
Licitaçâo

Sem licitação

Mnvo lhicio .la i*ia Fitu é igàÉa Fin da vig dudÉz:b l.Eio .b d*1rgtu Fttu e u*6,h Fii ú exe dudize.b

CÂR-OS TRITOADE

Rt,A EDÍTH BTEE}J@URÍ DEARAIIJO, 9N - CASA

llova Santa BáÍbara/PR

014.871.859-01

C,I\LIUNTO ALVORADA

ea@ AgéÊia Cútê

748 717-0 53248-7

34871-6

86250-000 Conta Corrente

Clâssificaçào dâ dospesâ

2UO 08 Secretaria ltunicipal de Saúde

08.001 Fundo Í\tunicipalde Saúde

10.301.0330.2024 [ênutenção do Fundo i/tunbhralde Saúde

3,3,90 14, 14,01 SEIIVIDORES EFETTVOS R$ 80,00

R$ 0.00

RS 80.00

#DI CNPJ: 955610E0m0160 lE:
Endereço: Ruâ Walííedo BittencouÍt de Mrâes, 222 - Centío CEP: 86250000

Foner (43) 3266-8100 Fax: i,lesmo

NOTA DE PAGAM ENTO

Município de Nova Santa Bárbara - PR

Cidâde: Novâ Santâ BáóaÍâ

15n2t2023 565 467 t2023 326D023525

Servidor quê autorizoú o pagamento

234730. ROSANÁ RUY DÊ SOUZA

oocumento 

- 

oâta

0C303 - Sãúde Rece,tas Vlnculadas (E.C 29lOO - 15ôkJ Conta bancáíia 17915 - FUSSAJOE 15 FR 303 021503 15tO?t2023

Recebido nturicípic de Nova Santa Bárbara, a inportáncia de Oitentâ Reais, referente ao pagânEnto do êrvpenho núnpÍo 32612023

AsslnalLrra:

Nova Salta Ba'bae. I I

)Í,

R5 8a !!

KAn qRf/ú)*Ntos
ffi



tEi
CI{PJ:0556i040m0160 lE:

ErúGí!ço: Rue Wdílldo BittêrEarÍt dê Múr3. 222 - C.nilo CER 8625{DtlO CiLd.: Nov. S.rú. Bá,b€íe
Fooô: (,13) 32H'l0O Fer iê3mo

NoTA DE LIQUIoAçÃo

Município de Nova Santa rbara - PR

467t2023 07lo2Do23 326t2023

Sêm licitâÉo
conlr.iolLlltlvo
sryáÚá cdfÔ Müvo baio .b egaÍj. Fin ü ligi,xÚ Fin ü úg- ú.Éti.& t*io cb .,e.* F@ 6 a61ta Fin ü et *.et*

Llcltrçáo

Cradoa

CARL6 TtrI{}ÀDE
Eúíq
RIA ETXIH BÍÍIE}€O{,XT DEARAUJO, S/N - CASA
ci&tlJF
llova Sentâ BárbaÍa/PR

34871{ 014.871.85901

@NJUMO ALVORADA

717-0 53248-7
CEP

86250-000 Contâ Corrente 748
Cl.rtlficlçlo d. de.pêaa

08 Secrêtarb [tunicbaldê Saúde

08.00'l tundo lituniciral (,e Saúde

10.301.0330.2024 i/bnutênção do Fundo ltunicbal de Saúde

3.3.90. 14.14.01 SEm/mR6 EFEMS
2W 00303 Saúde - Rece,tas Vhculadas (EC 29/00 - 15oÁ)

Rit 800.00

R§ 80,00

Sddo ê Liqud,
RS 720 00

Out'a3 iníormeçó€a

Rotênçõas

R$ 0,00

g.ryrdo. qü.lutorizou .,,au,d.Éo 
Rt 80'00

234730 - GA'{A FIJY E SO(ZA
Hlaú.lco 

- 

,
ESTÀ IMPORTÀNCIÀ OUE SE EMPENHÀ REFERE-SE À SOIICITÀÇÀO DE DÍÀRÍÀ ÀO MOTORÍSTÀ CÀRTOS TRINDÀDE,
PARÀ CUSTEÀR DESPESÀS COM ÀIIMENTÀÇÀO, OUÀNDO EM VIÀGEM FORÀ DO MUNICIPIO À SERVIÇO DO PUNDO
MUNICIPAI DE SÀUDE.

