
Si 
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: 180/2024 Ordinario Data: 19/01/2024 

Credor: 47608- ALINE FERNANDA DE SOUZA 

Enderego: JOAO VICENTIM, Numero: 556- RESIDENCIAL ZAMBALDI 

C.P.F.: 085.568.849-11 R.G.: 

Banco: 260- NU PAGAMENTOS S.A Ag: 0001- Conta: 94492937-9 

Orgao: 09- SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA 

Unidade: 09001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA 

Prog. Trabalho: 08.244.0003.2074 - SERVIQOS GERAIS DE ASSISTENCIA SOCIAL DO MUNICIPIO 

Elemento Desp.: 3.3.90.48.00.00 - OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOAS FISICAS 

Reduzido: 258 

F. de Recurso: 1000- RECURSOS ORDINSRIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE 

Desdobramento: 9901 -AUXILIOS A PESSOAS FISICAS - NAO VINCULADAS A PROJETOS 
INC ENTIVADOS 

Tipo de LicitagSo: DispensAvel 

N° Licltagao 

N° Convenio: 

Dotagao Iniclal 

350.000,00 

Saldo Anterior 

339.315,10 

Valor 

400,00 

Saldo Atual 

338.915,10 

Hlst6rico: 1 - Empenho Orcamentario - AUXILIO FAVORAVEL A CONCESSAO DO BENEFICIO, CONFORME LEGISLAQAO VIGENTE 

ITEM QTD 1/N FSPFCIFICA¢AO VLR. UNITA RIO VLR TOTAL 

53673 1 SERV AUXILIO ALUGUEL 400,00 400,00 

Local de Entrega: Total Retengoes: 0,00 Total Liq. Empenho: 400,00 

Empenhado par: Autorizo a despesa acima discriminada 

Pre(eitura Municipal de Marialva, de de 

VALERIA ALVES EDUARDO NASCIMENTO 
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
MARIALVA-PARANA 

_ FONE:3232-1072 / 3232-2580 

A UXILIO 
VALOR 

I 

AUXILIO SOLICITADO: ALUGUEL TELEFONE 991416494

NOME: ALINE FERNANDA DE SOUZA IDADE: 

CPF 085.568.849-11 RU 129.296.631 

BANCO: P I X AG: CI=F - 085.568.84941 

CONJUGE: 
ENDEREco: R. EVARISTO BONILHA BRAVO, n° 738 IJARDIIVI HAMADA 

DADtS FAIVIILIARES 
FILHOS: X IDADES: X 

NA FAMILIA, QUEM TRABALHA: X 

REGISTRADO EM CARTEIRA: X 

RENDA FAMILIAR: R$: X 

OUTRA RENDA: X BOLSA FAMILIA: lX 

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 LEGISLAQAO VIGENTE 

r i .c Pjjyowir dJ 

MARIALVA, 

/ 18 DE JANEIRO DE 2024

ASSINATURA - SOLICITA~NTE SECRET ARIA DE ASSISTENCIA SOCIALOC L 
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26/01/2024, 17:50 about:blank 

SISBBP - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL 
26/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.49.57 
X3278002278 0001 

Comprovante Pix 

CLIENTE: PREF MUN MARIALVA FONDO P 
AGENCIA: 2278-0 CONTA: 5.380-5 

SOBRE A TRANSACAO 

ID: E0000000020240126194252691799170 
CNPJ DO PAGADOR: 76.282.680/0001-45 
VALOR: 400,00 
TARIFA: 3,96 
DATA: 26/01/2024 - 17:49:00 

PAGO PARE: Aline Fernanda Souza 
CPF: ***.568.849-** 
CRAVE PIX: 08556884911 
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A 
AGENCIA: 4541 - CONTA: 00000000000010811108 
TIPO DE CONTA: Conta Corrente 

Notificacao enviada em: 26/01/2024 - 17:49:01 

DOCUMENTO: 012611 
AUTENTICACAO SISBB: 0. 1OE.D6F.8CA. 087. 6E9 

Central de Atendimento BE 
4004 0001 
Consultas, informacoes a servicos transacionais. 

SAC BB 
0800 729 0722 
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos a servicos. 

Ouvidoria 
0800 729 5678 
Reclamacoes nao solucionadas nos canals 
habituais agencia, SAC a Demais canais de 
atendimento. 

Atendimento a deficientes auditivos ou fala 
0800 729 0088 
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao 
e outros produtos a servicos de Ouvidoria. 

about:blank 8/9 


