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Município de Nova Santa Bárbara - PR

CNPJ: 95561080000160 lE:
Endereço: Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Ceî|rc CEPi 86250000 Ciclade: Nova Santa Bárbara

Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo

NOTA DE PAGAMENTO

Dala Prev¡sã) NoNuÉo

3576 25t07t2022
Li quidação No

3115t2022
EnÊnho No

1917t20223580

Licitação
TirÞ

Sem licitação

C ontrato/Ad ¡tivo

Nitrero

Seqæmla Conltùo Aditivo lnlcio da v¡gêtøa Fin da vigência F¡m da vig. alualiz¿tda lniqo & exæução F¡nl da exæLçjc = - =

Credor
Fs t,æslq

IRAN¡RIBEJRO FRAGOSO

Erdereçn

RUA ISÍVIAEL MODESTO DE HNHO, 281 - CASA

Fore

43991 43801 6

Malrícula

1985-2

T¡po cb coda hancáila

Conta Corrente

CPF/CNPJ

708.946 479-20

Bairro

CENTRO

Banco Açlèrcta

748 7171-5
CtdaøUF

Nova Santa Bárbara/PR

Classificação da desposa

CEP

: -l:':86250-000

2710 08 Secretaria Municipal de Saúde

08.001 Fundo Municipal de Saúde

10.301.0330.2024 Manutenção do Fundo Municipal de Saúde

3,3.90. 14 14.01 SERVIDORES EFETMOS

Outras ¡nformaçöes

R etenções

Sorvidor que âutorizou o pâgamento

234730 . ROSANA RUY DE SOUZA

Rêcu rsos Documento 
-- 

Date

00303 - Saúde - lleceitas Vinculadas (8.C, 29100 - 15%) Conta bancária 17915 - FUS SAUOE 15 FR 303 072502 2510712022

Rec¡bo

Recebido Município de Nova Santa Bárbara, a importância de Oitocentos Reais, referente ao paganetrto do empenlro nútrcro 19'i 2:

Assinatura:

Nova Santa Bárbara,

KATIA DOS SANTOS
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Lícltação
np Núnerc
Sem licitaçåo

Co ntrato/Ad itivo
Sequér¡cla Contrato Aditivo lnlc¡o da v¡gência F¡n& v¡gêrc¡a F¡mda v¡g. atual¡zaú tnlc¡o da execução Fimda @aæuçþ F¡mú exe. atud¡zú

Credor
Fúnædot

IRANIRIBERO FRAGOSO
Edary
RUA FIVIAEL ÍVIODESTO DE FINHO, 281 . CASA
Ciû&/uF CEp
Nova Santa Bárbara/PR 86250_000

Matrlcula CPF/CNPJ

I 985-2 708.946.479-20

Bdrro

CENTRO
FØe T¡p&cþ¡tabá]':,cáda

Conta Corrente
BanØ Agêrþia

748 7171-5
Conla

43991 43801 6 49690-1
Class¡flcação da deepesa

08 Secretaria Municipal de Saúde

08.001 Fundo Municipal de Sarjde

10.301 .0330.2024 filanutençåo do Fundo Municipal de Sarjde

3.3.90. 1 4. 1 4.01 SMVDORES EFEflVOS

2710 00303 Saúde - Receitas Vinculadas (EC. 29100 - 15olo)

Do Rercfcio

muffihffi@4
R$ 53.540,00

R$ 800,00

ffisæEl
R$ 52.740,00

Outras lnformaçõeE

H istórlco

ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERÊSEA SOLCIrAçAO DE D1ARA A I\¡OTORISTA IRANI RIBBRO FRAGOSO, PARA CUSTEARDESPESAS COMALIMENTAçAO, OUANDO EMVAGEM FORA DO MUNtCtptOA sERVtçO DO FUNDO MUNtCtpAL DESAUDE

Marco Antmlo de Assls LAURITA DE SOI.ZA ALMEDA
Ernlssor contadof - cRc: 046096

1917t2022 Req. ÇonýaýRaqusiqão NoEîitiúü1
29t06t2022Ordinário

T¡pHØso

!& Endereço:RuawarrredoBi*encourrd"Mc.Y*:trtrt]3t"iîîj''t%eJ,Eàuruoooo
Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo

NOTA DE EMPENHO

Cidade: Nova Santa Bárbara

rbara -Saio deMun



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BÁRBARA

coRRESpoN oÊruclA I NTERNA

DE: Secretaria Municipal de Saúde

ASSUNTO: Soticitação de Diária Motorista

PARA: Secretaria de Administra çao

No 212t2022

DATA: 29106122

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

Mediante autorização desta Secretaria Municipal de Saúde, solicito
empenho e pagamento de diária no valor de R$ 800,00 (oitocentos reais), para as
despesas com alimentaçâo do Motorista, lrani Ribeiro Fragoso lraja vista que as
viagens são realizadas fora do Município.