VdcÍ liqu.bó

Totd dê Íiê.É6



tEi
Municipio de Nova Santa Bárbara - PR

CNPJ:955410l0m0160 lE:
EÍÉêí€ço: Ruâ Welíírdo gitlêÍrcouÍl d. iloíaes, 222 - C.ntío CEP: 86250000

Fooe: (43) 3266-8100 Fa!: l/le3mo

NOTA DE ETIPENHO

Cidadê: Nova Santa BárbaÍa

326t2023 Ordhário 01t02t2023

Sâl.batêrit
R$ 109 080 00

R$ 800,00

Sdó eLEl

R$ 108.280 00

OutÍes iníormaçóês

ESTA IiPORTANOA Ql,.E SE A,fENHA REFERESEA SOLEÍIAÇAO DE UARA AO I\OTOR§TA CARLOS lRNmDe PARA C(§ÍEAR
DESPESAS mM ALI\,CMAÇAO, OTANDO EIVAGE FORA OO I(JNCP0A Serul@ @ FUNDO iinÀrcDAL OE SAUOE

I.ÂTRITÂ DE SOTZA CAI,1PO5 AITIEIOA
CúÉ - CRC: 0{605

np NúÉo
Sem lc'iaÉo
C ontrltoÍrd lüvo
SqráE, Cdüô ,Útitto ak ú viúttê Fn ü vigâtxi' Fin ú vie aáiz& Mo .b ae& Êin ê .teq]á Hh ü e.e .n atizú

Fdlú Uanidtê cÍ,F/cNPJ

CARLOSTEI{!ÀIE 34871-6 014.871.859-01

üAq Bem
RIA EEIIH BÍI]EI\rctfIT EARAIIP, S/N. CASA @N,WTO ALVORADA

Ci<WVF CEP Fs. npüú,.ffia BrÍ, ryÊia Cdé
l,lova Santa Bárõarâ/PR 8625G000 Conta @nsntê 748 717-0 5324ü7
Clá$ificeção d. dêspêBe

08 Sêcretaria itunicbalde Saúde

08.001 Fundo iil,nicialde Saúde

10.301.0330.2024 l{anutenÉo do Furúo ituniciraldê Saúde

3.3.90.'14.14.0't SER1,/DORES EFETVGS

2840 m303 Saúde - Receitas Vincuhdas (EC. 29/00 - 150Â)

Do áeÍcÍcio

)



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA

DE: Secretaria Municipal de Saúde

PARA: Secretaria de Administração

No o44t2023

DATA:0710212023

ASSUNTO: Solicitação de Diária Motorista

Mediante autorizaçâo desta Secretaria Municipal de Saúde, solicito

empenho e pagamento de diária no valor de R$ 800,00 (oitocentos reais), para as

despesas com alimentaçáo do Motorista, Carlos Trindade haja vista que as viagens

são realizadas fora do Município.

Ressaltamos que posteriormente será apresentado relatório de
despesas.

Dados Bancários:

Banco Sicredi

Agência: 07í7

Conta Corrente : 53248-7

R uza

Secretária lde Saúde

tura
&,!A,2LRecebido por:

Nome DataAS SI

Rua: Antonio Joaquim Rodrigues s/n. a(43) 3266-8050 CNPJ no 08.854.896/0001-88
E-mail: nsbsaude@gmail.com - Novâ Santâ Bárbara - pârâná

CORRESPON DÊNCIA INTERNA

) \Bl tu

)tqa



t
PREFEITURA MUNICIPAL DE € lzcl23

PE rs loz
NOVA SANTA BARBARA

ESTADO DO PAIL{}IA
DEiIONSTRATIVO DEDESPESAS

RESUMO DAS DESPESAS

Aveniira Walíredo BittencouÍt de Morâes n' 2, Fone/Fax: (43) 3ffií 00, CNPJ n.o 95.561 .080/000160
E-mai: pmnsb@rcb.pí.com.bí - Nova Santâ Bá.bata - Pa.aÍé

"^" S ZLt
Funci offi o : Cqrl os Tri rulade Cargo an Funç,ão: Molorisla

(hgão Notq de Enpenho N
SolicitaçÃo N"

