Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 5561080000160  IE:
Enderego: Rua Walf redo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000  Cidade: Nova Santa Barbara
Fone: (43) 3266-8100  Fax: Mesmo

NOTA DE PAGAMENTO

Nomero Data Previsdo N° Liquidag&o N° Enpenho N° Requisigdo N°
382 03/02/2022 382 322/2022 225/2022
Licitagdo
Tipo Ndrrero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Confrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. alualizada Inicio da execugdo Fim da execuglo  Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
DARCY MOREIRA BRANCO 868-1 796.155.549-87
Enderego Bairro
RUA JULIO PEREIRA EVANGELISTA, 282 - CASA QD3 LTO7
Cidade/UF CEP Fone Tipo de contabancéria  Banco  Agéneia Conta
Nova Santa Barbara/PR 86250-000 43991056172 Conta Corrente 237 57-4 620285-3
Classificagdo da despesa
2710 08 Secretaria Municipal de Satde

08.001 Fundo Municipal de Satde
10.301.0330.2024 Manutengdo do Fundo Municipal de Satde
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETVOS

Outras informagbes

Retengdes
“Total da retenclies
R$ 0,00
Valorliquido
$ 800,00
Servidor que autorizou o pagamento
234730 - ROSANA RUY DE SQUZA
Recursos Documento Data Valor
00303 - Salide - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%)  Conta bancaria 17915 - FUS SAUDE 15 FR 303 020303 03/02/2022 R$ 800,00

Recibo
Recebi do Municipio de Nova Santa Barbara, a importancia de Oitocentos Reais, referente ao pagamento do empenho niimero 225/2022.

Assinatura:

Nova Santa Barbara, / /

KATIA’GARDENIA DOS SANTOS
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NOTA DE LIQUIDAGCAO

Flero Enitido em Requisicgo N° Empenho Ne
322/2022 28/01/2022 225/2022
Licitagdo

Tipo Ndnero

% Semlicitagéo
Contrato/Aditivo

Seguéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. afualizada
.; Credor
. Fornecedor Matricula CPFICNRJ

DARCY MOREIRA BRANCO 868-1 796.155.549-87

£nderego Bairro

RUA JULIO PEREIRA EVANGELISTA, 282 - CASA QD3 LTO7

Cicade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta

Nova Santa Barbara/PR 86250-000 439891056172 Conta Corrente 237 57-4 620285-3

Classificagdo da despesa
08 Secretaria Municipal de Salde

08.001 Fundo Municipal de Salude
10.301.0330.2024 Manutengdo do Fundo Municipal de Saude
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETNVOS T
2710 00303 Salde - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) R$ 0,00

R$ 800,00

Outras informagoes

Retengdes

Servidor que autorizou a liquidagao
234730 - ROSANA RUY DE SOUZA
Histérico
ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITAGCAO DE DIARIA AOC MOTORISTA DARCY MOREIRA
BRANCO, PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTACAO, QUANDO EM VIAGEM FORA DO MUNICIPIC A SERVICO DO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE.
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NOTA DE EMPENHO

SmErD Tipo Emitido em Requisigio N° Req. Conpra N°
22512022 Ordinério 28/01/2022

ihcltagao

T Numero

Semlicitagéo

Contrato/Aditivo

Sepuénoa Contrato Aditivo Inlcio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. alualizada  Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor

~ormecedor Matricula CPF/CNPJ

DARCY MOREIRA BRANCO 868-1 796.155.548-87

Erderego Bairro

RUA JULIO PEREIRA EVANGELISTA, 282 - CASA QD3 LT07

CidadaUF CEP Fone Tipo de conta bancédria  Banco Agéncia Conta

Nova Santa Barbara/PR 86250-000 43991056172 Conta Corrente 237 57-4 620285-3

Classificagdo da despesa

08 Secretaria Municipal de Saude
08.001 Fundo Municipal de Saude
10.301.0330.2024 Manuteng&o do Fundo Municipal de Satde
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETVOS
2710 00303 Satide - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%)
Do Exercicio

Qutras informacgoes

Histérico
ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITACAO DE DIARIA AO MOTORISTA DARCY MORERA BRANCO, PARA CUSTEAR
DESPESAS COM ALIMENTAGCAO, QUANDO EM VIAGEM FORA DO MUNICIPIO A SERVICO DO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
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. NOVA SANTA BARBARA

CORRESPONDENCIA INTERNA

DE: Secretaria Municipal de Satde N° 026/2021

PARA: Secretaria de Administracao DATA: 28/01/22

ASSUNTO: Solicitacdo de Diaria Motorista

Mediante autorizacéo desta Secretaria Municipal de Saude,
solicito empenho e pagamento de diaria no valor de R$ 800,00
(oitocentos reais), para as despesas com alimentagdo do Motorista,
Darcy Moreira Branco haja vista que as viagens sdo realizadas fora do
Municipio.