Ressaltamos que posteriormente será apresentado relatório de
despesas.

1 t-

Rosa ouza

Secretária de Saúde

(+sô¡naturaNome
Recebido por:

Data
II ct-J.,I- ltG,il]^non

Antonio Joaquim Rodrigues s/n, A(43) 3266-8050 CNpJ noRua:
E-mail: nsbsaude@ gmail.com - Nova Santa B ârbara. - Paraná

1-88
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I
PREFEITURA MUNICIPAL DE

NOVA SANTA BARBARA
ESTADO DO PARANA .'-':)

DEMONSTRATIVo DE APLICAçAo DE ADTANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

RESUMO DAS DESPESAS

Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n' 222, Fonel.Fax: (43) 3266-8100, CNPJ n.o 95.561 .080/0001-60

DESPESA REALIZADA COM RECURSO DE ADIANTAMENTO RECEBIDO EM: / /

TOTALDO ADIANTAMENTO

NUMERO DA CORRESPONDENCIA INTERNA

Nota de Empenho N':
Solicitação N'

Orgão: Secretariq Municipal de Saúde
U n idade A dministrativ a :

Cargo ou L
Funcionário

Qvo,'æTOTAL DA RESTITUIÇÃO OU REEITIBOLSO (se hou|er)

TOTAL

L(¿ ¡ c>XO ¡O,2
L'ÙÌ lî''t-xq

()/ OÕU.lO¡ (ÐL¿6tu/þt{
\ ,r. oo.KO ¡c>oL
\¡¡2 ¡ oo,x-/&2.) 0,

ÿa ¿ c><>iLIO/ aJ
TOTALOUTROSTRANSPORTEDIARIADATA

Ass inatura do Tes oure iro

Nome:Nome

A ss inatura do Funcio nár i o//T'

/
t/ n' ø<Í-n 

^, ^,U'^Ít ,,rlo- U\r,; p,nt S^ítÅ)Xql'¿þl,p s-l-
c/ èt/tt "J* c-)sl"Yl lc zL

c2 (Z/h O ("/r*V 
't'

oþ Ø4Q-àÐ;_Þa')
V; úø,n A,t r.c& 7 ": "/-.- (/Øa CtÐv^ ßn r s-,í ¿-ol .b ¿,1.--þ

y'ra-qtn n¿ o!.Za'L {.v:'4a l?/t'la-¿ (-(¿,v"',crn Kxa570)/ dÕL^,
HISTORICO DO ITINERARIODATA

tr-mail. nmnchá\nah n¡ ¡am h¡ - Àln,¡a aan+a aárha¡a - oa¡anâ
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PREFEITURA MUNIC.I PAL DE

NovA sANTA eÁnennn
ESTADo oo paneNÁ

DEMONSTRATIVO DE AnltCnçnO DE ADTANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

RESUMO DAS DESPESAS

Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n' 222, FonelFax: (43) 3266-8100, CNPJ n.o 95.561 .080/0001-60

DESPESA REALIZADA COM RECURSO DE ADIANTAMENTO RECEBIDO EM:
N U MERO DA C ORRES P ON D ENCIA INTEKNA :

TOTAL DO ADIANTAMENTO

Nota de Empenho No:

Solicitação N"
Ôrgão: Secretaria Municipal de Saúàe
Uni dade Administrativ a :

Cargo ou Funçãg- ' r.-rnttP{au*e-
Funcionáriol'tuv* p t!*Ý-'

t ooTOTAL DA RESTITUIÇ,4O OII REEMBOLSO (se houver)