Dotação Orçonentària:
Eryecifcação

TOTÁL DO RESSARC IMENI O

DATA DIANA TRÁNSPORTE TOTAL

09t02t2023 40,00 40,00
10t02t2023 40,00 40,00

14t02t2023 40,00 . 40,00
t5/02n023 40,00 40,00
1610212023 40,00 . 40,00
17t02t2023 40,00 ?r r 40,00

22t02t2023 40,00 40,00
23t02/2023 40.00 . 40 00

24t02t2023 40,00 . 40,00
27t02/2023 40,00 " 40,00

TOTAL 400,00
TOTAL DA RESTIrUrc.40 OA REEMBOLSO (se houver)

As si naturo do Te sourei tuÁ.s s i noturq fu Funcit»ário

Nome Nome

DATA H§TÓREO DO ITINERARIO

09t02/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de São J. da Sena e Assai

10/0423 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cídade de AÍapongas

fil0423 Viagem a serviço dâ secretaria de saúde a cidade de Comélio Procópio

15/0U23 Viagem a serviço da sêcretaria de saúde a cidadê de Assaí e Londrina

Viagem a serviço da sêcretaria de saúde a cidade de Comélio Procópio

17102/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Comélio Procopio

22102/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Londrina

x/0423 Viagem a 3erviço da secretaria de saúde a cidade de Arapongas

24102/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Maringá

27/0423 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Santa Mariana, São J. da Sena
e Comélio Proópio.

OLITROS

Nome:

16/0423



PREFEITURA MUNICIPAL DE

NOVA SANTA BARBARA
ESTADO DO PARÁNÁ

DEiIONSTRATIVO DEDESPESAS

RESUiJIO DAS DESPESAS

F uc ioruiú o : C arlos Tindade Cargo ou Funçdo: Moloista

a)rgao Nota de Empenho N
Solicitaçdo N"

Dolação Orçammtária:
Especificação

TOTÀL DO RESSARCIMENTO

D,4TA I)IÁRIÀ TRÁ]iSPORTE OUTROS TOT-4L

28/O212023 40,00 , 40,00
0v0312023 40,00 , 40,00
02103t2023 40,00 s 40,00
03/o312023 40,00 ' 40,00
03t03t2023 33,00 - 33,00
06103t2023 40.00 , 40,00
0'710312023 40,00 " 40,00
081o312023 40.00 40,00

40,00 . 40,00
t0/0312023 40.00 40,00

393,00

À ssi nalúru do Tesoureirn

DATA HIS Rtco Do rTt

L
,/,stina&ru do Ftmcionáio

28/0423 Viagem a sewiço da secretaria de saúde a cidade de Arapongas

01/03123 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Assai e Londrina

0aN/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Londrina e Arapongas

03/03/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de São J. da Serra e Assai

03/03/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Londrina

06103/23 Viagem a serviço da secretaria de saúde a cidade de Comólio Procópio

Viagem a sewiço da secretaÍia de saúde a cidade de Cornélio Procópio

08n3/23 Viagem a serviço da secretaÍia de saúde a cidade de Londrina e Arapongas

09/03/23 Viagem a sewiço da secretaria de saúde a cidade de Comélio Procópio

10/03/23

07n3/23

I *

Avenida Walftedo Bi[êíEyt de Moíaes n' 222, Fone/Farc (,13) 3266{l(I), C PJ n.. 95.561.G80/(){)0140
E{t|C: Frí.}s@nsb.pÍ.com.br - Nova Sí{a B&túa - Paürá

091o3t2023

rorAl | |

TOT4L DA RESTITUIÇÃO OA REE|{BOISO (§. hoavet)

Viagem a sewiço da secretaria de saúde a cidade de Comélio Procópio



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRAt{spoRTE oa slúoe - sEToR DE acEr{DAirE To
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle dê Viegêm 20612023

DESTINO:
sÃo JERoNtMo DA sERRÂ

DATA:
09t02t23

SAIDA:
06:30 HRS

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

Espec,alidade

ACOMP

CARLOS TRINDADE

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

otd Nome passageiro Destino Obs

I
JOMAR SANTOS

2

3
MARIA VITORIA LISBOA OERMAÍO

4
ACOMP

5
PAULA O. BARRAL

6
ACOMP

DERÍIIATO

7
PAOLINA SINGULANI OERMATO

I

i
MOTORISTA

VEICULO

Nova Santa BátbaÍa - PaÍaná

DERMATO

ACOMP

VAN

,

fr
,ir
'

't',.