Ressaltamos que posteriormente sera apresentado relatério
de despesas.

e i

Rosana Ruy de iSouza
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Secretaria Municf}bél de Saude
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Recebido por: , <
Nome . — Asdinatura Data

Rua: Antonio Joaquim Rodrigues s/n, @ (43) 3266-8050 CNPJ n° 08.854.896/0001-88
E-mail: nsbsaude@gmait.com - Nova Santa Barbara — Parana
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Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Fone/Fax; (43) 3266-8100, CNPJ n.® 85.561.080/0001-60




ey NUVA SANTA BARBARA

DEMONSTRATIVO DE APLICAGAO DE ADIANTAMENTO Oti’DESPESAS PARA REEMBOLSO

Fun ';’fmdrio: J P J Cargo ou Fungdo:

LN i:f// > QUANE /59 A fng 02 \3/3/1»;‘{ ry’“«p&f’f/ &
Orgdo: SEC TA/{_M MUNICIPAL DE 54 UDE Nota de Empenho N°:
Unidade Administrativa: Solicitagéio N°

DESPESA REALIZADA COM O RECURSO DE ADIANTAMENT: O RECEBIDOEM ___/ /
N° DA CORRESPONDENCIA INTERNA: :

TOTAL DO ADIANTAMENTO: R§
: RESUMO DAS DESPESAS

_DATA DIARIA —_TRANSPORTE OUTROS TOTAL
Sl Lo 7 000
~ ydloc /07 < 8 &0
S pifee | 2o

TOTAL 300 0o |

TOTAL DA RESTITUICAG OU REEMBOLSO (s¢ houver) RS /7, .00
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Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n® 222, Fone/Fax: 43.3266.1222, CNPJ n.* 95.561;080/0005-60
E-mail; pmnsb@onda.com.br - Nova Santa Bérbara - Parand ’
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, PREFEITURA MUNICIPAL ’
.NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Satde

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIRDS - Controle de Viagem 128/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
ASSA| 01/02/2022 | 07:30HR valeria

Qtd Nome passageiro Especialidade Destino ’ Obs.: ]

1
/| ANDREIA APARECIDA SILVA USG BR I 1
2 .
£ | Acomp
. l PATRICIA AMANDA PAULA USG BR
1
ACOMP
’ ANTONIA CONRRADO UsG BR
’ /| Joao DE LourDES USG BR PEGAR NA CASA
MARIA BENVIDA S. COSTA USG BR
ACOMP
! )
/| ROBERT OLIVEIRA USE BR
" | ANGELA MARIA BATISTA USG BR
| WALTER BUENO UsG BR
ANTONIO PEREIRA USG BR N
OTORISTA DARCI
EICULO VAN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, W (43.3266.8050; CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Bérbara — Parana




Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAODE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 136/2022

DESTINO: DATA: ’ SAIDA: RESPONSAVEL:
LLONDRINA 02/02/2022 12:00 HR VALERIA
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.:

‘ MARIA LEIA CUNHA HU PEGAR NA CASA B

? KAUA RODRIGUES HU PEGAR NA CASA

: ARTHUR MARTINS FISIO PEGAR NA CASA

* ACOMP

:%;%OTORISTA

IVE/CULO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, @ (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896,0001/88 E-mail: saude nsb@onda.com.br -

Nova Santa Barbara — Parana




PREFEITURA MUNICIPAL .
’ NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 142/2022

DESTING: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
LONDRINA 03/02/2022 ! 05:30 HR VALERIA
g Nome passageiro Especialidade Destino Obs.:
MARLENE ARISTIDES SANTOS ICL ) PEGAR NA CASA
ACOMP
ROSELI ARISTIDES ICL
comp
\TORISTA DARCY

