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e N°: 10619 /
NOTA DE AUTORIZAQAO BE"P#G’A TO DATA: 08/06/2018
UG /UE: FMAS - FUNDO MUNICIPAL DE AS TENCIA SOCIAL Coédigo: 1138
Data Provavel de Pagamento: 21/06/2018 N° do Processo / Ano: /
Fonte de recurso: 2129 - Recursos d¢/Fundo Nacional de Assisténcia Nacional (FNAS)
Credor: ASSOCIACAO DE APOIQ/SOCIAL E CULTURAL RENASCER Coédigo: 14478
CNPJ/CPF: 05956125/0001-03 scrigdao Estadual: Inscrigdo Municipal:
Enderego: RUA AGRIPINO LIMA, n° 144 Bairro: INCONFIDENTES
Cidade: CONTAGEM CEP: 32223270 UF: MG
Banco: LO‘( Agéncia: N 6 2 Conta Corrente: g g_% __-(_l_ Telefone: 33638346
Natureza do Pagamento: 1 - DESPESA ORCAMENTARIA DO EXER(‘.}]‘CIO
N° Emp. C.R. Unidade Orgamentaria Classificagao Orgamentaria / Iltem Data C. Pat. Valor
32;)3 508 FMAS - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL / 11020824400692139335043002129 00 12/04/2018 60.000,0ﬂ
Valor Bruto: 60.000,00 7
Liquido a Pagar: 60.000,00
Valor por Extenso: SESSENTA MIL REAIS 7

Justificativa: REPASSE DE RECURSOS/FINANCEIROS A ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL - OSC, ATRAVES DO TERMO DE
COLABORACAO 002/2018”PA N° 006/2018, DISPENSA N° 002/2018. APLICACAO DOS RECURSOS CONFORME DISPOSTO
NA CLAUSULA PRIMEIRA DO TERMO E DE ACORDO COM O PLANO DE TRABALHO ANEXO. DESEMBOLSO FINANCEIRO EM
ATENDIMENTO AO DESENVOLVIMENTO DE AGOES CONJUNTAS VISANDO POTENCIALIZAGAO DA REDE DE
ATENDIMENTO DA ASSISTENCIA SOCIAL DO MUNICIPIO DE CONTAGEM, POR MEIO DE ACOES DESCENTRALIZADAS NOS
EQUIPAMENTOS DOS CENTROS DE REFERENCIA DA ASSISTENCIA SOCIAL, SENDO ESTAS CONCERNENTES A
VALORIZACAO E INCENTIVO AO MUNICIPIO POR MEIO DO INDICE DE GESTAO DESCENTRALIZADA DO PROGRAMA BOLSA
FAMILIA (PBF) QUE TEM POR OBJETIVO AFERIR A QUALIDADE DA GESTAO DO PBF E DO CADASTRO UNICO. PARCELA
2/12-DECLARO QUE A INSTITUIGAO ACIMA APRESENTOU A ESTA SECRETARIA A PRESTAGAO DE CONTAS DA ULTIMA
PARCELA REPASSADA, PORTANTO A MESMA ESTA APTA A RECEBER NOVO REPASSE.
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A despesa foi ljguidada, estando em condig ';7:’ de ser paga , Autorizo o Pagamento
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Forma de Pagamento: () Cheque () Relagao Bancaria N°

Banco / Agéncia / Conta Corrente: (‘) u [ /r'\, z q//j/}-)/} z

Emitido por: Rodrigo Reis Roland Climaco da Silva / Gravado por: Rodrigo Reis Roland

A s D RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA ACIMA
Data: /}2 v " /D Assinatura: =
=2 7

Nome Legivel: : S
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DATA: 12/04/2018 NOTA DE EMPENHO N°3203

Cédigo: 1102
Cédigo: 1138

N° do Processo / Ano: 565 / 2018
N° do Contrato / Ano: 002 SDSH / 2018 J

Unidade Orgamentaria: FMAS - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
UG/ UE: FMAS - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Tipo de Crédito: Orgamentario e Suplementar
Modalidade do Empenho: Global
N° Manual do Processo Licitatério: N° Manual do Processo: 565

Modalidade de Licitagcdo: DISPENSA

N° protocolo: Ano do protocolo: N° do processo (protocolo):

Classificagao Resumida: 508 Prog. de Trabalho: 0824400692139 Operacionalizagdo do Programa Bolsa Familia

Natureza da Despesa: 335043 00 Subvengdes Sociais DIRF: Nao Incide
Fonte de Recurso: 2129 Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Nacional (FNAS)

Credor: ASSOCIACAO DE APOIO SOCIAL E CULTURAL RENASCER Coédigo: 14478
CNPJ/CPF: 05.956.125/ 0001 - 03 Insc. Estadual: Insc. Municipal:

Enderegco: RUA AGRIPINO LIMA, n°® 144

CEP: 32223270 Telefone: 33638346 FAX:

Bairro: INCONFIDENTES Cidade: CONTAGEM UF: MG

Especificagdo 7

_REPASSES DE RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS A COBRIR DESPESAS DO TERMO DE COLABORAGAO 002/2018.

Saldo Anterior: 360.000,00 Saldo Atual: 180.000,00 Total: 180.000,00

Valor por Extenso: CENTO E OITENTA MIL REAIS

Justificativa ./'" ;
REPASSES DE RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS A COBRIR DESPESAS DO TERMO DE COLA éRACAO 002/2018. !
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Emitido por: Rodrigo Reis Roland Climaco da Silva / Gravado por: Rodrigo Reis Roland /
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Luzia Maria Ferreira

.Sec Mun /FMAS