TOTAL
Q ¡Ôek\aræ,/ Ú/oU ILL

L\o r o->/!<s ræ
9oto<e\o ta2f ¿lovlrL
o q)(-{lo¡ a=// lorl,t-L

Ço ¡oæv\o,a=| 0l08lr.L
o ( €\:-t_.{1o ta-ollorlLL
'O r @C>LIlo¡,zzeýlo8l"t;t-

U <> r .-l--xlo t o*tù
tlo , .o{a2o
9occoX-\o , 'o';2
lo c @o(.t1-/0 ( A<)2¿laðßL

úct o?OOo
TOTALOUTROSTRANSPORTEDURIADATA

Ass inatura do Tes oure iro

Nome:Nome:

,!^** / Ç^"fo
Assinalura do Funcionário

//

Nome:

V¡ d' \ ¿z'' o Çtw"''tu'þ 5/ ó/ 61 ld t*¿-
r/t ér- gaW'P.eÞlc8l þ a,r
J ; ,1-r, u utÍ¡ v/-e n y¡Ãtto, ANr". , ß tt ¡ ''flc'-íA'n' v'Itlo¡l 'ào Lì-

,Lo 7)f1ý¿.þ )*L| ((0ÿ
i/,r ¿2t-0 LL0

.ërl -' ê-þ a-Lof
ê-a-..Lo--,)o t,LoV3

Vn"' a A4a^ J /Ya c-/1ot( ø
,/ n' ,i.r.n

^ 
t 't,/1' i tb /nr* /^rLu'+1 ¿- ¿oa/)o)t ¿LtUl

uioä.^ nu ..9 i-ÁL- ,,nt/.n a- 0.uxz.r- ßtt I ý2íJ-ÿldo &L0y
L a.+r]4 7a a/'r,,-/'N\/a9 r.L0

n

^
il-0g0

HISTORICO DO ITINERARIO
A

DATA

tr-mail. amnchlalnch nr ¡am hr - hlnr¡a Qan{a A4rhara - Òa¡aa4



BI
)
?2
??
2
2
2
2
)
)
)
2
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

PREFEITURA MUNICIPAL DE

NOVA SANTA BARBARA
ESTADO DO PARANÁ

DEMONSTRATIVO DE APLICAçAO DE ADTANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

RESUMO DAS DESPESAS

Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n" 222, FonelFax: (43) 3266-8100, CNPJ n.o 95.561.080/0001-60

DESPESA REAL]ZADA COM RECURSO DE ADIANTA
NU MERO DA CORRESP ON DENCIA INTERNA :

TOTAL DO ADIANTAMENTO

RECEBIDO EM:_J__]

Notq ¿le Empenho No:

Solicitação N'
Orgão: Seuetqria Municipal de Salúde
U n i da de A dmi n istr aI iv q :

FunçãhØ;trtCargo ouFuncionário:t - /) n
4¡r* K Jnt4ry=e

/;to ¡OoTOTAL DA ,\ESTíTUIÇ,íO OU RDEI,ÍBOLSU (se houvcr)

TOTAL

è'2,l<-O't AO{-/¿o,¿r
VO 1æ{'\n, æ
\ o, *---

a\
LIO( è<2

TOTALOUTROSTRANSPORTEDIARIADATA

A ss inatura do Tes oureir o

NomeNome

A ss i natura do Funci onário

_/_J_

() I
t/ ip,.t--n q^tqlZ "ól'2-h"t-t- üL^a^ br-'+ 5^J:'Jt-tlrcitl b,t_v

ùh4/ØJ;6lor I þ às-
yicat -r^ /tz,aLj I -a--- l*^-- þrfio yûa;o,-- i(arn-1_*-L .))l os 1,12,1 ,7

HISTOR¡CO DO ITINERARIODATA

tr-mail' nmnchâ\nch n¡ nnm h¡ - trlarra ean+a Þá¡ha¿a - c'araná



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTe ot seúoe - sEToR DE AcENDAMENTo
L|STA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 1OAgl2O22

DESTINO:
ASSAI

DATA:
25t0712022

sRfoR:
10:30HR

nespot¡sÁvrL:
valeria

spinWCULO

lraniMOTORISTA

acomp

CLIMASrxNadyr Pertel Schulthais

Obs.DestinoEspecialidadeNome passageiro

)
,
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
I

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mait:
Nova Santa Bárbara - P aranâ



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTe o¡ seúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 104912022

