PREFEITURA MUNICIPAL DE JUMIRIM
Rua manoel Novaes, N2 829, Centro - CEP 18535-000 - Fone: (15) 3199-9800

CNPJ: 01.612.150/0001-19
Site: www.jumirim.sp.gov.br

; ==
N NOTA ANO
o NOTA DE EMPENHO 002150/ 000 2024
FONTE DE RECURSO: 1, TRANSFERENCI AS E CONVENI OS ESTADUAI S- VI N =t pieae
CODIGO DE APLICACAO: 5000030 REDE PROTECAO SOCI AL BASI CA 17/ 06/ 2024 276. 01547
ORGAO: 02 PREFEI TURA MUNI Cl PAL B Gl
UNID. ORGAMENTARIA: 19 SECRETARI A DE PROMOCAO E DESENVOLVI MENT 1175/ 2024 /
UNID. EXECUTORA: 03 FUNDO MUNI Cl PAL DE ASSI TENCI A SOCI AL VENCIMENTO
FUNGAO: 08 Assi st énci a Soci al 31/ 12/ 2024
SUBFUNGAO: 244 Assisténcia Conunitaria MODALIDADE
PROGRAMA: 0013 ACOES DO FUNDO MUN. DE ASSI STENCI A SOCI AL Di spensa por Linmite
PROJETO/ATIVIDADE: 2029 REDE PROTECAO SOCI AL BASI CA- FEAS NOMERO! ANG DA LICTTAGAC
CATEG. ECONOMICA: 3+ 3 90 APLI CAGCES DI RETAS 301/ 2024
30 MATERI AL DE CONSUMD
ELEMENTO DESPESA: A y PEDIDO DE EMPENHO
07 GENERCS DE ALl MENTAGAO 1874/ 2024
SUB-ELEMENTO DESP: o
1 Odinario
D e TR B BroTECAO SOOI AL BASI CA
cODIGO NOME DO FORNECEDOR CNPJ | CPF
7571 |J L CANDI DO DOCES 15. 548. 518/ 0001- 31
ENDEREGO TELEFONE
R BELA VISTA  CENTRO TI ETE (15) 2108-0726
BANCO AGENCIA CONTA
001 BCO DO BRASIL S. A 713-7 TIETE 00029664- 3
SEURETARI A DE I"I"(UVL&J:‘\U SULI AL
Entrega |
ITEM |nEsccho | UN. | QUANTIDADE | VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1  PACOCA ROLHA UN 6, 0000 25, 4900 152, 9400
2 MARSHMVALLOWS CX 12, 0000 41, 5000 498, 0000
3 PE DE MOLEQUE PT 30, 0000 21, 5000 645, 0000
4 Pl POCA DOCE C/ 50 PCT 12, 0000 23, 2000 278, 4000
5 DOCE DE LEITE ¢/ 50 PT 10, 0000 36, 5000 365, 0000
6 CANUDO DE LEITE CX 10, 0000 29, 9000 299, 0000
7 DOCE ABC C/ 20 pOT 25, 0000 18, 9000 472, 5000
8  BALA MASTI GAVEL PC 10, 0000 9, 9000 99, 0000
9 CHUP CHUP LEITE 1,5 KG UN 10, 0000 25, 9000 259, 0000
RETENCAO | vL.RETIDO =p VL. LIQUIDADO =) VL. BRUTO =»
DOTAGAO ATUAL EMPENHADO NO ANO VALOR DO EMPENHO SALDO DISPONIVEL

Banco:
Conta:
Cheques:
Recebi Da Prefeitura Municipal de Jumirim, a importancia de:
Referente ao Valor da Nota acima discriminada.
ASSINATURA DO FORNECEDOR
Documento:

JUMIRIM , de de

Namero:




PREFEITURA MUNICIPAL DE JUMIRIM
Rua manoel Novaes, N2 829, Centro - CEP 18535-000 - Fone: (15) 3199-9800

CNPJ: 01.612.150/0001-19
i —4 Site: www.jumirim.sp.gov.br
N NOTA ANO
TS NOTA DE EMPENHO 002150/ 000 2024
: N A EMISSAO FICHA
FONTE DE RECURSO:  , TRANSFERENCI AS E CONVENI OS ESTADUAI S- VI N
CODIGO DE APLICACAO: 5000030 REDE PROTECAO SOCI AL BASI CA 17/ 06/ 2024 276. 01547
P PROCESSO CONTRATO N°
ORGAO: 02 PREFEI TURA MUNI CI PAL
UNID. ORGAMENTARIA: 19 SECRETARI A DE PROMOCAO E DESENVOLVI MENT 1175/ 2024 /
UNID. EXECUTORA: 03 FUNDO MUNI Cl PAL DE ASSI TENCI A SOCI AL VENCIMENTO
FUNGAO: 08 Assi st énci a Soci al 31/ 12/ 2024
SUBFUNGAO: 244 Assisténcia Conunitaria MODALIDADE
PROGRAMA: 0013 ACOES DO FUNDO MUN. DE ASSI STENCI A SOCI AL Di spensa por Linmite
PROJETO/ATIVIDADE: 2029 REDE PROTECAO SOCI AL BASI CA- FEAS NOWERG/ANG DA LIGTAGKO
CATEG. ECONOMICA: 3+ 3 90 APLI CAGCES DI RETAS 301/ 2024
30 MATERI AL DE CONSUMD
ELEMENTO DESPESA: A _ PEDIDO DE EMPENHO
07 GENERCS DE ALl MENTAGAO 1874/ 2024
SUB-ELEMENTO DESP; o
1 Odinario

! f

¥

/ /

D e TR B BroTECAO SOOI AL BASI CA
cODIGO NOME DO FORNECEDOR CNPJ /| CPF
7571 J L CANDI DO DOCES 15. 548. 518/ 0001- 31

ENDEREGO TELEFONE

R BELA VI STA CENTRO TI ETE (15) 2108-0726
BANCO AGENCIA CONTA

001 BCO DO BRASIL S. A 713-7 TIETE 00029664- 3

SEURETART A DE I"I'(UVL&,;\U SULT AL

Entrega |

ITEM |DESCRICAO | UN. | QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
Aqui si cdo de DOCES JUN NCS.
RETENCAO | vL.RETIDO = VL. LIQUIDADO =» 3. 068, 84 VL. BRUTO =» 3. 068, 84
DOTAGAO ATUAL 15. 270. 50 EMPENHADO NO ANO 12.729. 50 VALOR DO EMPENHO 3. 068. 84 SALDO DISPONIVEL 12. 201. 66
CRC - 1SP304084/ P 0/ SSec. Mun. de Fazenda Prefeito Mnici pal Tesoureiro

! !

JUMIRIM , de

de

Banco:
Luci neia D. Cal deira Vaz Sandro Wagner Ansel no Daniel Vieira Conta:
Cont ador a
Cheques:
Recebi Da Prefeitura Municipal de Jumirim, a importancia de:
trés ml e sessenta e oito reais e oitenta e quatro Centavos****xxxxkkkkxxkkx
IR R R R R SRR EE SRS ESEREEEEREEEEEEEEEREEEEEEEEEEEEEE RS RS EEEEE RS EEEEEEEEEEEEEEEEEEEE SRS Anderson Const antl no
Referente ao Valor da Nota acima discriminada.
ASSINATURA DO FORNECEDOR
Documento:

Namero:




