_##» ESTADO DE SANTA CATARINA
: PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVARI DE BAIXO

Balancete de Prestagéo de Contas de Recursos Antecipados

Exercicio de 2024

Unidade Concedente:
Ordenador da Despesa:
Entidade Beneficiada:
Endereco:
Responsavel:

Nota Empenho Numero:
Projeto/Atividade:

Item:

Fonte:

Natureza da Despesa:

Historico Fiel da Finalidade:

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVARI DE BAIXO

FERNANDA FRANCIONI GP.F. 045.083.989-36
CEP:
CPF:

4183 Data: 08/11/24 Valor: 629,48

2.023 Manutengéo do Programa de Beneficios Eventuais

3.3.90.00.00.00.00.00 Aplicacoes Diretas
1.661.0000.5065 Transferéncias do Sistema Unico de Assisténcia Social SUAS/Estado
3.3.90.36.99.00.00.00 Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Fisica

IMPORTE SOLICITACAO DE COMPRA, PARA ADIANTAMENTO PARA A FUNCIONARIA FERNANDA
FRANCIONI,MATRICULA 10440,JUSTIFICA-SE TAL SOLICITAGAO , PARA CUSTEAR O BENEFICIO EVENTUAL DE
COMPRA DE DUAS PASSAGENS PARA MARIOPOLIS ESTADO DO PARANA,PARA UMA FAMILIA EM SITUAGAO DE
VULNERABILIDADE SOCIAL,CONFORME A SOLICITACAO EM ANEXO.

Documento

Histori R .
Namero . istérico ecebimentos Pagamentos
Empenho: 4183 08/11/2024 Valor recebido nesta data conforme empenho 629,48

35 26/11/2024 Prestacéo de contas 629,48
0 Devolugao de Adiantamento 0,00
Pagamento: 5636 08/11/2024 Comprovante:1 629,48 629,48

Totais 629,48 629,48




Municipio de Capivari de Baixo - SC
Estado de Santa Catarina

Avenida Ernani Cotrin , 187 - Centro - 88745-000
CNPJ. 95.780.441/0001-60

RECURSOS CONCEDIDOS A TITULO DE ADIANTAMENTO

PARECER 0396/2024
Data: 26/11/2024
Destinatario: JESSICA MARTINS CAMILO
Beneficiario: FERNANDA FRANCIONI DE OLIVEIRA CARDOZO
Nota de Empenho: 4183
Valor Empenhado: 629,48
Valor Utilizado: 629,48

Tratam os autos da prestacdo de contas dos recursos repassados por meio de Adiantamento, no valor acima
mencionado, conforme Lei Municipal LEI N© 1299/2010 DE 31 DE MARCO DE 2010., objetivando atender despesas previstas em lei
quando do deslocamento do Servidor Publico a servico do Municipio de Capivari de Baixo.

Solicitagdo de compra, para adiantamento para a funciondria Fernanda Francioni, matricula 10440, justifica-se tal
solicitagdo, para custear o beneficio eventual de compra de duas passagens para Maridpolis estado do Parana, para uma familia em
situacdo de vulnerabilidade social, conforme a solicitagdo em anexo.

Quanto aos documentos apresentados:
Foi utilizado para viajem o valor de R$ 629,48 (seiscentos e vinte nove e quarenta e oito centavos). Recibo Reunidas
Transportes Coletivos. Seguem documentos anexados.

O responsavel pela geréncia do Adiantamento instruiu o processo de prestagdo de contas com os documentos
apresentados, entende-se que os mesmos comprovam adequadamente a aplicacio dos recursos nas finalidades para as quais foram
concedidos, bem como a realizacio do objeto.

Da anadlise do processo de prestacdo de contas em epigrafe constatou-se a presenga de todos os elementos e
formalidades exigidos pela legislagdo vigente, dispostos na Instru¢do Normativa N.TC-33/2024 consolidada, do Tribunal de Contas do
Estado de Santa Catarina.

