Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 95561080000160  IE:
| “; Endere¢o: Rua Waliredo Bitiencouri de Moraes, 222 - Centro CEP. 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara
Py Fone: {43) 3266-8100 Fax' Mesmao
i o NOTA DE PAGAMENTO
I Numero Data Frrevisgo N© Lquinagio N° Enpenho N° Requ siga
| 1269 21/03/2023 1289 1112/2023 738/2023 ,
| 4
| Licitagdo . SEE—
| Tigo Namero |
Semlicitagao
Contrato/Aditivo - SR
Sequéncia Confraic Adtivo incio da vigéncia Fimda vigénca Fimda vig audlizade Inicio da execugdc Fim aa execucdo  F 5
Credor — = -
Fornecedor Marricis CFA/CNR
JESUINA DOS SANTOS 23639-0 76€.761.459-87
Enderezo Barro
RUA OTAVIO PERYRA, 155 - CASA CONJUNTO PRIMAVERA i
CicadaUF CEP Fone Tipc &2 comtabancéna  Banco  Agéncia Conta
Nova Santa Barbara/PR 86250-000 43991021095 orta Corrente 748 717-0 31927-9 i
Classifica¢ao dadespesg ~——m—mm————— — —— - e =5
2840 08 Secretaria Municipal de Salde
02 201 Fundo Municipal de Salde |
10.301.0330.2024 Menutengado de Fundo Municipal de Sadde - !
3390 14.14.01 SERVIDORES EFETVOS RS 40,00
Outras informacdes s -
Retengdes e gt
l RS 40.00 |
: Servidor yue aulorizou o pagamento e ——
| 234730 - ROSANA RUY DE SOUZA
| Recursos Documeato Data ———————————- VaiGs
00303 - Saude - Receitas Vinculadas (E C. 29/00 - 15%) Conta bancaria 17915 - FUS SAUDE 15 FR 303 032102 21/03/2023

Recibo

Recebi do Municipio de Nova Santa Barbara, a importancia de Quarenta Reais, referente ao pagamento do empenho numsro 7358/2023

Assinatura:

Nova Santa Barbara, / /
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Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 95561080000160  IE:
Enderego: Rua Walf redo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara
Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo

NOTA DE LIQUIDAGAO
Nimero Emtidoem Requisicdo N° Enpenho N°®
1112/2023 16/03/2023 738/2023
Licitagio
Tipo Nuimero
Semlicitagdo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. aludlizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JESUINA DOS SANTOS 23639-0 766.761.459-87
Enderego Bairro
RUA OTAVIO PERERA, 166 - CASA CONJUNTO PRIMAVERA
Cidade/UF CEP Fone Tipo de contabancaria Banco  Agéncia Conta
Nova Santa Barbara/PR 86250-000 43991021095 Conta Corrente 748 717-0 31927-9
Classificagdo da despesa
08 Secretaria Municipal de Saude * Sadodoempenno
08.001 Fundo Municipal de Saude 4000
- ) s ) Valor ligudads
10.301.0330.2024 Manutengao do Fundo Municipal de Saude RS 40.00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS T
2840 00303 Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) R$ 0.00

Qutras informagoes

Retengdes

. Total derstengbes

R$ 0,00
“Valor liquido
R$ 40,00
Servidor que autorizou a liquidagado
234730 - ROSANA RUY DE SOUZA
Historico
ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITACAO DE 01 (UMA) DIARIA PARA A SERVIDORA
JESUINA DOS SANTOS, PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTACAO, EM VIAGEM A CIDADA DE CORNELIO PROCOPIO-
PR, PARA ACOMPANHAR A TRANSFERENCIA DE URGENCIA DA PACIENTE EDNA DOS SANTOS PARA A SANTA CASA DE
CORNELIO PROCOPIO, NO DIA 16 DE MARCO DE 2023.

(Y95 -7

Lt L

EDIVANIA MARTINS|DE LIMA
Emissor




Municipio de Nova Santa Barbara - PR

A ;7:-.' CNPJ: 95561080000160  IE:
? al, Enderego: Rua Walf redo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara
" Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo
g NOTA DE EMPENHO
Numero Tipo Emtido em Reguisicdo N° Reg. Conpra N°
738/2023 Ordinario 16/03/2023
Licitagao
Tipo Numero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fimda vigéncia Fim da vig. atualizaga  Inicio da execugdo Fim da execucdo  Fim da exe alualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JESUINA DOS SANTOS 23639-0 766.761.459-87
Enderego Bairro
RUA OTAVIO PERBERA, 166 - CASA CONJUNTO PRIMAVERA
Cidade/UF CEP Fone Tipo de contabancaria Banco Agéncia Conta
Nova Santa Barbara/PR 86250-000 43991021095 Conta Corrente 748 717-0 31927-9
Classificagdo da despesa
08 Secretaria Municipal de Saude . Saldoanteia
08.001 Fundo Municipal de Saude R$ 98.830.00
10.301.0330.2024 Manutengao do Fundo Municipal de Salde T RS 40 00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETNOS ——
2840 00303 Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) RS 98.880,00
Do Exercicio