Qtd Nome passageiro Destino Obs

1
GILMA ANDRADE SILVA USG CLIMAS

CLIMAS PEGAR NO AGEU

3
ACOMP

4
ELIZABÊTH NUNES USG CLIMAS i

i
PEGAR NA VILA RURAL

ACOMP

6
PAULO NOGUEIRÂ USG CLIÍrrlAS

7
ELIÂNE ROCHA LIMA USG CLIMAS

USG

USGI

IRACI ROSA BITTENCOURT

MARIA AP. BATISTA

CLIMAS

CLIMAS (,
I

I)."*-A*-.-
i,4OTORISTA CARLOS TRINDADE

VAN

PREFEITURA MUNICIPAL

I

NOVA SANTA BARBARA

TR'\NSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGEI{DAUENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 2O7l2O2 3

DESTINO
ÀSSAI

DATAi
09-02-2023

saioe,
10i30 HR

RESPoNSÁVEL
VALERIÂ

Especialidade

Rua Antonio Joaquim RodÍigues, s/n, t(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa BáÍbaÍa - Paraná

Secretaria Municipal de Saúde

NEUZA PORFIRIO USG

VEICULO



*

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL

DESTINO:
ARAPONGAS

DATA:
10-02-2023

SAiDA:
09:30 HR

RESPoNSÁVEL:
VALER!/q

Especialiclade

{

3 €'pr \rrsr"r hí ^.ro;

<

I

{

$

,fl

t

Otd Destino ObsNome passageiro

1
ORTOPEDIA. TRAUMA PEGAR NA CASALUANA APARECIDA FRANçA FIUZÂ

2
ACOMP

CARLOS TRINDADEIúOTORISTA:

TORO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues. s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ n' 08.854.896.000'l /88 E-mail: saúde
Nova Santa BáíbaÍa - Paraná

da.com.bÍ -

TRAt{spoRTE ol slúoe - sEToR DE AGEtitDAtENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagem 213120.23

I

CARRO:



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

1

2

DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

OATA:
1410212023

RESPoNSÁVEL
VALERIA

TORO

:,
ii

otd Nome passageiro Especialidade Destino Obs

PEGAR NÀ CASALUIZ FERREIRA

ACOMP

ORTESE

PEGAR NA CASA
3

MARIA DE LOURDES S. FREITAS OTORRINO

MOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO

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

TRAilSpoRTE DA SAúDE - sEToR DE AGENDAMEtttTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Gontrole dê viagêm 2271201,3

SAíDAi
06:30 HR



"ra5.ffiH PREFEITTJRA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

Qtd

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGE]TDAMENTO
LISTA DE PÂSSAGEIROS - Controle de Viagem 23512o23

SAÍDA:
08:00 HR

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

Nome passageiro Espe,) ilidade

MONIQUE STEFANY SILVA OLIVEIRA USG

SPIN

PEGAR RESULTADO DE U$G DA PAGIENTE :

EDELTRUDES KONRAD, FOI FEITO GOM DOUTOR LU'Z
SATO

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

Destino Obs

CLIMAS I
2

ACOMP

3
USG CLIMAS

t
4

ACOMP I
I\,IOÍORISTA CARLOS TRINDADE

l

VEICULO

Nova Sanl: Bárbara - Paraná

DESTINO:
ASSAI

DATA:
15-02-20Li

t

,|

MARCIO LEANDRO TRINDADE



* NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL

TR TNSPoRTE DA SAúDE - sEToR DE acENDArEr{To
LISTÂ DE PASSAGEIROS - GontÍolê de Viagêm 232120.23

DESTINO
LONDRINA

SPIN

Qtd Destino Obs

1
MARIA HELENA LIMÂ CIRURGIA BOCA

Especialidade

2
ACOMP

3
SÂNDRA

4
OMEGA

I

MOTORISÍA CARLOS TRINDADE

CARRO

,

t

DATAj
15-02-2023

SAÍDA:
Í2:30 HR

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

:t

I

j
I

SEBASTIAO GONÇALVES

ACOMP

.
Nova Santa BárhaÍa - Paraná



PREFEITURA MUNICIPAL
! * NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saúde

TRAt{spoRTE DÂ saúDE - sEToR DÉ acErDAuEt{To
LISTÂ DE PASSAGEIROS - Controlê dê Viagem 26Ol'i2O23

DESTINO:
CORNELIO - PROCOPIO

DATÂ
16-O2-202i

SAíDA:
07.30HR

RESPoNSÁvELi
vaisÍia

Nome passageiÍo

l

r
,,*

.§t

,!