Pelo preenchimento dos requisitos legais, este setor aprova esta prestagdo de contas.

Municipio de Capivari de Baixo - SC, 26 de Novembro de 2024.

~

ALESSANORA PASCOALI

Controle Interno do Municipio

Ultima alteragdo: Isadora Rodrigues dos Santos - 26/11/2024 - 07:24
1/1
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CNPJ: 52449.245/0001-02 TUBARAO - WV VIAGENS
PADRE GERALDO SPETTMANN, 772, HUMAITA, TUBARAO,
sc '

REUNIDAS $.A. TRANSP. COLETIVOS
CNPJ: 83.054.395/0001-32 IE: 250336456

i P -z, "UA DR.HERCULANO COELHO DE SOUZA,
~=Q d=" 555, CENTRO, CACADOR, SC CEP: 89504590

REUNIDAS
SAC: 08000496161

) SAC Pessoa com Deficiéncia:08006453032
50a com Pas m . Documento Auxiliar do Bilhete de Passagem Eletrdnico
o a\\hete_ge_, __________ - . oo o e s imn e - = e

umento Awdiar 2 -

Doc! Origem: TUBARAO - SC
jESCE .34 Destino: " PONTE C
origem: TUERRES e B 245 | POV ’ Data: - 13/11/2024 | Horario: 1245 | Poltrona: 32
Destino: ¥ /2024 | bkl Servigo: 263 | Tipo:
pata. 3 | Tiee: Tipo Viagem: Horario Ordinario
servigd: &7 Horario Ordinario Prefixo: 706 0 o
Tipo Viagem- Linha: '\CHAPECO 4CRICIUMA
prefixo. i ?:ECO . CRICIUMA Plataforma: -
Linha: ‘GR% i B BT IS
Plataforma: i ¢
Tarifa 87,80
v Pedagio 0,00
Tarifa Taxa de Embarque 6,72
pedag® ue Seguro 2,50
Taxa de Embard Qutros 0,00
Seguro Valor Total R$ 97,02
Ou‘rosTola\ RS Desconto R$ 0,00
Valor RS Valor a Pagar R$ 97,02
Desco® ™Y R b 97.02 FORMA DE PAGAMENTO VALOR PAGO R$
Valor a Pad% | SAMENTO 0.00 DINHEIRO 97,02
FORMA % Troco 0.00
DINHEIR » PASSAGEIRO: IARFNANAL AGUE
Troco - : DOC CPF: 12403607975 2
‘;":c B DOC : null
pocC: nult Constilte pela Chave de Acesso em
https:/idfe-portal.svrs.rs.gov.br/Bpe/Consulta
e 4224 1183 0543 9500 0132 6300 1000 9739 1118 6474 2413
ne 183 0543 érie Bpe n° 973911 Série 001 12/11/2024 11:19:49
4224 1: 973908 " . 3422 Protocolo de autorizagdo: 342240006332079
B B rotocolo d€ » Tipo BPe:  Normal
Tipo BPE:

N° Bilhete: 272633
Localizador: NNYQQT
ICMS:R$ 10,84 (12,00%) OUTROS TRIB'R$ 3,30 (3,65%)
#DAV0000000994036#GPS-28.47458,-49.0142
: #MD5F315C16FC27303FE66CHA1286D5E930A
{ (Lei Federal 12.741/2012)