DESTINO
ASSAI

I onrn: I snlDR:
| 26t07t2022 | 07:30HR

nespoNsÁveL:
valeria

2222
22
2
2
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

2

4

5

4-r }r-JÀt C^ ,.*1& *''?t^

(Ç*:l- etL

VANVEICULO

MOTORISTA IRANI

PEGAR NO AGEUGABREILLY STEFANAY ONIAS
1',l

-- ---... * 

--,G. 
f, S TRO_-::--: "-!9flEcQAJDsLou-BDEs-RoRÆro "

10

IJSGMILENA GRAZIELA COSTA
9

BR

ACOMP
I

USGCECILIA MARTINS BR

ACOMP

BRusGCLAUDIO GOMES

USGTANIELLE CARDOSO ) BR

USGCAMILA AP. SIQUEIRA

ACOMP

BRUSGEURIPEDES FERREIRA

Nome passageiro ObsDestinoEspecialidade

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

Nova Santa Bárbara - Paranâ



VEICULO

MOTORISTA

CRISTIANE

G.O
MILLENA GRAZIELA

ACOMP

G.O
TIFFANY MAYARA ROSA

o
passage¡ro

PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA snúoe _ sEToR DE AGENDAMENTo
LrsrA DE 

'ASSAGETROS 
- Gontrore de viagem 1051t2022

DESTINO:
SANTA MARIANA

IRANI

GOL

(43.3266.8050) cNPJ no 08.8S4.896.

Respol'tsÁvet:
VALERIA

DATA:
27t07t2022

SRfDA:
06:30 HR

2

3

4

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n,8
Nova Santa Bárbara - paraná

0001/88 Ê-mait: saúde.nsb@onda.øa¡



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL

TRANSPoRTe oI snÚoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrote de Viagem iO6Ot2O22

DESTINO:
SANTA MARIANA

DATA:
28t07t2022

sRfoA:
05:30HR

nespol.tsÁvel:
valeria

Qtd

2

I.l ¿

VEICULO

MOTORISTA

ACOMP

INTERNAMENTODIECKSON MELLO

DestinoEspecialidadepassageiro Obs.:

IRANI

KWIDI

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, I (43.3266.8050) CNPJ no
Nova Santa Bárbara

08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb(Oonda.com.br -
- Paranâ



PREFEITURA MUNICIPAL ,
NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

at

TRANSPORTC ON SEÚOC - SETOR DE AGENDAMENIO

LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 106912022

DATA:
29t0712022

snfon:
07:30HR

ResporusÁvet:
DESTINO:

ASSAI
valeria

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
,
,
)
)
)
)
I
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
,
)
)
)

Qtd

1

3

VEICULO
VAN

MOTORISTA
IRANI

9

ROSICLER

6
JOSIANE CARDOSO v USG BR

NATALIA DE CARVALHO USG BR

4
ACOMP

cARLos AMANcro ouven@/ USG BR

ACOMP

"/

SEBASTIAO LESSI Q)/ USG BR

Obs

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43
Nova Sar¡ta Bárbara - Parana

E-mail3266.8050) cNPJ no 08 .854.896.0001/88



PREFEITURA MUNICIPAL
t

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA snúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
L|STA DE PASSAGEIROS - Gontrote de Viagem 1O7SI2O2Z

DESTINO:
JACAREZINHO

DATA:
01t08t2022

I snfon: I nesporusÁver:
, 04:00 HR I VALERTA

a
?22?22222
2
)
2
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
I
I

2

SPINWCULO

IRANIMOTORISTA

ACOMP

PEGAR NA CASACIRURGIAMARIA DO CARMO BARBOSA

Obs.DestinoEspecialidadeNome

Rua Antonio Joaquim Rod
Nova Santa Bárbara - Paraná

rigues, s/n, 8(43.3266.8050) cNPJ n0 08.854.896.0001/BB E-mait: saúde.nsb@onda.com.br -



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFE¡TURA MUNICIPAL
t

TRANSPORTE DA SNÚOE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 1OAO|2O22

DESTINO:
LONDRINA

DATA:
02t08t2022

sRlon:
08:00 HR

RCSPOI.ISAVEL:
VALERIA

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
,

Qtd

2

1

VEICULO SPIN

MOTORISTA ¡RANI

ACOMP

ANA CAROLINA CORREIA USG OMEGA

ACOMP

APARECIDA DE LOURDES RORATO coLoNoscoPtA PEGAR NA CASACLINICA SALUS

passageiro DestinoEspecialidade Obs.:

