B \f Prefeitura Municipal de Marialva

| 7 .282. -4
' ANT. ENIA 6 ntro - 9
(44) 3232-8383
NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 2823/2023 Ordinario Data; 26/04/2023

I Credor: 14020 - PATRICIA RAYENE KALIANDRA MURAROTO

Enderago:
C.P.F..  (065476.289-90 R.G.:
Banco: Ag: Conta:
Orgae: 09 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA Tipo de Licltagio:  Dispensavel
Unidade: 09001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA N® Licitagdo.........t

Prog. Trabalho: 08.244,0003.2074 - SERVICOS GERAIS DE ASSISTENCIA SOGIAL DO MUNICIPIO | N° Convénio:

Elemento Desp.: 3,3,90,48,00.00 - QUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS

Reduzido: 261
F..de Recurse: 1000 - RECURSO0S CRDIN4RIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE

Desdobramento: 9901 - AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAQ VINCULADAS A PROJETOS

INCENTIVADOS
Dotagégo [nicial Saido Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 380.573,54 200,00 389,373,54
Historico: 1 - Empenhe Orcamentario - AUXILIO FAVORAVEL A CONCESSAO DO BENEFICIO, CONFORME LEGISLAGAD VIGENTE
TEM Q1D UN ESPECIFICACAQ VLR, UNITARID VLR, TOTAL
49085 1 SERVIGO AUXILIO FINANCEIRO 200,00 200,00
Local de Entrega: Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 200,00
Empenhado por: Autarizo a despesa acima discriminada
B b Prefeitura Municipal de Marialva, de de
EDUARDO NASCIMENTO VALERIA ALVES
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A
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
MARIALVA-PARANA
FONE:3232-1072 / 3232-2580

SOLICITACAO DE AUXILIO ‘
VALOR: o0 OO

AUXILIO SOLICITADO: AUXILIO FINANCEIRO teLEFoNE 44 Y Y4 1 L5050
NOME: PATRICIA RAYENE KALIANDRA MURAROTO
CPF 065.476.289-90 RG  10.871.081-0
BANCO: CAIXA AGENCIA 1267 |CONTA 000869186759-9
CONJUGE: | |
ENDERECO: RUA ANTONIO HUNGARI N;672 JD PLANALTO

DADOS FAMILIARES
FILHOS: X IDADES: _|X
NA FAMILIA, QUEM TRABALHA: |X
REGISTRADO EM CARTEIRA:  |X
RENDA FAMILIAR: R$: b g
OUTRA RENDA: X BOLSA FAMILIA: |X

DESPESAS

ALUGUEL: |[X FINANCIAMENTO: (X
ENERGIA: |X GAS: X
AGUA: X MEDICAMENTOS: |X
TELEFONE: _[X ALIMENTACAO:  [X

PARECER DA ASSISTENTE SOCIAL

FAVORAVEL A CONCESSAO DO BENEFICIO CONFORME LEGISLACAO VIGENTE

MARIALVA, 27 DE ABRIL 2023
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28/04/2023, 18:26 GovConta CAIXA

-
CAILXA
o

Comprovante de Transferéncia de Valores
via GovConta Caixa

Emitente: PREFEITURA MUNICIPAL DE MAR
Conta Origem! 1267/006/00000080-3
Conta Destino: 1267/1288/000869186755-9
Nome do Destinatario: PATRICIA RAYENE KALIANDRA MURARC
Valor: R$200,00

Data de Débito: 28/04/2023 -18:26:40
Data da Operagéo: 28/04/2023

Cadigo da Operagao: 599444681

Chave de Seguranga: FHH4MFILOXIHI79F
CPFs Autorizadores:

b077.678.055-05

1008.537.509-80

Operagéo realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
30 MINUTOS
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