Prefeitura Municipal de Marialva
A
CNP.J 76.282.680/0001-45
ANTA EF ntro - CEP 86
(44) 3232-8383

- NOTA DE EMPENHO

N° do Empenho: 3597/2023 Ordinario Data: 22/05/2023

Credor: 15516 - FABIO ORMINIO DE SOUZA,

Enderego:
CPF.  (49.073.919-94 R.G.: B1.507.341-
Banco: Ag: Conta;
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tlpo de }.lcltagio: Dispensavel
Unlidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° LicHagao..mw..t
Prog. Trabalho: 10.302,0008,2052 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N° Caonvénio:

Elemento D-esp.: 3.3.90.48.00.00 - OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS

Reduzldo: 198
F.'de Raecurso: 1303 - SAUDE - RECEITAS VINCULADAS {EC 29/00 - 15%) - EXERCICIO

CORRENTE
Desdobramento: 9901 - AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAO VINCULADAS A PROJETOS

INCENTIVADOS

Dotagdo Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
10.000,00 9.400,00 300,00 9,100,00
Historico: 1 - Empenhc Orcamentario - AUXILIO FINANCEIRO PARA FABIO ORMINIO DE SOUZA E ACOMPANHANTE, © QUAL
EMPRENDERAQ DESLOCAMENTO ATE CURITIBA-PR, PARA CONTINUIDADE EM SEU TRATAMENTO MEDICO.
TEM Q1p UN ESPECIFICAGAC VLR, UNITARIO VLR, TOTAL
49085 1 SERVIGCO AUXILIO FINANCEIRC 300,00 300,00
Local de Entrega: Total Retenges: 0,00 | Total Ligg, Empenho: 300,00
Empenhado por: Aulorizo a despesa acima discriminada
Prefaitura Municipal de Marialva, de de
EDUARDO NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA

Prefeitura Municipal
de Marialva
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Banco do Brasil

(G337221503550693047

22/05/2023 15:27:29

DOC ou TED Eletronico

Debitado

Agéncia
Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
v}

2278-0
9431-5 PREFEITURA MUN MARIALVA

341 ITAU UNIBANCO S.A.
2956 MARIALVA PR

317750

CPF 049.073.919-94

Nome favorecido FABIO ORMINIO DE SOUZA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Nomero documento 52,201

Valor 300,00

Destinagao 0

Data transferéncia 22/05/2023

"C" - CNPJ diferente

Autenticagio SISBB  DOFO103BESEBF2FF1

Assinada por JB502880 VICTOR CELSO MARTINI 22/05{2023 14:33:43

J8891483 BRUNC COSTA DE OLIVEIRA

Transagdo efetuada com sucesso,

221052023 15:27:29

Transagdo efetuada com sucesso por: J8891493 BRUNO COSTA DE OLIVEIRA.

ot

https:/fautoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autcatendimentofindex.html?v=2,10,3#template/~2F pendenclas~2FGTPY.bb

114




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
MARIALVA - PR

Oficio n2 03/2023 — SMS Marialva, 10 de 05 de 2023.

Prezado Senhor:

Pelo presente, a Secretaria Municipal de Saide de Marialva — PR, conforme contetdo apresentado
em Memorando n2 754/2022, solicita Auxilio Financeiro para Fabio Orminio de Souza, inscrito no
CPF 049.073.919-94 e CIRG n? 8.150-734-1 e acompanhante, no valor de RS 300,00 (Trezentos
Reais), os quais empreenderio deslocamento até ac municiplo de Curitiba, na data de 10 de malo
de 2023, para dar continuidade em seu tratamento médico.

Dados Bancdrios:

Banco Itad

Agencia: 2956

Conta Corrente: 31775-0

Sem mais.

Atenciosamente,

!Bruno da Costa Oliveira
Secretdrio Municipal da Fazenda
Paco Municipal

Marialva—-PR

Para verificar a validade das assinaturas, acesse hitps://marialva.1doc.com.briverificacao/5010-6FB$-8055-1C38 e informe o cédigo 5010-6FB5-8055-1C38

Assinada por 2 pessoas: ROSELAINE DE MOURA e JOSE ORLANDQ BENEDETTI VILLA
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1) VERIFICACAO DAS
‘ ASSINATURAS

Cadigo para verificagdo: 5010-6FB5-8055-1C38

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

o ROSELAINE DE MQURA (CPF 272.XXX . XXX-34) em 15/05/2023 13:38:10 (GMT-03:00)
Papel Parte
Emitido por; Sub-Autaridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc})

&/ JOSE ORLANDO BENEDETTI] VILLA {CPF 021 . XXX.XXX-88) em 15/05/2023 15:48:05 (GMT-03:00)
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificag&o por meio do link:

https://marialva.1doc.com.br/verificacao/5010-6FB5-8055-1C38




MARIALVA

CAPTAL DA UVA FINA
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TDF_Fabio Orminio de Souza_Secretaria Municipal de Satude

Boa tarde Bruno.
Segue tecr anexo, referente & solicitag8o de Auxilio Financeiro para tratamento fora de domicilio.
Alenclosamente,

Roselaine de Moura
Agente Administrativo

Anexos:
FABIO_ORMINIO_maio.pdf

Assinado por 2 pessoas: ROSELAINE DE MOURA e JOSE ORLANDC BENEDETTI VILLA
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https:f/marialva.1doc.com.briverificacaa/5010-6FB5-8055-1C38 e infarme o cadigo 5010-6FB5-8055-1C38