Qutras informagdes

Histérico

ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITAGAQ DEO01 (UMA) DIARIA PARA A SERVIDORA JESUINA DOS SANTOS, PARA
CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTAGAO, EMVIAGEM A CIDADA DE CORNELIO PROCOPIO-PR, PARA ACOMPANHAR A TRANSFERENCIA DE
URGENCIA DA PACIENTE EDNA DOS SANTOS PARA A SANTA CASA DE CORNELIO PROCOPIO, NO DIA 16 DE MARCO DE 2023,

— e f\
L 7. j \
Lo i
EDIVANIA MARTINS : LIMA LAURITA DE SOUZA CAMPOS A MEIDA

( /Emissor Contador - CRC: 04609%
o
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| ~ PREFEITURA MUNICIPAL )
I/ NOVA SANTA BARBARA

CORRESPONDENCIA INTERNA

DE: Secretaria Municipal de Saude N° 080/2023

PARA: Secretaria de Administracao DATA: 16/03/23

ASSUNTO: Solicitagdo de Diaria

Mediante autorizacéo desta Secretaria Municipal de Saude, solicito
empenho e pagamento de diaria no valor de R$ 40,00 (quarenta reais), para custear
as despesas com alimentagéo para a técnica de enfermagem Jesuina dos Santos a
qual ira acompanhar a transferéncia de urgéncia da paciente Edna dos Santos para
a Santa Casa de Cornélio Procépio hoje, dia 16/03/2023 (quinta-feira).

Ressaltamos que posteriormente sera apresentado relatério de
despesas.

Dados Bancarios:

Banco SICREDI
Agéncia: 0717
Conta Corrente: 0031927-9

Secretaria 1e_ipal de Saude

/Cf/ : 4 = e #s <
Recebido por: et g /J 0% | C
Nome Assinatura Data

Rua: Antonio Joaquim Rodrigues s/n, & (43) 3266-8050 CNPJ n°® 08.854.896/0001-88
E-mail: nsbsaude@gmail.com - Nova Santa Barbara — Parana
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PREFEITURA MUNICIPAL DE

b NOVA SANTA BARBARA

ESTADO DO PARANA

DEMONSTRATIVO DE APLICAGAO DE ADIANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

Funcionari

Q-nu,uﬁ &ﬁ: QO-\&)S'\

Cgrgo ou Fungdo;

of . findamagems

Orgdo: Sechetaria Municipal de Saiide
Unidade Administrativa:

Nota de Empenfo N°:

Solicitagdo N°

NUMERO DA CORRESPONDENCIA INTERNA:

DESPESA REALIZADA COM RECURSO DE ADIANTAMENTO RECEBIDO EM: /

TOTAL DO ADIANTAMENTO:
DATA DIARIA TRANSPORTE OUTROS TOTAL
A CEY FENERTONGS y0,00
TOTAL U0 00
TOTAL DA RESTITUICAO OU REEMBOLSO (se houver) :
RESUMO D?S DESPESAS
Nome: Nome: Nome:

:gg(,b\ \( VD %a\:b&“\

Assinatura do Funciondrio

10>,

Assinatura do Tesoureiro

/

DATA

HISTORICO DO ITINERARIO

36 03123

Q&Jnm covr  ONMmanXoeco \:)ma\ CLL@wmduc

Ok \antuub Lolro- s,

‘1\ k»@-\

Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Fone/Fax: (43) 3266-8100, CNPJ n.® 95.561.080/0001-60
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/e3/2023 - AUTOATENDIMENTO - 10.38.48
2573902573 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: FMS NOVA ST BARBARA - FUS

AGENCIA: 2573-9 CONTA: 17.915-9

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : FMS NOVA ST BARBARA - FUS
BANCO: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
AGENCIA: @717-X - SICREDI CAMBARA

CONTA: 31.927-9
FAVORECIDO: JESUINA DOS SANTOS

CPF/CNPI: 766.761.459-87

VALOR: R$ 40,00

DEBITO EM: 21/@3/2023

DOCUMENTO: @32102
AUTENTICACAO SISBB: C.6BA.8B8.232.AE2.F21

https://autoatendimento2 bb.com br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessa...

21/03/2023, 10:38