ObsEspecialidade Destino

BUSCAR NA SANTA CASA DE
CORNELIO

,|
LEVAR PARA SANTA
CASA DE LONORINA

ACOMP

MOTORISTA CARLOS TRINDAOE

VEICULO Ai,.AULANCIA BRANCA

Rua Anlonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: sa'ide.nsb@onda.com.bÍ -
Nova Santa BáÍbata - PaÍanà

otd

T

RAIMUNDO PEREIRA



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRTE DA SAúDE - sEToR DE aGENDAilENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 25712023

DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

DATA:
17t02t2023

SAÍDA:
12:30 HR

REsPoNsÁvEL
VALERIA

Especialidade

ÉSPIROMEÍRl,li

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, t(43.32ô6.8050) CNPJ no 08.89.896.000'l/88 E-mail: saúde.nsb(Aonda.com.br -
Nova Sái'ita BátbaÂ - PaÊná

Otd Destino ObsNome passageiro

NEUROCOR

2

PEDRO FORTE

ACOMP

ESPIROMETRIA NEUROCOR
3

EVA LOURDES RIBEIRO

4

MOIORISÍA ICARLOS TRINDADE

VEICULO ar"^- I

I

l'I

:



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL

TRAr{spoRTE ol slúoe - sEToR DE AGENDAMEilTo
LISTA DE PASSAGEIROS - GontÍole de Viagem 26112023

DATA:
22t02t2023

sAíDA:
11:00 HRs

RESPoNSÁVEL
VALERIA

ord Nome passageiro Especialidade Deslino Obs

1
CICERO ÍrrllGUÊL DE LIRA RESSONANCIA

ACOMP

I
SILVANA DA CUNHA HOSPITAL DE OLHO

4
CLEIDELA'NE

MOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO SPIN

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

DESTINO:
LONORINA

,

PEGAR NA CASA

SANTÂ CASA



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRAtúspoRTE ol slúoe - sEToR DE AGENDATENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - GontÍolê de Viagêm 276120.21

DESTINO:
ARÂPONGAS

DATA:
23-02-2023

SAÍDe:
07:00 HR

Especialidade DestinoQtd Nome passagejro

CARLOS ROMEIRO CATETERISMO PÊGAR NA CASA

2
ACOMP

CARLOS TRINDADEMOTORISTAI

CARRO: AMBULANCIA BRANCA

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 - Paraná

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

,i

ri,

!

:

I
lfl
E

,t,

'l



DestinoQrd Nome passagêiro Especialidade Obs.

1
JOCINEY VALERIO RETORNO CIRURGICO SANTA CASA PEGAR NA CASA

2
ACOMP

3
TANIA

MOTORISTA

VEICULO

CARLOS TRINDADE

AMBULANCIA BRANCA

PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE ol seúor - sEToR DE acErDA Enro
LISTA OE PASSAGEIROS - Gontrole de Viagêm 27112o.23

DESTINO:
MARINGA

DATA:
24tO2nO23

SAÍDÂ:
M:30 HR

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

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 - Paraná



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSPoRTE DA SAúDE - sEToR DE AGEI{DAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Controlê de Viagem 37812023

DESTINOT
SÂNTA iiARIÂNÀ

SAiDA:
09:30 HR

Qrd Nome passageiío Especialidade Destinc Obs.

