Prefeitura Municipal de Marialva

o CNPJ 76.282.680/0001
SANTA EFIGENIA, 680 - Centro - CEP 86990000

(44) 3232-8383

NOTA DE EMPENHO
N° do Empenho: 288/2024 Ordinario Data: 25/01/2024
Credor: 76239 - JESSICA ALINE DE MELC LOPES
Enderego: INDEFINIDO, Nurnero: 363 - SANTA IZABEL '
C.P.F:  015551.952-29 RG.:
Banco: Ag: Confta:
Orgao: 09 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA Tipo de Licitagdo:  Dispensavel
Unidade: 09001 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA N® Licitag@o........:

Prog. Trabatho: 08.244,0003.2074 - SERVIGOS GERAIS DE ASSISTENGIA SOCIAL DO MUNICIPIO | N® Convénio:

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

Reduzido: 258
F.de Recurso: 1000 - RECURSOS ORDINARIOS (LIVRES) - EXERCICIO CORRENTE

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

INCENTIVADOS
Dotagiio [nicial Saldo Anterlor Valor Saldo Atual
350.000,00 335.085,10 400,00 334.685,10
Historico: 1 - Empenho Orcamentdrio - AUXILIO FAVORAVEL A CONCESSAQ DO BENEFICIO, CONFORME LEGISLACAO VIGENTE.
ITEM Qm UN ESPECIFICACAQ VLR UNITARIQ VLR. TOTAL
48085 1 SERVICO AUXILIO FINANCEIRO 400,00 400,00
Local de Entrega: Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 400,00
Empenhado por: Autorizo a despesa acima discriminada
Prefeitura Municipal de Marialva, de de
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

<

MARIALV A-

FONE:3232-107

l" ARANA

{ 3232-2580

Avxicie
__ _VALOR: L RS 400,00
AUXILIO SOLICITADO: FINANCEIRO o __|TELEFONE 984071309
NOME: JESSICA ALINE DE MELO LOPES IDADE:
CPF 015.551.952-29 o _] RG  12.233-33
BANCO: PIX CPF AG: i 015.551.952-29
CONJUGE:

ENDERECO: RUA NOVE N°363 SANTA ISABEL

DADOS FAILIARES

FILHOS: X IDADES:  |X -

NA FAMILIA, QUEM TRABALHA: _ [X ) -

REGISTRADO EM CARTEIRA: X .

RENDA FAMILIAR: R$: X e S
OUTRA RENDA: X | BOLSA FAMILIA: |X

DESPESAS

ALUGUEL: _|X FINANCIAMENTO: X
ENERGIA:  |X GAS: S
AGUA: X MEDICA M- v;_'s___mf X
TELEFONE: |X ALIMENTACAQ: {

PARECER DA ~¢J.-_»,_-:-:aag_ E SOCIAL

FAVORAVEL A CONCESSAO DO BENEFICiC <0 EGISLACAO VIGENTE

MAFR.A 26 DE JANEIRO DE 2024
(J /-7
w\)]3./'\&( 0O @LVV\J{ ’W{‘ A {/ L(»{/)
ASSINATURA - SOLICITANTE ETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL
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26/01/2024, 17:50

SISBB =~ SISTEMA DE INFORMACGOES BANCO DO BRASIL
26/01/2024 - AUTOATENDIMENTO - 17.49.57
2278002278 0001

Comprovante Pix
« -
CLIENTE: PREF MUN MARIALVA FUNDD P
AGENCIA: 2278-0 CONTA: 5.380-5

SOBRE A TRANSACAROD

ID: E00000000202401261938168463049029
CNPJ DO PAGADOR: 76.282.680/0001-45
VALOR: 400,00
TARIFA: 3,96
DATA: 26/01/2024 - 17:44:52

PAGO PARA: Jessica A Melo Lopes

CPF: *** 551,052—%=*

CHAVE PIX: 01555195229

INSTITUICAO: 22896431 PICPAY

AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000000213852497
TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Notificacac enviada em: 26/01/2024 - 17:44:33

DOCUMENTC: 012604

AUTENTICACAO SISBB: 2.219.4DC.568.626.3EQ

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais 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

about:blank
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