AMBULANCIA

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 2 (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: satde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana




OVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Sadade

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 151/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
CORNELIO PROCOPIO + SANTA 04/02/2022 11:30HR valeria
MARIANA | |
. Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.:
; ! VANIRA SABINO OFTALMO SANTA MARIANA
2 JOAO MARCENA FARIAS OFTALMO SANTA MARIANA
: 3 APARECIDA DO ROSIL OFTALMO HOSP DE OLHOS
MOTORISTA DARCY
VEICULO SPIN
/,,

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, W (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail- saude.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana




' PREFEITURA MUNICIPAL

X/ NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIHOS - Controle de Viagem 150/2022

_ DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
SAO JERONIMO 07/02/2022 I 09:00HR valeria
G Nome passageiro Especialidade Destino Obs.:
PEGAR NA CASA, VO bO
JANDIRA VICENTE DA SILVA DR I?AUSTINO IZAQUE LANCHE
~ acowmp
DARCY
SPIN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, &(43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: satde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana




2. PREFEITURA MUNICIPAL

I*/ NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 169/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
ARAPONGAS 08/02/2022 04:30 HR VALERIA
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs..
1 PEGAR NA CASA DA
~’ JOAO DELMIRO CIRURGIA ROSANA
2 ACOMP .
J LR
MOTORISTA - DARCY
VEICULO TORO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266.8050) CNPJ n°® 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda.com.br -

Nova Santa Barbara — Parana




=. PREFEITURA MUNICIPAL

'NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 161/2022

_ DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
SAO JERONIMO 08/02/2022 12:50HR valeria

Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.:

1 PEGAR NA CASA, VO DO
JANDIRA VICENTE DA SILVA DR° FAUSTINO IZAQUE LANGCHE

: ACOMP
120TORISTA DARCY
YEICULO SPIN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, &(43.3266.8050) CNPJ n°® 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana




= PREFEITURA MUNICIPAL i

* NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 166/2022

DESTINO: DATA. SAIDA: RESPONSAVEL:
CURITIBA 09/02/22 E 10/02/22 13:30HR valeria
oed Nome passageiro Especialidade Destino Obs.: ]
‘ NEUZA MARUBAIASHI G.0 ANGELINA CARON PEGAR NA CASA
- JORGE AUGUSTO DA EXALTAGAO HC PEGAR NA CASA
ACOMP
: 7
2O TORISTA DARCY
YEICULO TORO

(43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana

“"Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, &




_ PREFEITURA MUNICIPAL.

/NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 183/2022

DESTINO: DATA. SAIDA: RESPONSAVEL:
ASSAI 11/02/2022 07:30HR valeria

Ohd Nome passageiro \ Especialidade “ —ove.
MARIA ILMA SOUZA GOMES uUsG BR
- CAMILA APARECIDA SILVA UsG BR
= i
= N e 1
- MARIA DE LOURDES SILVA OLIVEIRA CAIXA ECONOMICA PEGAR NA RODOVIARA ¢
FRANCISCO OLIVEIRA CAIXA ECONOMICA PEGAR NA RODOVIARIA ‘
MOTORISTA DARCY
VEICULO : VAN
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Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, I (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara - Parana




' PREFEITURA MUNICIPAL

I*) NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 206/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
CAMPO LARGO 13/02/2022 13:30HR valeria
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs..
- .
VICTOR A DOS SANTOS ROCHA ALTA CAMPO LARGO
5 e
ACOMP
3
- o
MOTORISTA DARCY
VEICULO SPIN PRETA-

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266. 8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda
Nova Santa Barbara — Parana




PREFEITURA MUNICIPAL

1%/ NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 189/2022

DESTINO: DATA. SAIDA: RESPONSAVEL:
LONDRINA 14/02/2022 i 13:30HR valeria
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.: o
i
GERCINA BEZERRA HOSPITAL DE OLHO ‘}
‘ ACOMP
3 -
| MOTORISTA DARCY
VEICULO KWID

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266. 80%50) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: satde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana
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_ PREFEITURA MUNICIPAL