1
JOSIANE CARDOSO ALTA HOSP SANTA ALICE

Í\TOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO SPIN

Rua Antonio Joaquim RodÍigues, sln, Ê(43.3266.8050) CNPi nc 08-854.895.0901/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santã Barbarã - Parãná

DATAi
27 t02t2023

RESPoNSÁVEL:
VALERIA



§IEg

It*Jv
PREFEITURA MUNICIPAL

J

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENDAMEXTO
LISTA DE PASSAGEIROS - CoÍtÍolê de viagem 2AA|2O23

DESTINO:
sÃo JERoNtMo DA sERRÁ

DATA:
27-02-23

sAiDA:
12:00 HRS

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

RESPoNSAVEL
VALERIA

ord Nome passageiro Especialidade Destinc Obs

1
MARIA ILMA SOUZÂ GOMES cAROTO

IúOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO AMBULANCIA PEQUENA

Rua Antonio Joaquim RodÍigues, s/n, l(43.3266.8050) CNPJ n" 08.81.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Báôara - Paraná



TRANSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAi/IENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 282120.23

DESTINO:
CORNÊLIO PROCOPIO

DATA:
27 t02t2023

SAiDA:
15:30 HR

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

RESPONSÁVEL
VALERIA

Qrd Nome passagêiro Especialidade Destino Obs

1
MATHEUS EOUAROO ALMEIDA SANTOS NEURO

PEGAR NO POSTO
SAUDE

ACOMP

3

IvIOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO SPIN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, a(43.326ô.8050) CNPJ n" 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.bÍ -
Nova Santa Bárbara - Paraná



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL
J

TRANSpoRTE oa seúoe - sEToR DE ÂcEilDAtEt{To
LISÍA DE PASSAGEIROS - GontÍole dê viagêm 3oz2g23

DESTINO:
ARAPONGAS

DATA:
2U0?,2023

sAíDA:
'11;00 HR

RESPoNSÁvEL:
VALERIA

Qtd Nome passageiro Especialadade Destino Obs

1
EMANOEL ÍRINDAOE ARÀPONGAS

2

MOTORISTA: CARLOS TRINDADE

vEtcuLo SPIN

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



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL ,

TR \NspoRTE ol slúog - sEToR DE AGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - ContÍolê de Viagem 3ÍJ112o23

DESTINO:
Ássai

DATA:
0'l t0312021

SAÍoA:
07:30 HR

RESPONSÁVÊL:
VALÊRIA

Qid Nome passageiro Especiâlidade Destino Obs

1
ELIANÉ OÉ LOURDES ABRIL USG BR+

2
ACOMP

MOTORISTA: CARLOS TRINDADE

VEICULO SPIN

Rua Antonio Joaquim RodÍigues, sh, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: sâúde.nsb@onda.com.br -

Nova Santa Bárbara- Paranà



PREFEITURA MUNICIPAL
§I * NOVA SANTA BARBARA

Secretaria Municipal de Saúde

DESTINO:
LONDRINA

DATAI
a1to3zo23

SAiDA:
13:20 HR

Qtd Nome passageiro Oestino Obs.

MARIA HELENA MUNIZ RETORNO CIRURGICO

Especialidade

PEGAR NA CASA

2
ACOMP

3
SANDR,A CORDEIRO

4

5

vacuLo

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ r" 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa BáÍbaÍa - PaÍaná

TRANSpoRTE oa saúoe - sEToR DE AGEI{IIa ENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - ContÍolê dê Viagêm 29412023

RESPONSÁVEL:
VALERIÂ

.i

l.

i

1

1

l

:i

MARIA CLEUZÂ OIAS ISCAL SANTA CASA

ACOMP

CARLOS TRINDADEMOTORISTA:

SPIN



@g

ll** NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPAL

TRANSPoRTE DA SAúDE - sEToR DE aGEI{DAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 3Al l2O23

DESTINO:
LONORINA

DATA:
02t0312023

saíoe:
04:30 HR

RESPoNSAVEL:
VALERIA

ord Nome passageiro DestincEspecialidade Obs

1
ILOO SOUZA COSTÂ INÍERNAMENTC PEGAR NA CÁSA

2
ACOMP

IúOTORISTA: CARLOS TRINDADE

vÉtcuLo

Rua Anlonio Joaquim Rodrigues, s/n, A(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mâil: saúde.nsb(ôonda.com.br -
Ncva Santa BáÍbara - PaÍaná

tcL

KWIDI



PREFEITURA MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
a

Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE ol saúoe - sEToR DE aGENDA ENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - ContÍolê dê Viagem 37912023

