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(44) 3232-8383

NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 7472/2023 Ordinério Data: 29/09/2023
Credor: 25096 - SABRINA MARIA FURESTE MELO
Enderage: RUA SAC JOSE, Numero: 1262 - SAQ LUIZ
CPF. 099,262.209-32 R.G.: 13.373.294-2
Banco: 748 - BANCO VALUES COOPERATIVO SICREDE S/A Ag: 0723- Conta: 941875
Orgdo: 07 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Tipo deo Licltagiio:  Dispensavel
Unidade: 07002 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS N° Licitagdo........ :
Prog. Trabalho: 10.301.0008.2167 - CONCESSAO DE GRATIFICAGOES POR DESEMPENHO - N* Convénio:
PROGRAMA PREVINE BRASIL
Elemento Desp.: 3.3.90.48.00.00 - OUTROS AUX[LIOS FINANCEIRCS A PESSOAS FISICAS
Reduzido: 174
F. de Recurso: 31494 - BB/C.C. 6240164 - Bloco de Custelo das Agfes e Serviges Publices de
Satde
Desdobramento: 9901 - AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAQ VINCULADAS A PROJETOS
' - INCENTIVADOS
Dotagéo Inlclal Saldo Anterior Valor Saldo Atual
315.000,00 126.454,51 534,09 125.920,42
Histérico: 1 - Empenho Orcamentdrio - REFERENTE AUXILIO FINANCEIRO EM INCENTIVO AOS PROFISSIONAIS DO PMAQ, 2°
QUADRIMESTRE/2023
ITEM Qre UN ESPECIFICACAC VLR, UMITARIO VLR TOTAL
17071 1 Qutras AUXILIO FINANCEIRO PMAQ 534,00 534,09
Local de Entrega: Total Retencdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 534,00
Empenhado por: Autorizo a despesa acima discriminada
Prefeltura Munlcipal da Marialva, de de
: EDUARDC NASCIMENTO JOSE ORLANDO BENEDETTI VILLA
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Comprovante '?:llo Pagamento - Pag202 11/10/2023

11/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 12:10:54

CONPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AGENCIA: 2278-0 CONTA: 00.000.013.371-X
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DATA DA TRANSFERENCIA: 06/10/2023
NUMERO DO DOCUMENTO: 284459000000
VALOR TOTAL: 534,09

¥x**** TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: SABRINA MARIA FURESTE

BANCO : 748 - SICREDI
AGENCIA :072-3

CONTA : 000000941875

Nr. Autenticacdo: 8.E09.F8C.411.058.171

127

Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regides metropolitanas) e 0800-729-0001 {demais localidades)

SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678