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, sln,8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail
Nova Santa Bárbara - Paraná

saúde.nsb@onda.com.br -
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PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

DESTINO:
ASSAI

TRANSpoRTe ol seúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGE¡ROS - Gontrole de Viagem 1095.12022

I onre: sAIDR: 
I

| 03/ 08t2022 | 13:00HR 
I

ResporusAveL:
valeria

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

3

5

ò

I

9

l0

otd Nome passageiro

z

li ,4.^f.-^; /o*l; lvrÝ
VAN

..-)
VEICULO

MOTORISTA IRANI

BRUSGNICOLI V. AZEVEDO

BRUSGCAMILA AP, SIQUEIRA

ACOMP

PEGAR NA CHACARA
DO GAUCHOBRUSGGABRIELA AP. P, ANJOS 'J-

BRUSGBRUNA ROCHA ZAGANSKI ,L---
BRUSGMEIRE AP. COSTA

BRUSGALEXANDRA APARECIDA PEREIRA

ELIENE SOUZA SANTOS BRUSG

BRUSGMICHELIALMEIDA (t ./

USGNOEMIA EGIDIO ¿.---'' BR

ObsDestinoEspecialidade

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail:
Nova Santa Bàrbara - Paranâ



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL
t

TRANSpoRTE DA snúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 109612022

DESTINO:
LONDRINA

DATA:
03t08t2022

snloR:
13:30 HR

Respor.¡sÁvel:
VALERIA

,
)
)
,
,
,
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

I

2

i.
L^

U

VEICULO VAN

MOTORISTA IRANI

OFTALMOANA CAROLINA DRA ELINA

SARA MEDERO J CARDIO CARDIOLIFE

RNMADRTANA AP. P|MENTEI 4_-.- tcL

Nome passageiro Especialidade ObsDestino

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.805C) CNPJ no 08.854 896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

Nova Santa Bärbara - Paraná



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRTE DA saÚoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGETROS - Gontrote de Viagem 1O9gt2O2Z

DESTINO:
LONDRINA

DATA:
04t08t2022

s¡foR:
08:00 HR

nespoNSÁvEL:
VALERIA

-
)
)
,
,
,
,
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
t
t
,
t
,
,
I
I
,
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

Qtd

2

KWIDIWCULO

IRANIMOTORISTA

ACOMP

PEGAR NA VILA RURAL
NA CASA DA DONA
IRACY

CARDIOJOAO ESTEVES DA SILVA

ObsDestinoEspecialidadeNome passageiro

s, s/n, 8(43,3266.8050) CNPJ no 0B.BS4 .896.0001Rua Antonio Joaqr.rim Rodrigue
Nova Santa Bárbara - Paraná

/88 E-maíl: saúde.nsb(donda.com.br -
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PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRTE DA snÚoe - sEToR DE AGENDAMENTo
L|STA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 11OT|2O22

DESTINO:
ARAPONGAS + LONDRINA

DATA:
05t08t2022

sRíoR:
05:30 HR

nesporusÁvel:
VALERIA

-
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)
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)
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)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
a
,
)
)
)
)
)
)
)
)
a
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

Ìd

3

1

2

b

7

8

10

12

x

a

13

't4

rj

VAN I5VEICULO

IRANIMOTORISTA

FEGAR NA CASA,
PROXIMO þA IGRF*!Â

tAr()t"tcA
SASMARIA EUNICE PRUDENCIO

ACOMP

ULTRA CLIN/USG UPAULO EDUARDO BUçU

I
ACOMP

PEGAR NA C¡\SAjat Lu o"SEBASTIAO MELLO

Hu) UIVONE

,lÐ (,SEBASTtAO GONçALVES

¡RnpcfucnsULTRAMEDRNM (-/ROSANGELA RODRIGUES

0
ACOMP

PECAfrNA JUMR$| .^¡tcLANTONIO PEREIRA DA SILVA

ACOMP

ARAPONGASCARDIO aROSIDETE BERNARDO SANTOS

ULTRA CLINUSGJULIANA AP. PEREIRA

,/d *u.i)u ^^.- */\ -, ,: .^ ¡

Obs.:DestinoEspecialidadeNome passageiro

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Bárbara - Paranâ
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PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA saúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 111512022