OESTINO:
ARAPONGAS

DATA:
024U2023

SAÍDA:
07:00 HR

RÉSPoNSAVEL
VALERIA

Otc Nome passageiro Especialidade Destino Obs

1
JOAO FRANCO PÊGAR NA CASA

2
ACOMP

MOTORISTA: CARLOS TRINDADE

KWID

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 - Paraná

cÂRDto

CARRO:



qrcÉ

It**
PREFEITURA MUNICIPAL

TRANSpoRTE oa slúoe - sEToR DE AGENDAMEilTo
LISÍA DE PASSAGEIROS - Controle dê Viagêm 31412023

OESTINO:
sÃo JERoNTMo DA sERRA

SAIDA:
06:00 HRS

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

RESPoNSÁvEL
VALERIA

Qrd Nome passageiro Especialidade Destino Obs

1
EVERÍON SILVA NOGUEIRÁ

RÔDRIGÔ GUIMÂRAES DERMATO

3
ACOMP

4
JOAO OE LOURDES OLIVEIRA DERMATO PEGAR NA CASA

5
ACOMP

MOÍORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO TORO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, A(43.32ô6.8050) CNPJ n' 08.81.896.0001/88 Ê-mail: saúde.nsb@onda.com.bÍ -
Nova Santa BárbaÍa - Paraná

OATA:
03/03/23

DERMAÍO



*** NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

PREFEITURA MUNICIPÂL

TRANSPoRTE DA SAúDE - sEToR DE AGExDÀMEI{To
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 31712023

DESTINO:
ASSAI

DATA:
03-03-2023

SÀÍDA:
07:00 HRS

RESPoNSÁVEL:
VALERIA

Qtd Nome passageiÍo Especiãlidade Destino Obs.

1
USG CLIMAS

2
MONICA LISBOA USG CLIMAS

3
ACOMP

4
VÁ,NIRA SABINO FARIAS USG CLIMAS

5
ACOMP

LARISSA GOMES LAURINOO USG CLIMAS

7
SEBASTIAO PARREIRA USG CLIMAS

I

I

fulOTORISTA CARLOS TRINDADE

VE'CULO VAN

Rua Antonio Joaquim Rodrigires, sin, 8(43.3266.8050) CNPJ n' 08.85a.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Bárbara - Paraná

EUNICE ALONSO

6



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

TRANSpoRTE oa saúoe - sEToR DE aGENDAMENTo
LISTA DE PASSAGEIROS - ContÍole dê Viagem 380.12023

DESTINO
LONDRINA

DATA:
03t03t2023

SAíDA:
18:00 HR

RESPoNSÁvEL:
VALERIA

Qtd Nome passageiro Especialidade Destino Obs.

,|

ROSELI NASCIMENTO BUSCAR ICL

2

3

MOÍORISTA CARLOS TRINDADE

vÉtcuLo TORO

Rua Anlonio Joaquim Rodrigues, sln, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.85a.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Novâ Santa Bárbara - Paraná

PREFEITURA TUUHICIPAL



PREFEITURA MUNICIPAL

DESTINO:
CORNELIO . PROCOPIO

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

,

.'\

§
{\

l.^

q,\
o0
(

TRAitspoRTE DÂ sÂúDE - sEToR DE ÂGEr{DÂnEr{To
LISTA DE PAS§AGEIROS - ContÍole dc viagêm 323/2023

SAiDA:
06:30HR

L
i\

RESPoNSÁVEL
valeía

Qtd Nome passageaío Especialidade Destino Obs

1
MARIÂ EDITE CAMÂRGO FERREIRA OFT SANTA MARIÀHÂ PEGAR NA CASA

5ÂilTÀ i,lABlÂilÂ

3
CLEUZA BATISTA ENDOCRINO CISNOP

4
ENDOCRINO cr§NoP PEGAR NA CASA

5
ENZO GABRIEL RAMOS USG cist'toP

6
ACOMP

7
DILENI DUARTE USG crsNoF

SILENE SANTOS SILVA USG cisN0P

I
DEBORA SOUZA ROORIGUES USG ctSNoP

10
NEREIOE FATIMA USG ctsNop

'11

12 XJ.:o 4a,_!.., Cú;' Ê-:í,
í3

ACOMP 0
L-/ í

14
NEIVA AP. SILVÁ FREIÍAS

-J,o^ J*
't5 // CICERO ÍI/lIGUEL L,RA ENDOCRINO ct§NoP PEGAR NA CASA

16 r, NEURO Jo<,.ni;^
IíOTORiSTA CARLOS TRINOADE

VEICULO

Rua Anlonio Joaquim RodÍigues, s/n, l(43.3266.8O5O) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: sáúdê.nsb@onda.mm.br -
Nova Santâ Bâtbara - PaI'a à

