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PREFEITURA DE MARIALVA
Estado do Parand - 76.282.680/0001-45

Rua Santa Efipénia, 680 Centro (44) 3232-8383 - CEP 86990-000

NOTA DE EMPENHO

N°do Empenho: 8697 /2020 Ordindrio Data: 11/11/2020 Pigina 1/1

Credor: 1030 CARLOS JOSE DA COSTA
Enderego: - C.E.P. 0 - Maringd -

C.P.F.: 497.735.859-72 R.G.:
Banco:341 - BANCO ITAU S.A. Ag.:2956- Conta:92932

Orgio: 07. SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagiio:
Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Dispensavel
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

N° Licitagio...w.: /
Elemento Desp.: 3.3.9.0.14.00.00. DIARIAS - PESSOAL CIVIL

Reduzido: 286 N* NAD...cvrrnannst 8730
F. de Recurso: 130 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 01303 N° Convénio:/
Desdobramento: 14 01 RVIDORES EFETIVOS ’
Dotacio Inicial Saldo Anterior Valor Saldo Atual
0.000,00 23.622,04 109,79 23.512,25
HISTORICO: Referente a 01 didria para custear despesas no transporte de pacientes para consulta no Hospital Santa Alice de Santa
Mariana-Pr., com veiculq oficial frota 219.

ITEM QTD UN  ESPECIFICACAO\
1 1,00 UNI DIARIAS

VLR. UNITARIO VLR. TOTAL

109,79 109,79
Local d‘}fﬂ“eg“ / ( / Total Retengdes: 0,00 | Total Lig. Empenho: 109,79
Empcnhadb{/ \_/ Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de
PAULO CESAR MORI
PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
Pague-se a0 favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta VICTOR CELSO MARTINI

nota de empenho. Prefeito Municipal

Marialva, de de
“Fietottura Municipal
s Sy BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
] ELTQN JONES CARARROZ g M Fi CRC-PR 067844/0-
| Contador CRC/PR N° 050753/ oo T 7O
! RECIBO
5 13 AR 0420 | Recebi(emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA, a
Banco 1‘ ; importancia especificada acima em moeda corrente do pais.
5.. Marialva, de de
o i
N° da Conta ! i 2| ﬁ
T -—uv i
N°do Cheque J -

Credor: CARLOS JOSE DA COSTA
C.P.F.: 497.735.859-72




ATO DE CONCESSAO DE DIARIA

ity

REQUERENTE
Nome Cargo/Funcao CPF Matricula
CARLOS JOSE DA COSTA Motorista 497.735.859-72 1401
Efetivo I (X) ICargo em comissao (X) Outros/Qual: ()
AGENDA DE COMPROMISSOS
Data Horario Local/Cidade
11/11/2020 08:00 SANTA MARIANA
PROGRAMACAO (EVENTO, SEMINARIO, CURSO OU EQUIVALENTE):
CONSULTA HOSPITAL SANTA ALICE
JUSTIFICATIVA
VARIOS PACIENTES
SAIDA
|DE .| 11/11/2020 [Horario | 08:00
RETORNO
[Data | 11/11/2020 |Hordrio | 23:30
DIARIA(S)
Quantidade Valor Unitario Valor total
1 R$109:79 R$109:79
Dados para Depdsito
Banco Agéncia Conta Corrente
237 59 301430-4
Meio de Transporte
Avido Onibus Veiculo Oficial / Nimero Frota| Outros Qual?
() () (X) [ NeFrota | 219| ()

MARIALVZA 11 DE INOVEMBRO DE 2020

Carlos Jose da Costa

AUTORIZAGAO: José Orlando Benedetti Villa - 4061




GOVERNO MUNICIPAL DE MARIALVA

Estado do Parana

ATO DE CONCESSAO DE DIARIA

REQUERENTE _ I
Nome Cargo/Fungao __Cpr Matricula
CARLOS JOSE DA COSTA Motorista 457.735.859-72 1401
Efetivo [ (X) |Cargo em comissao (X) Outros/Qual: ()
AGENDA DE COMPROMISSOS -
Data Hordrio _-.,I’\ Local/Cidade '
11/11/2020 08:00 [SANTA MARIANA ‘i
PROGRAMACKD (EVENTO, SEMINARIO, CURSO OU EQUIVALENTE):
CONSULTA HOSPITAL SANTA ALICE
I - ——— - = A
JUSTIFICATIVA
VARIOS PACIENTES
SAIDA S
[Data | 11/11/2020 |Horario | 08:00
RETORNO
1
Data___ | 11/11/2020 |Hordrio | 23:30 B
DIARIA(S) _
Quantidade Valor Unitario Valor total
1 R$109:79 R$109:79
Dados para Deposito AR NNV
Banco Agéncia - Conta Corrente
237 59 301430-4
Meio de Transporte
Avido Onibus Veiculo Oficial / Namero Frota | Outros Qual?
0 0) () _[NeFrota|  219] ()

MARIALVZA 11 DE I NOVEMBRO DE 2020

-

~ Daiafte Rebeca d

Diretora Geral de Sal

@ www.marialva.pr.gov.br

AUTORIZACAO: Jose. rlan o Benad 1

Q, (44) 3232-8383

- 4061
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