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO

' NOVA SANTA BARBARA

LISTA DE PASSAGEIRDS - Controle de Viagem 199/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
ARAPONGAS 15/02/2022 10:30 HR VALERIA
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs:
A JOSEFINA MENDES DO CARMO CARDIO HONPAR PEGAR NA CASA
2 ACOMP
3 IGOR MAURICIO ORTOPEDIA
4 ACOMP B
MOTORISTA DARCY
VEICULO SPIN
0O P
§ - &id/}*ﬂm@/ ;\ JN\Q;:@MM ﬂjw }iﬂf;w - j»{‘/iw . 5 {'@9'?;@?%;»& g A
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Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, ‘& (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Barbara — Parana




* PREFEITURA MUNICIPAL

' NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 203/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVE L
JACAREZINHO 16/02/2022 04:00 HR VALERIA
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs..
! CATARINA C GARMATE CIRURGIA PEGAR NA CASA o
2 ACOMP _
3 MARIA OLGA CIRURGIA VAI PEGAR NO POSTO
4 ACOMP
MOTORISTA DARCY
VEICULO TORO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude. flob@onu_s;
Nova Santa Barbara — Parana




PREFEITURA MUNICIPAL

I*/ NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 209/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAVEL:
LONDRINA | 17/02/2¢:22 | 05:30 HR | VALERIA
Qtd Nome passageiro Especialidade Destino T obss
1 PEGAR NO POSTO DE o
JOAQUIM ALVES IcL SAUDE
2
ACOMP
3 PEGAR NA CASA DO SEU
AILTON GONGALVES ICL SEBASTIAO GONGALVES
4 ACOMP
}MOTORISTA DARCY
VEICULO AMBULANCIA

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, &(43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: saude.ggb_@‘g
Nova Santa Barbara — Parana
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v PREFEITURA MUNICIPAL

X NOVA SANTA BARBA!

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 220/2022

DESTINO: DATA: ‘ SAIDA: RESPONSAVEL:
E ASSAI 18/02/2022 | 07:30HR valeria
§ Qtd Nome passageiro Espér.:ialidade Destino Ob
%
ANA PAULA DA SILVA UsG BR
2
ACOMP
- CRISTINA LISBOA CAIXA ECONOMICA PEGAR NA &
I -
ACOMP
° MARINETE MARIA UsG BR
° ACOMP
7
SMOTORISTA DARCY
VEICULO : VAN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: salide.iisb@uri:
Nova Santa Barbara — Parana
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_ PREFEITURA MUNICIPAL

1%/ NOVA SANTA BARBA!

Secretaria Municipal de Saude

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMENTQ
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 217/2022

DESTINO: DATA: SAIDA: RESPONSAWVEL:
LONDRINA 18/02/2022 ‘ 12:00 HR VALERIA
Zd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.
; PEGAR EM FRENTE
PEDRO APARECIDO BRITO INSS SHANGRILA ASSISTENCIA SOCIAL
: PAOLA
3 R: SOUZA NAVES, 683-
LUCIMAR DE OLIVEIRA ENTREVISTA DEPEVAT SALA 302
- ACOMP

LOTORISTA

S Locls

YEICULO
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Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, & (43.3266.8050) CNPJ n° 08.854.896.0001/88 E-mail: satde nsb@or
Nova Santa Barbara — Parana
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~ secretaria Mun’icipai de Saide

SETOR DE AGENDAMENTO
Viagem 226/2022
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TRANSPORTE DA SAUDE -
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de

DESTINO: DATA. i SAIDA:
L ONDRINA | 21022022 : 11:00 HR
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‘xi Nome passageiro
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MOTORISTA DARCY
VEICULO AMBULANCIA
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08:39 Banco do Brasil

3 SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
©2/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©8.39.34
H SEGUNDA VIA esel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE

TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
ENTE: FMS NOVA ST BARBARA - FUS
CIA: 2573-9 CONTA: 17.915-9

4L IDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
«ETENTE : FMS NOVA ST BARBARA - FUS
Z24C0: 237 - BCO BRADESCO S.A.

RCIA: 80857-4 - ASSAI

4TAL 620.285-3

ORECIDO: DARCY MOREIRA BRANCO
F/CNPJ: 796.155.549-87
4LDR: R$ 860,00

TOCUMENTO: @2e3e3
FUTENTICACAQ SISBB: 5.936.58F.181.2F5.(C7

Transacao efetuada com sucesso por: J5812892 CLAUDEMIR VALERIO.
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