DESTINO:
SANTA MARIANA

DATA:
08t08t2022

sRfoA:
05:00 HR

ReSpoNSAveT:
VALERIA
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6

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

VANVEICULO

IRANIMOTORISTA

ACOMP

CIRURGIAHOSP DE OLHOSOFTALMOALMIRO PEREIRA

ACOMP

CIRURGIAHOSP DE OLHOSOFTALMOJOSE ALVES

ACOMP

CIRURGIAHOSP DE OLHOSOFTALMOMALDIA VAZ

ObsDestinoEspecialidadee passagerro

Nova Santa Bårbara - Paraná



* NOVA SANTA BARBARA
PREFEIîURA MUNICIPAL

DESTINO:
ASSAI

TRANSPORTE DA SAI,DE _ SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 112?2022

I oRrR: I sAíDA: I

I osrcarzozz I o7:3oHR 
I

,

Secretaria Municipal de Saúde

nesporusÁvel:
valeria

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

3

5

O

c

*r^f*
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-3,.A.^,t>r'"-'. W; C^

lJ¿Jo- f\e we Fu*

S"-Jr --ï:,-[^n,
03 oY Ja

)tr óuw-orri- .^)./4,e#

SPINVEICULO

MOTORISTA IRANI

BRUSGFLAVIO PIMENTEL

ACOMP

CLIMASENDOSCOPIALUIZ HENRIQUE RIGOTTI

BRUSGMARIA DE LOURDES ANDRADE

BRUSGNELSON ALBINO

PEGAR NA CASABRUSGJOANA ENI NOMURA

Especialidade Obs.:Destino

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ n0 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

Nova Sant¿r Bárbara - Paraná



PREFEITURA MUNICIPAL

* NOVA SANTA BARBARA

DATA:
10t08t2022

t

SAfDA:
06:30 HR

Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA seúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 1134120.22

DESTINO:
SANTA MARIANA

nEsPoruSAvEI:
VALERIA

)
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)
D
,
)
D
,
)
D
I
I
I
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t
¡
D
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t
I
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t
I
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)
)
)
)
,
)
)
)t
)
)

o{d

t

2

I

5

VEICULO SPIN

MOTORISTA IRANI

CRISTIANE

NATALIA DE CARVALHO G.O

EMANUELLI MARIA SANTOS G.O PEGAR NA VILA RURAL

MILLENA GRAZIELA COSTA G.O

NOEMIA EGIDIO DA CRUZ G.O

Nome passageiro DestinoEspecialidade Obs

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, E(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail
Nova Santa Bárbara - Paraná

saúde. nsb@onda.com.br -
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PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA snúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 113712022

DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

DATA:
11t08t2022

sRÍoR:
10:00 HR

nespoNsÁvet:
VALERIA
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Qrd

2

1

5

VEICULO SPIN

MOTORISTA IRANI

VILMA FERREIRA

ACOMP

OTORRINODAVI FERREIRA GUIMARAES PEGAR NA CASActsNoP

ACOMP

ORTOPEDISTAAURORA DA COSTA SINGULANI PEGAR NA CASActsNoP

Especialidadeome ro Obs.Destino

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

Nova Santa Bárbara - Paranâ



PREFEITURA MUNICIPAL

* NOVA SANTA BARBARA

DATA:
12t08t2022

t

SAfDA:
07:30 HR

Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPORTE DA SAÚOE - SETOR DE AGENDAMENTO

LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 114812022

DESTINO:
ASSAI

Respo¡tsAvet:
VALERIA
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+
t^J.

(Ì_.,,,,),

h

.-4J

WCULO €PlÌ{-

IrcTORISTA IRANI

ACOMP

PALOMA DA SILVA BATISTA usG BR

passagelro Especialidade Destino Obs

A (43.3266.8q50) CNPJ no 08.854.896.000 1 /88 E-mail:
Nova Santa Bárbara -Paranâ

Rua Antonio Joaquim Rodrìgues, s/n, saúde.nsb@onda.com.br -



PREFEITURA MUNICIPAL
* NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRIE oe sIÚor - sEIoR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGETROS - Gontrote de Viagem 115fit2fl22

DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

DATA:
15t08t2022

sRfon:
06:30HR

nespol'lsÁveL:
valeria

Obs.