REUNIDAS S.A. TRANSP. COLETIVOS
CNPJ: 83.054.305/0684-32-45-250336456

o g .o RUA DR-HERCULANO COELHO DE SOUZA, . ///
‘13‘ 257 555, CENTRO, CACADOR, SC CEP: 89504590 — REUNIDAS SA. T NSP. COLF“;;?GA%
rruNnioas SAC: 08000496161 : CNPJ: 8 3 95/0001-32 IE: 20 OF SOUZA
SAC Pessoa com Deficiéncia:08006453032 RUA DR.HERCUé-:gED%%E\é% CEP: 89504590
P == O, '
o CUPOM DE EMBARQUE =)= SSB'FENT;OOM%\G‘
Origem: 017475 - LAGES -SC,, ‘ W SA% Pessoa com Deﬂciéncia108006453032
Destino: 017596 - CACADOR - SC SA EMBARQUE o
Data:  13/11/2024 | Hordrio:  18:00 QEEQME‘.—‘-M——-—/" T
Poltrona: 32 | Plataforma: -wo-;:\gé;;;._" 047475 - LAGES - sC
Servigo: 874 Destino: 047596~ CACADOR-SC 400
Prefixo: 742 0 Prefixo Auxiliar: ) Data: 1311112024 | Horario: .
Linha: CACADOR - LAGES oitrons: 27 PAMppIIE:
Tipo: )
| ) ico: 874 . iliar:
Tipo Viagem: Horario Ordinario ?::;,;fo‘-, 7420 prefixo Auxiliar:
Agéncia: TUBARAO - WV VIAGENS Linha: CACADOR - LAGES
Usuério: WANDERLEIV Tipo.' s
Vendido: 12/11/2024 11:19 : G Horario Ordinario
Tipo de Passagem: NORMAL T'p:n\g:,g TUBARAO . WV VIAGENS
N° Bilhete: 272634 At WANDERLEW
Localizador:  SNIQLT l\.;sudidt;_ 1211112024 11119
PASSAGEIRO: ) i Tf;'o o passagem: NORMAL
DOC CPF: 10040578909 . e Bilhete: 272632 :
ggntf:— A R—— Localizador: NNl (A LUD E
arifa 101,65 SAGEIRO: MAREY 07078
Pedagio 0,93 :;i CPF: 12403607
Taxa de Embarque 4.20 g L e i é&
Seguro 2.80 ’fﬁ;/””_/ 0,93
Outros 0,00 Pedagio 4.20
Valor Total R$ 109,68 Taxa de Embaraue 2,90
Desconto R$ 0,00 o 0,00
Valor a Pagar R$ 109,68 Sgugt\:;s . 109,68
FORMA DE PAGAMENTO VALOR PAGO Valor Total RS 0,00
E.)rINHEIRO 109,68 - Desconto RS 109,68
f0c0 0.00 Valor a Pagar RS VALOR PAGO
Bpe n° 973912 Série 001 CORMA DE PAGAMENTO 109,68
Tipo BPe: - Normal DINHEIRO 0.00
Data de autorizagdo: 12/11/2024 11:19:51 Troco i 001
4224 1183 0543 9500 0132 6300 1000 9739 1215 9424 4057 7 Bpe n° 973910 %—er%%g“
__2/ 0!
R 1 Tipo BPe: E 024 11:19:45
.Elf;-r : F-'.BEI ' D:ta de autorizagao: 2 1120339 4014 1794 3088
T e 47224 1183 0543 9500 0132 6300 10009
- 3 o : 2, m '.*-: . E
n % : o
011 7ec’y ot P
. [] - e
10000004372168 e,
ICMS:RS 12,55 (12,00%) OUTROS TRIB:RS 3,82 (3,65%) o P
#DAV0000000994037#GPS-28.47458,-49.0142 5

(31
#MD5F315C16FC27303FEG6CEA1286D5ES30A 100000043721 3 | -
| R S:R$ 12 55 (12 00%) OUTROS TRIB:RS 2,98%1(4,2
. & #DAV0,00000099403@GPS-28.4'{‘425886.-05E.930A

#MD5F31 5C1 6FC27303FE66C5A

(Lel Federal 1 2.74112012)
%)

(Lei Federal 12.741/2012)




s

o
REUNIDAS TRANSPORTES S.A. B,

CNPJ: 04.176.08 80 IE: 255274297
- __RUADRHE TANO COELHO DE SOUZA,
*G’g‘)_z;:/ h55, CENTRO, CACADOR, SC CEP: 89504590
GEUNLIDAS SAC: - 080004961 61

