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SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000
End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006
Fax: 3971-6006 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

NOTA DE EMPENHO

N® do EmpenhoiTipo
004320718 Ordinario Orcamentario
ORGAD OR
19 “SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE |UNIDADE ORCAMENTARIA ~ 1 PAT, DE SAUDE
loor, 10-304.0114.2.059.3390.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS oot 3695
CREDOR CPFICNPJ
9172-ANA PAULA CARNEIRO 873.191.449-72
lenoereco AV - Republica do Paraguai 453 Jgone coaMatinhos PR
LICiT&QﬁO NUMERO S(}UCITACAO PROC. COMPRA EMISSAO
Nao se Aplica 20.06.18 20 0618
VALOR ORCADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
7.002,86 6.617,40 39,91 6.577,49
ITEl! QUANT. UNID. ESPECiFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 111 PDiaria para deslocamento a
PARANAGUA-PR,no dia:20/06/18
b/participar de reuniao Comi
te Saude Mental.
Veic.Gol placa:BBX-9795
VEICULO DA PREFEITURA 49,0000 49,00
CONTRATO REDUZIDA
/) 03696
FONTE DE RECURSO TOTAL LIQUIDO
497—VIGQP NCI#VEM\SAUDE 39,91
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PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
Estado do Parana

ATO DE CONCESSAO DE DIARIA

N2 545/2018

Pelo presente, CONCEDO afs) didria(s) estabelecida na solicitacso da Secretaria
Mun. de Satde com fundamento da Lei Municipal n.2 894/2005 de
22/02/2005(Reajuste-Decreto: 0135/2010), conforme segue:

Servidor: ANA PAULA CARNEIRO

Dia(s): 20/06/2018

Total de didrias: 01{uma)

Valor da(s) Didria(s): RS 39,91(trinta e nove reais e noventa e um centavos)
Destino: PARANAGUA-PR

Motivo da viagem: Participar de reuniio Comité Satide Mental,

Matinhos, 20 de junho de 2018

RUY HAUER REICHERT
Prefeito Municipal



PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

SOLICITACAO DE DIARIA/ADIANTAMENTO PARA LOCOMOCAO

O funciondrio abaixo assinado solicita autoriza¢éio para se ausentar do seu local de trabalho, a servigo
da Prefeitura, conforme relatado a seguir:

1.IDENTIFICACAO: 3. MEIO DE LOCOMOCAO:
ANA PAULA CARNEIRO Veiculo da Prefeitura (Sim/Néo): 1SIM
Lotacgdo/Secretaria: Secretaria de Satide Modelo: GOL
Departamento/Setor: SECRETARIA DE SAUDE Placa: BBX-9795
2. DESCRICAO DA VIAGEM: Veiculo Prdprio (Sim/Nédo):
Destino:PARANAGUA Modelo:

Placa:
Data da Partida: 20/06/2018 Hordrio: 08:00

Onibus (Sim/Ndo):
Data do Retorno 20/06/2018 Hordrio: 15:00

Avido (Sim/Ndo):
Didria (Sim/Néo): SIM Passagem (Sim/Ndo):
Dados Conta Bancdria: Banco: BRADESCO Ag: 2157-1 C/C: 9084-0

CPF: 87319144972
4. MOTIVO DA VIAGEM:

REUNIAO COMITE DE SAUDE MENTAL

Matinhos:
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Assinatura do Funciondrio

Autorizo:

Ruy Hauer Recheirt - Prefeito
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Secretaria Municipal de Finangas:

Informamos que o servidor ANA PAULA CARNEIRO n3o se encontra de
férias no periodo de 12 de Junho de 2018.

Dados do Servidor:

Cargo: Estatutario
CPF: 873.191.449-72
End.: Sem endereco
CEP - 83.260-000
Matinhos - PR

Atenciosamente,
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MAGALI BAYER DA SILVA

Diretora de Departamento-de Recursos Humanos
Decreto 262/2018




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA |
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAQ, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

' NOTA DE LIQUIDACAOQ: 006390 EMPENHO: 004320/18 Ordinario

Orgao: 1) SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Dotag@o: 133040114 2 059 339 14.00.00 SERVIDORES EFETIVOS 03696
Projeto/Atividade: ACOES DO EIXO DE VIGILANCIA EM SAUDE

Credor: 917, ANA PAULA CARNEIRO CNPJICPF: g73 191.449-72
Licitagdo: Matinhos
S gao: Nac se Aplica

Objeto da Despesa: SERVIDORES EFETIVOS DIARTAS - PESSOAL CIVIL

Valor da Liquidagao: R$ 39 91 (trinta e nove reais e ****noventa e um centavo
_5*********************wix*****%*****#*#*****%*******w***********ﬁ****%****
***********f********************ﬁﬁﬁk********k*******************k********%

Retengbes: -

Total das Retengdes:
VALOR LIQUIDO:39, 91

497 VIGILANCIA EM SAUDE

Analisando a presente -Z_d'espesa, em fase de liquidag3o, constatamos:

1.~ Nota de'Empenho (NE) Original devidamente assinada.
2 Nota Fiscal {NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo origingl, comra assinatura e identificagao do credor, ou
Folha de Pagamenio de Pessoal elaborada pelo setar competente, ou
Oficio de Didria; ou _
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento soficitade esi3 de acordo com o pactuade.
3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.
4 - Correlagio dos valores sonstantes-na NE, NF e recibo,
5 - Alestado de servigo prestadofrecébimento de material, com data, assinatura e identificagdo do responsével,

6 - Orinteressado esta ern dia com as Certidées Negativas.

A despesa correspondente aos dados preenchides neste formulario esta devidamente liquidada, de acordo com e |
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagfes acima, gue significam a. IE%aiidade_ da despesa, responsabilizo-me pelo pagamente

- correspondente a esta liquidagso, cujo valor bruto & &S, 91 trinta e nove reals e *¥+%
: nDVE'ﬂta & um c’ent_avo's Fedeok F ok ok okokakok ek ok Kk KoK ek e e * ek ok kR ke ke ek Er o R i S A S
***ﬁ***********%****************+***********************************a*****

| descontando-as dedu¢bes cabiveis de RS em canfarmidade com a Lei,

Matinhos, 02 de Julho de 2018.




Bmm DO BRASIL

Comprovante. do Pagamento - Pa§202'

FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE DE Ma
06/07/2018

06/07/2018 - BANCO DO BRASIL -

5:47:54

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTOS: TED - OUTRA TITULARIDADE

CLIENTE: FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE DE MA

AGENCIA: 3850-4

e T e e T PV PR Sp—

DATA DA TRANSFERENCIA:

NUMERO DO DOCUMENTO:
VALOR TOTAL:
xx s+ TRANSFERIDO PARA :

CLIENTE: ANA PAULA CARNEIRO

BANCO : 237 - BRADESCO
AGENCIA : 2.157-1

CONTA :00.000.009.084-0

CONTA: 00.000.012.525-3

05/07/2018

002483000000

39,91

Nr. Autenticagao: C.424.1B4.316.C6A.01E
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