PEGAR NO BAR DO
ctDo

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, G(43. 3266.8050) CNpJ no
Nova Santa Bárbara

IRANI

AMBULANCIA

08.854.896.0001/88 E

- Paraná

WICULO

ITOTORISTA

ACOMP

CISNOPRX + OP19P69¡5tOJOAO MARIA DE SOUZA

no
Nome pa

-mail: saúde.nsb(ôonda.co¡n e- -



* NOVA SANTA BARBARA
PREFEITURA MUNICIPAL

t

TRANSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAMENTO

LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 116312022

Secretaria Municipal de Saúde
a,

DESTINO:
sÃo ¡enouuo DA sERRA

DATA:
16108112022

sRfon:
06:30HR

nespotr¡sÁvet:
valeria

,
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)tt
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)
)
)
)
)
)
)
)
)

3

WCULO AMBULANCIA

MOTORISTA IRANI

ACOMP

DELUDI FERREIRA SANTOS DERMATO PËGAR NA CASA

passagerro Especialidade Destino Obs.

.3266.8050) CNPJ no 08.854.8
Nova Santa Bàrbara - Paran

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43 96.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

â



PREFEITURA MUNICIPAL

* NOVA SANTA BARBARA
,

Secretaria Municipal de Saúde
a,

DESTINO:
ASSAI

TRANspoRTe ot slúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
L¡STA DE PASSAGEIROS - Gontrole de \liagem 1',6412022

I onrR: I sRfol: I

| rctoatzozz I o7:3oHR 
I

Respot¡sÁvet:
valeria

VEICULO AMBULANCIA

MOTORISTA IRANI

ACOMP

ELIANE SILVA GONçALVES USG BR

Nome passageiro Especialidade Destino Obs.

2

.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail:Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43
Nova Santa Bárbara -Parané¡

saúde. nsb@onda.com.þI



= 
PREFETTURA MUNICIPAL

HNOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE DA saúoe - sEToR DE AGENDAMENTo
L|STA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 1167120.22

sRíoR: I neSPoNSAVEL:
o6:oo HR I vnlenln

DESTINO:
SANTA MARIANA

DATA:
17t08t2022

passagerro

z

WCULO KWIDI

IIOTORISTA IRANI

SARA

MALDIA VAZ DA SILVA R. CIRURGICO PEGAR NA CASA

Especialidade no

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08
Nova Santa Bárbara -

.854.896.0001 /88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -

Paranâ
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rFl- PREFEITURA MUNICIPALl* NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPORTE DA SIUOE - SETOR DE AGENDAMENTO
LrsrA DE pAssAGErRos - Gontrore de viagem 11g1tzo22

DEST,N.: lonrn: lsRloA: lnesporrls^Ver:coRNELro pRocopro I ßrcàiáözz I oiãbîR I vALERTA

k
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t
t
t
t
t
t
t
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)
)
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)
)
)
)

)

)

)

)

I

I

I

JOAO MARIA DOS SANTOS

ro

IæTORISTA

(43.3266.8050) cNPJ no 08.854.896.000

SPIN
YE'CULO

IRANI

HOSPITAL DE OLHO

Obs.:

Rua Antonio Joaqui m Rodrigues, s/n, I
Nova Santa Bárbara - paraná

1/88 E-mait sa úde. nsb(ôon da. com. br



l* PREFEITU RA fVIU NICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRTE DA snÚoe - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 11A612022

DESTINO
ASSAI

DATA:
19t08t2022

snfoR:
07:30 HR

RrsporusÁvel
VALERIA
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Nome

JOAO ESTEVES DA SILVA

L

1 ÿ^o'"'l' v\jì'o'w'-

'5 " lrf\øu" * c4a'u'--' o( -

L( crrr* ctr'l'*)* "
q)-,1?Su,r' cj',,"*Jb-

-Jh!^*-

ua Antonio JoaqLrim Rodrigues, s/n, E(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail; saúde.nsb@onda.com.br -

VANWCULO

IRANIT.IOTORISTA

ACOMP

CLIMASUSGEVELLY APARECIDA NUNES

ACOMP

BRUSGMARCELA FERNANDES DA SILVA

ACOMP

PEGAR NA VILA RURALBRUSG

Obs.:DestinoEspecialidade

R

Nova Santa Bárbara - Paraná
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