SAC Pessoa com Deﬁciéncia:08006453032

EHPQM,PE,EME&BE‘_’E_M.ﬁ_,_.,A,
Origem: 017596 - CACADOR -SC |
Destino: 012743 MARIOPOLIS - PR
Data: 13/11/2024 Horario: 22:45
Poltrona: 27 Plataforma:
servigo: 3
Prefixo: sCcPR0077011 prefixo Auxiliar:
Linha: CACADOR - CASCAVEL
Tipo: EXECUTIVO

Horario Ordinario

Tipo Viagem:

Ageéncia: TUBARAO - WV VIAGENS
Usuario® WANDERLEIV

Vendido: 12/11/2024 11:19

Tipo de Passagem: NORMAL
Ne Bilhete: 523072

Localizador: NSYQLT"
PASSAGElRmﬁvss
pOC CPF: 10040578908
Doc : e s S s g < —————
“Yarfa e 107,97
Pedagio 0,00
Taxa de Embarque 0,52
Seguro 0,00
Outros 0,00
Valor Total RS 108,49
Desconto R$ 0,00
valor a Pagar RS 108,49
FORMA DE PAGAMENTO VALOR PAGO
DINHEIRO 108,49
Troco 0.00
Bpe n° 390859 série 001
Tipo BPe:

ormal
Data de autorizagao: 124112024 11 19:47

4224 1104 1760 §200 0180 6300 1000 3908 5914 4690 7743

A Y o
o i

100000043721 61
ICMS:R$ 12,96 (1 2,00%) OUTROS TRIB:RS 3,94 (3,65%)
#DAV0000000390833#GPS-28.47458 -49.0142
#MD5F31 5C1 6FC27303F EB6CBA1 ZBGDSEQSOA Horario de
inicio do embarque 1374112024 22:00. Horario final do
embarque: 13/11/2024 22:15 Classe do Servico: (D)

EXECUTIVA)
(Lei Federal 12.74112012)
Classe do Servigo: (D) EXECUTIVA

—

" Horario de Embarale
INICIO A

|
\
|
|

| 13/11/2024 22:00

- N ._._.4,,‘,,,i,_,..,,-.,__,_,_-,«..

13/11/2024 22:15

i

REUNIDAS TRANSPORTES SA
CNPJ: 04.176.082[05% |E: 255274287
RUA DR HER LANO COELHO DE SOUZA,

=z )= 555, CENTRO, CACADOR, SC CEP: 89504590
REUNLDAS SAC: 030004961 61
SAC Pessoa com Deﬁciéncia:08006453032

CUPOM DE EMBARQUE .

RTINS
Origem: 047596 - CACADOR - sC
Destino: 012743 - MARIOPOLIS - PR
Data:  13111/2024 Horario:  22:45
Poltrona: 32 Plataforma:
servigo: 3
prefixo: SCPR0077011 prefixo Auxiliar:
Linha: CACADOR - CASCAVEL
Tipo: EXECUTIVO

Tipo Viagem: Horario Ordinario
Ageéncia: TUBARAO - WV VIAGENS
Usuario: WANDERLEW

Vendido: 12/11/2024 11:19

Tipo de passagem: NORMAL
Ne Bilhete: 523073
Localizador: NSYQLT
PASSAGEIROTMAYR

DpOC CPF:
pocC o -
'\'a\"\?a'__~ - B "1_63 97
Pedagio 0,00
Taxa de Embarque 0,52
Seguro 0,00
Outros 0,00
valor Total R$ 108,48
Desconto R$ 0,00
Valor a Pagar RS 108,49
FORMA DE PAGAMENTO VALOR PAGO
DINHEIRO 108,49
Troco 0.00
Bpe n° 390860 série 001
Tipo BPe:

ormal
Data de autorizagao: 12111/2024 11 11953
4224 1104 1760 8200 01 80 6300 1000 3908 6016 4706 4299

