PREFEITURA DE MARIALVA

ca L *
-
PR - CNPJ 76.282.680/0001-45
NOTA DE EMPENHO
N° do Empenhe: 1336/2023 Ordinario Data: 17/02/2023 Pagina: 1/ 1
Credor: 35246 - LUIZ CARLOS GONCALVES
Endarego: ZULMIRA ALVES DOS SANTOS INACIO
C.PF. 604.771.569-91 R.G.:
Banco: : Ag: Conta:
Orgfo: 09 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SCCIAL E CIDADANIA Tipo de Licltagdo:  Dispensével
Unidade: 09001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA N® LICHAGHO erene?
Prog. Trabalho; 08,244.0003.2074 - SERVIGOS GERAIS DE ASSISTENCIA SOCIAL DO MUNICIPIO | e convanio:
Elamento Desp,; 3.3.90.48.00.00 - CUTROS AUX[LIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS
Reduzido: 261
F. de Recurso: 1000 - RECURSOS ORDINARIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE
Desdobramento: 9901 - AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAC VINCULADAS A PROJETOS
INCENTIVADOS
Dotagdo Iniclal Saldo Anterior Valor Saldo Atual
500.000,00 460.928,00 360,00 460.578,00
HISTORICO
1TEM Qrp UN ESPECIFICACAQ VLR. UNITARIO VLR. TOTAL
545675 1 Unidade AUXILIO CONCEDIDO 350,00 350,00
Local de Entrega: Total Roteng&es: 0,00 | Total Ligq. Empenho: 350,00

Empenhado por:

EDUARDO NASCIMENTO

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTOC

Pague-sa 0 ac favoracido o valer acima especificado, provenlente dasta nota
de empenho._

Autorizo a despesa acima discriminada

PREFEITURA DE MARIALVA, de de

Prefeito

PREFEITURA DE MARIALVA, de de
Contador

Banco:

N® da Conta:

N do Cheque:

RECIBO

Recebi{emos}) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a importancia
especificada acima em moeda corrente do pais.

PREFEITURA DE MARIALVA, de de

Credor: 35246 - LUIZ CARLOS GONCALVES

C.P.F.:

604.,771.569-91




o

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
MARIALVA-PARANA
FONE:3232-1072 / 3232-2580

SOLICITACAO DE AUXILIO

_ VALOR: R$ 350,00 |
AUXILIO SOLICITADO: AUXILIO ALUGUEL TELEFONE _99955-4553 n
NOME: LUIZ CARLOS GONCALVES o
P 604.771.569-91 RG  2.243.888-6 e
BANCO: PIX CELULAR AGENCIA: CONTA
CONJUGLE: |
I'NDEREGO:  PEROBINHA RURAL
DADOS FAMILIARES
FILHOS: X IDADES: _[X

NA FAMILIA, QUEM TRABALIA: X
REGISTRADO EM CARTEIRA: X
RENDA FAMILIAR: R$: X
(OUTRA RENDA: X

BOLSA FAMILIA: |X

DESPESAS ]
ALUGUEL:  [X i FINANCIAMENTO: |X |
INERGIA: X ) GAS: X o
AGUA: X MEDICAMENTOS: |X N
1ELEFONE:  [X ALIMENTACAO:  |X .

PARECER DA ASSISTENTE SOCIAL
FAVOREL A CONCESSAO DO BENEFICIO CONFORME LEGISLACAO VIGENTE
PARECER DA ASSISTENTE SOCIAL EM ANEXO

MARIALVA, 23 DE FEVEREIRO 2023
F ol / [ 2 asssa&:‘:;%;\vwnonmpm

ASSINATURA -SOLICITANTE SE.&BET@EJ 2, ASSISTENCIA SOCIAL
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s ‘Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Cidadania
CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social
CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
Telefone: (44) 3232-2580

Autorizagdo de Beneficio - Atendimento

Requisigao: 42281 NIS: 16015064499
Pessoa: 1690 - DEUSMIRA APARECIDA GONCALVES
Logradouro: PEROBINHA N°: 3

Bairro ou Distrito: RURAL

Telefone:
Declaro que recebi o beneficio eventual, descrito abaixo.

AUXILIO ALUGUEL 23/02/2023 1 R$ 350.0
CESTA DE ALIMENTOS P 23/02/2023 1 RS 0.0
Marialva/PR, 23/02/2023
DEUSMIRA APARECIDA GONCALVES KATIA CATALINE MALHEIRO CURIEL

Usuario/Responsavel Operador




03/03/2023, 10:16 ’ about:blank

s -
SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/03/2023 - AUTOATENDIMENTO - 10.16.25
278002278 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: PREF MUN MARIALVA FUNDO P
AGENCIA: 2278-0 CONTA: 5.3890-5

ID: E0000000020230303114950697325255
CNPJ DO PAGADOR: 76.282.680/0001-45
VALOR: 350,00
TARIFA: 3,46
DATA: 03/03/2023 - 10:15:06

PAGO PARA: Luiz C Goncalves

CPF: skw 71, 5EG-F*

CHAVE PIX: +5544999554553

INSTITUICAC: 18236120 NU PAGAMENTOS S.A.
BGENCIA: 0001 -~ CONTA: 00000000000811002525
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacao enviada em: 03/03/2023 - 10:15:08

DOCUMENTO: 030316
AUTENTICACAO SISBB:

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionails.

S5AC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Quvidoria

0809 729 5678

Reclamacoes nao solucicnadas nos canais
habitunais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

about:blank 517




