDINARIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE
Desdobramento; 9901 - AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAO VINCULADAS A PROJETOS
INCENTIVADOS
Dotagdo Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 396.325,54 450,00 305.875,54
Histérico: 1 - Empenho Orcamentario - AUXILIO FAVORAVEL A CONVESSAO DO BENEFICIO, CONFORME LEGISLAGAD VIGENTE
ITEM Q1o UN ESPECIFICAGAQ YLR. UNITARIO VLR, TOTAL
49085 1 SERVICO AUXILIO FINANCEIRO 450,00 450,00
Local de Entrega; Total Retengbes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 450,00
Empenhado por: Autorlzo a despesa acima discriminada
Prefeltura Municipal de Marialva, de de
EDUARDO NASCIMENTO VALERIA ALVES
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|, SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
@ MARIALVA-PARANA
FONE:3232-1072 / 3232-2580

SOLICITACAO DE AUXILIO
VALOR: R$ 450.00
AUXILIO
SOLICITADO: AUXILIO FINANCEIRO TELEFONE  (44) 997341973
NOME: MARCIA SANTOS ABE IDADE: 49
CPF 127.030.408-90 RG  22.539.566-6
BANCO: CAIXA AG: 1654 |CONTA; 000929072261-0
CONIJUGE:
ENDERECO: R. SEBASTIAO VITORIANO, 276 VILA MESSIAS
DADOS FAMILIARES
FILHOS: X IDADES: [X
NA FAMILIA, QUEM TRABALHA: |X
REGISTRADO EM CARTEIRA: X
RENDA FAMILIAR: R$: X
OUTRA RENDA: X BOLSA FAMILIA: |X
DESPESAS
ALUGUEL: |X FINANCIAMENTO |y
ENERGIA: [X GAS: X
AGUA: X MEDICAMENTOS: |X
TELEFONE: |X ALIMENTACAO: (X

PARECER DA ASSISTENTE SOCIAL

FAVORAVEL A CONCESSAO DO BENEFICIO CONFORME LEGISLACAO VIGENTE
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ASSINATURA - SOLICITANTE

MARIALVA,

14 DE ABRIL DE 2023

Faleo Qﬂw;

SECRETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL
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CAIXA

GovConta CAIXA

TtaprinuR | FECHAR '

::Comprovantes

Comprovante de Transferéncia de Valores

via GovConta Caixa

Emitente:

PREFEITURA MUNICIPAL DE MAR

Conta Origem:

1267/006/00000080-3

Conta Destino:

1654/1288/000929072261-0

Nome do Destinatario:

MARCIA SANTOS ABE

Valor:

R$450,00

Data de Débito:

26/04/2023 -17:11:50

Data da Operagdo; 26/04/2023
Codigo da Operagdo: 522293689
Chave de Seguranca: YHE4AMWSBTK3IEG2PF

CPFs Autorizadores:

008.537.509-80

077.678.059-05

Operacido realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITC NA CONTA DESTINO E DE

30 MINUTOS

https://govconta.caixa.gov.br/sigoviconsultafpendenciafiistafimprimir.do
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