Assinado digitalmente por: MUNICIPIO DE
MARIALVA:76282680000145 (Municipio de Marialva)
Em: Marialva - PR - Brasil (2021-02-01 14:05:21)

PREFEITURA DE MARIALVA
Iostado do Parana - 76.282.680/0001-45

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

NOTA DE EMPENHO

N* do Empenho: 62/2021 Ordindrio Data: 11/01/2021 Pagina 1/1
Credor: 104980 CLAUDINEI BARBOSA DA SILVA

Enderego: : - CEP. - -

C.P.F.: 916.713.969-87 R.G.:

Banco:748 - BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - BANSICREDIAg.:723- Conta:88744-7

Orgio: 07, SECRETARIA MUN. DE SAUDE Tipo de Licitagio:

Unidade: 07.002. FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Dispensavel
Prog. Trabalho: 10.302.0008.2.052. ASSISTEJ\'CIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL N® LICHAGHO.orsonss /
Elemento Desp.: 3.3.9.0.14.00.00. DIARIAS - PESSOAL CIVIL

Reduzido: 260 N° NAD..ooiviesans 62

F. de Recurso: 1303 SAUDE - RECEITAS VINCULADAS (EC 29/00 - 15%) - EXERC 01303 N° Convénios/

Desdobramento: 14 0] SERVIDORES EFETIVOS

Dotagiio Saldo Anterior Valor Saldo Atual

57 51.221,56 219,19 51.002,37

HISTORICO: Referente a O1jdria para custear despesas no transporte da paciente: ISIS VALENTINA, para tratamento médico no Hospital
Universitario Evaggélico Mackenzie de Curitiba-Pr, com veiculo oficial frota 200.
VLR. UNITARIO  VLR. TOTAL

ITEM  QTD UN ESPEC;HC)\Q:‘ 0
1 1,00 UNII DIARIAS 219.19 219,19
d
Luc\dc Entrega / i ] Total Retengdes: 0,00 | Total Liq. Empenho: 219,19
|Fmpeniedo por: \/ Autorizo a Despesa Acima Discriminada
Marialva, de de

PAULO CESAR MORI

PAGAMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

VICTOR CELSO MARTINI

Pague-se ao favorecido o valor acima especificado, proveniente, desta
Prefeito Municipal

nota de empenho.

Marialva, de de
s — BRUNO COSTA DE OLIVEIRA
('}t.;ll'-.[i;(l): :_(lir:z:}l(;\i:;::f?‘:‘:/{) Sce. Mun. Finangas CRC-PR 067844/0-8
adde : N* 050753/
s | RECIBO
Recebi{emos) da tesouraria da PREFEITURA DE MARIALVA a
Banco importineia especificada acima em moeda corrente do pais.
Marialva, de de
N® da Conta
|
N do Cheque
Credor; CLAUDINEI BARBOSA DA SILVA

C.PIF.: 916.713.969-87




ATO DE CONCESSAO DE DIARIA

é

REQUERENTE
Nome : Cargo/Fungao CPF Matricula
CLAUDINEI BARBOSA DA SILVA Motorista 916.713.969-87 3651

Efetivo | (X) [Cargo em comissdo () Outros/Qual:  |( )

AGENDA DE COMPROMISSOS
Data Horario Local/Cidade
12/01/2021 23:30 CURITIBA

PROGRAMACAO (EVENTO, SEMINARIO, CURSO OU EQUIVALENTE):

HOSPITAL UNIVERSITARIO EVANGELICO MACKENZIE

JUSTIFICATIVA
[PACIENTE ISIS VALENTINA

SAIDA
[Data | 12/01/2021 [Horario | 23:30 |
RETORNO
[Data | 13/01/2021 [Horario | 22:00 H
DIARIA(S)

' QUANTIDADE Valor Unitario SRV Slontota .

01/ R$219,19 R$219,19
Dados para Depdsito
Banco Agéncia Conta Corrente
748 723 88744-7
Meio de Transporte
Avido Onibus Veiculo Oficial / Nimero Frota| Outros Qual?
() () (X) | NeFrota | 200 ()

MARIALV/A 12 DE JANEIRO DE 2021

Claudinei Barbosa da Silva

AUTORIZACAO: José Orlando Benedetti Villa - 4061



GOVERNO MUNICIPAL DE MARIALVA

Estado do Parana

ATO DE CONCESSAO DE DIARIA

REQUERENTE
Nome Cargo/Funcéo CPF Matricula
CLAUDINEI BARBOSA DA SILVA Motorista 916.713.969-87 3651
Efetivo | (X) [Cargo em comissao () Outros/Qual: ()
AGENDA DE COMPROMISSOS
Data Horario Local/Cidade
12/01/2021 23:30 CURITIBA

PROGRAMAGAO (EVENTO, SEMINARIO, CURSO OU EQUIVALENTE):
HOSPITAL UNIVERSITARIO EVANGELICO MACKENZIE

JUSTIFICATIVA
|PACIENTE ISIS VALENTINA

L
SAIDA
[Data | 12/01/2021 |Horério | 23:30 |
RETORNO
IData | | 13/01/2021 [Horério | 22:00 |
DIARIA(S)
QUANTIDADE Valor Unitério Valor total
01/ R$219,19 RS$219,19
Dados para Depdsito
Banco Agéncia Conta Corrente
748 723 88744-7
Meio de Transporte
Avido Onibus Veiculo Oficial / Numero Frota | Outros Qual?
() () (X) [ NeFrota | 200 ()

MARJALVZA 12 DE JANEIRO DE 2021
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#José Orlando Benedetti Villa - 4061

@ www.marialva.pr.gov.hr \. (44) 3232-8383



BANCO DO BRASIL

Conta Debitada:
Agéncia: :
Conta :

Lote n”:

Data :

Conta Creditada

Banco:
Agéncia:
Conta:

Valor Pago:

N'Autenticagiio:

Autenticacio de Pagamento

PREFEITURA DE MARIALVA
22780

9431-5
92021
21/01/2021

Conta Saude - Recursos Proprios

CLAUDINEI BARBOSA DA SILVA

748
723-
88744-7

219,19

06DB0B46A205D1E3

BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - BANSICREDI
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