10000004372172
ICMS:R$ 12,96 (12,00%) OUTROS TRIB:RS 3,94 (3,65%)
#DAV0000000390834#GPs-28.47458,—49.0142
#M DSF31SC16FC27303FE6606A1 286D5EQ30A Horario de
inicio do embarque 13/11/2024 22:00. Horario final do
embarque: 131 1/2024 22:15 Classe do Servigo: (D)

EXECUTIVA)
(Lei Federal 12141/201 2)
Classe do Servigo: (DY EXECUTIVA

r,,_,—__”___ff_,,r,ﬁ.._M,-.._-.‘.,__
| Horario de Embarque
s INiCIO FiM

3/11/2024 22:15

............ e e—— ——e—— T N




PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVAR X pagina:1 /1
- : Data: 08/11/2024

NOTA DE LIQUIDAGAO COM DESCONT®S ] s
' ESTADO DE SANTA CATARINA 1 3

Data da Liquidag&o: 08/11/2024

C.N.P.J.: 95.780.441/0001-60 N° da Liquidagéo: 554912024
Municipio: CAPIVARI DE BAIXO N° do Empenho: 4183/2024
ORDINARIC

Vencimento: 08/11/2024

Orgao: 13.000 SECRETARIA MU DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL

Unidade: 13.001 SECRETARIA MUNIC! DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL

Funcional: 8.244.10 Capivari de Baixo em Desenvoivimento da Assisténcia Social, Trabalho e Habitagédo

Projeto/Atividade: 2023 MANUTENGAO DO PROGRAMA DE BENEFICIOS EVENTUAIS

Natureza de Despesa: 3.3.90.36.99.00.00.00 OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA FiSICA

Recurso: 1.661.0000.5065 TRANSFERENCIAS DO SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL SUAS/ESTADO

Numero do empenho: 4183/2024 Liquidagdes anteriores: 0,00

Valor do empenho: 629,48 Valor liquidado: 629,48

Valor anulado: 0,00 Valor anulado: 0,00

Total (A): 629,48 Total (B): 629,48
Total (A - B): 0,00

Credor: FERNANDA FRANCIONI

CPFICNPJ: 045.083.989-36 Inscr.Est./ident.Prof.: Telefone:

Endereco: Cidade: UF:
Banco: Conta:

Agéncia: Tipo da Conta:

Especificagédo:
IMPORTE SOLlC[TAC}AO DE COMPRA, PARA ADIANTAMENTO PARA A FUNCIONARIA FERNANDA FRANCIONI,MATRICULA 10440,JUSTIFICA-SE
TAL SOLICITACAQ , PARA CUSTEAR O BENEFICIO EVENTUAL DE COMPRA DE DUAS PASSAGENS PARA MARIOPOLIS ESTADO DO

PARANA,PARA UMA FAMILIA EM SITUACAO DE VULNERABILIDADE SOCIAL,CONFORME A SOLICITACAO EM ANEXO.

Fonte de Recurso: Vinculado Valor geral: 629,48
Descontos:

Total de descontos: 0,00 Liquido a pagar: 629,48
Fundamento legal: Numero Processo: Data:
Modal. litagao: Namero Licitagao: \ Data:
Contrato: Data:
Declaro para os devidos fins que o (material/servigo) foi (Fornecido/prestado) \ 5 Data: 08/11/2024

Responsavel | ~

e
oﬁ‘\#\

o

A

A

13 e Y — * -
JOS,E{:‘E‘RAJ.DO DE OLIVEIRA ﬁ OSE ANSELMO PEREI MARCIA ROBERG CARGNIN LUIZ FERNANDO ZAPELINI& '
"A’g'e;ate Administrativo Contador ; Cc/sC 02/0-5 Prefeita Municipal Controlador de Tesouraria ‘\
@ ] ) \
\\ \

Sistema Contabi - Betha Sistemas. Usudrio: wagner_machado2. Emissao: 08/11/2024, as 12:35:40. Protocolo: a642b4db-eb62-49c7-8c43-d7ab7diBadc

/ ).




/PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVARI §E BA O

NOTA DE EMPENHO COM SF
ESTADO DE SANTA CATARINA

Pagina: 1/ 1
Data: 08/11/2024
Usuério: wagner_machado2

Data do Empenho: 08/11/2024
C.N.P.J.: 95.780.441/0001-60 N° do Empenho: 41 83[2024
Municipio: CAPIVARI DE BAIXO ORDINARIO
Orgao: 13.000 SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL
Unidade: 13.001 SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL
Funcional: 8.244.10 Capivari de Baixo em Desenvolvimento da Assisténcia Social, Trabalho e Habitagéo
Projeto/Atividade: 2023 MANUTENGAO DO PROGRAMA DE BENEFICIOS EVENTUAIS
Natureza de Despesa: 3.3.90.36.99.00.00.00 OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA FisIiCA

TRANSFERENCIAS DO SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL SUAS/ESTADO

Recurso: 1.661.0000.5065

Valor Dotagdo: 310.000,00 Empenhos anteriores: 187.322,50

Valor Dotagdo Atualizada: 415.639,14 Valor do empenho: 629,48

Total (A): 415.639,14 Valor anulado: 0,00
Total (B): 187.951,98
Total (A - B): 227.687,16

Credor: FERNANDA FRANCIONI

CPF/CNPJ: 045.083.989-36 Inscr.Est./ldent.Prof.: Telefone:

Enderecgo: Cidade: UF:

Banco: Conta:

Agéncia: Tipo da Conta:

Especificag@o:

IMPORTE SOLICITAGAO DE COMPRA, PARA ADIANTAMENTO PARA A FUNCIONARIA FERNANDA FRANCIONI,MATRICULA 10440,JUSTIFICA-SE

TAL SOLICITAGAO |, /
PARANA PARA UMA FAMILIA EM SITUAGAO DE V

PARA CUSTEAR O BENEFICIO EVENTUAL DE COMPRA DE DUAS PASSAGENS PARA MARIOPOLIS ESTADO DO
ULNERABILIDADE SOCIAL,CONFORME A SOLICITACAO EM ANEXO.

Fonte de Recurso: Vinculado Valor geral: 629,48
Fundamento legal: Numero Processo: Data:
Modal. litagdo: Nimero Licitagéo: Data:
Contrato: Numero da SF: 0/0 Data:
Declaro para os devidos fins que 0 (material/servigo) foi (Fomecido/prestado) Data:  08/11/2024
Responsavel
JOSE ,GEBAB@O DE OLIVEIRA —[; JOSE"ANSELMO PEREIRA MARCIA ROBERG CARGNIN

A&;ente{A&i‘w_ninistrativo Contador - CRC/
,‘ \\' 3

012002/0-5 Prefeita Municipal




Pagina:1 / 1

<% ESTADO DE SANTA CATARINA SOLICITAGAO DE FORNECIMENTO
(»zéj PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVARI DE BAIXO Nr.: 1734/2024
55504  Gestor do-Contrato: PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPIVARI DE BAIXO .
Processo Administrativo: N/A
R. Ernani Cotrin, 187 - Centro - Capivari de Baixo - SC Contrato: Sem termo
CEP: 88745-000 CNPJ: 95.780.441/0001-60 Telefone: (48) 3621-4400 Sequencial do Contrato: 5540
E-mail: ti@capivaridebaixo.sc.gov.br Aditivo: NIA
Data da Contratag&o: 08/11/2024
Data da Solicitagéo: 08/11/2024
Fornecedor: FERNANDA FRANCIONI Telefone(s):

CPF/CNPJ:  045.083.989-36

Endereco:

E-mail:

Prezados senhores,

Comunicamos que o fornecedor acima foi vencedor do(s) item(ns) especificado(s) abaixo.
Aguardamos, portanto, o fiel cumprimento das especificagoes e condigdes constantes no Processo Licitatorio.

Organograma: 0400100001 - SECRETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL

Condigdo de Pagamento:
Prazo de Entrega:
Local de Entrega:

Objeto da Contratacao: SOLICITAGAO DE COMPRA, PARA ADIANTAMENTO PARA A FUNCIONARIA FERNANDA
FRANCIONI,MATRICULA 10440,JUSTIFICA-SE TAL SOLICITAGAO , PARA CUSTEAR O
BENEFICIO EVENTUAL DE COMPRA DE DUAS PA
PARANA,PARA UMA FAMILIA EM SITUACAO DE VUL

SOLICITAGAO EM ANEXO.

Observagoes: SOLICITACAO DE COMPRA, PARA ADIANTAMENTO PARA A FUNCIONARIA FERNANDA
FRANCIONI, MATRICULA 10440,JUSTIFICA-SE TAL SOLICITACAO , PARA CUSTEAR O
BENEFICIO EVENTUAL DE COMPRA DE DUAS PA
PARANA PARA UMA FAMILIA EM SITUACAO DE VULNERABILIDADE SOCIAL,CONFORME A

SSAGENS PARA MARIOPOLIS ESTADO DO
NERABILIDADE SOCIAL,CONFORME A

SSAGENS PARA MARIOPOLIS ESTADO DO

SOLICITACAO EM ANEXO.
Empenho:
Despesas:
56 - 13.001.08.244.0010.2023.3.3.90.00.00 - Manutencdo do Programa de Beneficios Eventuais
Desdobramento : 3.3.90.36.99.00.00.00
Recurso : 1.661.0000.5065 - Transferéncias do Sistema Unico de Assisténcia Social SUAS/Estado
ltem | Quantidade lmd | Especificagao do material | Marca l Prego Un. | Prego Total I
1 1000 UN ADIANTAMENTO DE DESPESA - ADIANTAMENTO 629,4800 629.48
DE DESPESA

629,48 |

Capivari de Baixo/SC, 08 de Novembro de 2024

Assinatura e Carimbo do Responsavel




SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL — SMDS

Memorando Interno SMDS - 220/2024

Capivari de Baixo, 06 de novembro de 2024.

Da: Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Para: Secretario de Gestao e da Fazenda URGENTE

Mario Latrénico Junior

Prezado Senhor,

Solicito o adiantamento para a seguinte funcionaria:

- FERNANDA FRANCIONI, matricula 10440, Banco - CEF. Agéncia:
2362, OPERACAO: 3701 N° Conta: 000589951572-0, no valor de R$ 629,48

- Dotacao 56-1-5065 conta: 17.528-5

Justifica-se tal solicitagdo, para custear o beneficio eventual de compra
de duas passagens para Mariépolis estado do Parana, para uma familia em

situacdo de vulnerabilidade social, conforme relatério em anexo.

Atenciosamente,

\L

’ ADRIANA DASILVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE PESENVOLVIMENTO SOCIAL
PREFEITURA MUNICIPAY. DE OAPIVARI DE BAIXO
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Av. Ernani Cotrim , 187, Centra
88745-000 - Capivari de Baixo - SC

@prefeituracapivaridebaixo‘oﬁcia! o
@ efeituradecapivaridebaixo

Memo n° 32/2024

Capivari de Baixo (SC), 05 de novembro de 2024.

Para: SDS
De: CRAS
Prezada Senhora,

Cumprimentando-a cordialmente, servimo-nos do presente enviar
orcamento de passagem para concessdo de Beneficio Eventual conforme Oficio

n°29/2024.

Ressaltamos que a Unica empresa que realiza o trajeto de Tubarao a

Mariopolis no Estado do Parana.

Sendo o que havia a ser informado e solicitado, subscrevemo-nos.
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