DATÂ:
0ô03-2023

WLMA APARECIDA FÊRREIRA OFT

LUIZ FERREIRA

ACOMP

REUMATO

ELIZIA BERNARDES



PREFEITURÂ MUNICIPAL

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n. a(43.32ô6.8050) CNPJ no 08.854.89ô.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.bÍ -
Novâ Sanla Bárbara - Paraná



TRANSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAiTENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle dê viagêm 32712023

DESTINO:
CORNÉLIO PROCOPIO

DATA:
07t03t2023

SAiDA:
06:30 HR

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

RESPoNSÁvEL
VALERIA

Qtd Nome passageiÍo Especialidade Destino Obs

1
ISRAEL MOREIRA BRANCO URO SANTA MARIANA

ANA ALVES RODRIGUES TESÍE ERGOMETRICO NEUROCOR ],8$ÀR .'tA CÀ5Â

3
JULIO CESAR TRINOADE NEUROCOR

4
ACOMP

5
ROSELIÂ SOUZÂ GOMES MASTO CISNOP

6
CARLOS H. SPOLAOR USG CISNOP

7
ACOMP

I
MARIA MADALÊNA DÉ SOUZA USG ctsNoP

I
MAURECI MENDES GINECO SANTÂ MARIANA

I 0
MARIA DE FATIMA DE SOUZA EEG ÇÇr ruq* az

NEUROCOR

MAÍHEUS GABRIEL AP. NUNES EEG NEUROCOR

12
ACOMP

í3
SILVAL SANTOS SANTA CASA

l4
ACOMP

15
ALINE BRAZ pL/À ô"11\^,' aA CAPS

PEGAR NA tcREJA sÂo
JOSE

í6
ACOMP

MOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO l§@ q,q"^

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

TESTE ERGOMETRICO

//



'=-

lffi
PREFEITURA MUNICIPAL

TRÂTiISPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAi'ENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - ContÍolê dê Viagêm 33712o23

DESTINO:
LONDRINA / ARAPONGAS

DATA:
08/03/2023

SAiDA:
05:30 HR

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

RESPoNSÁvEL:
VALERIA

Qrd Nome passageiro Espe.ialidade Destiic Obs

,l

patntctl GUeoes' HIDRO PÊGAR NÀ CASA

2
MAR!A JOANA CARRIEL OFTALMO PEGAR NA CASA §O VÂ'

3
ACOMP

4 // ROZINEIA OA SILVA CARDIO HONPAR

/., CAMILA GABRIELA ROCHA ORTOPEDIA HONPAR

6

7
GABRIEL BORTOÍÍI USG ULTRA CLIN

I
ACOMP

s
-{NDRESSÁ PAUI-.^. §r'-vr. USG

10
ACOMP

HC
11

It tzlaet zAGl',lsxr/ itt ?2 zt cz
PIGAR IIA VILA RURÀL

12i
/, i BARBARA SÍEFANY - FARMACIA

1X./, OSVALDO INACIO CARDIO HONPAR

11

/"t ACOMP

í5 r-.ltzl cntslta' ENDOSCOPIA CLINICA SÂLLUS

CARLOS TRINDADE

VEICULO VAN

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, l(43.3266.8050) CNPJ n" 08.854.896.0@1/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Sânta BáÍbaÍa - Paraná

ACOMP

ACOMP

IúOTORISTA



TRAHSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAi'IENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagem 34612023

DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

DATA:
09n3t2023

NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

ord Nome pâssageiro Especialidade Destinc Obs

1
ZILDA DE OLIVEIRA GASTRO ctsNoP

2
ACOMP

3
PEDRO HENRIQUE MÂRTINS GASTRO ctsNoP

4
ACOMP

5
EDUARDO MIGUEL MACIEL ECO NEUROCOR

ACOMP

7
VALDIR NOGUEIRA ECO

I
ACOMP

I
MARIA APAREC'DA PINHEIRO PNEUMO NEUROCOR

í0
ÍHAIS GRÂZIELA PIMENTEL PNEUMO NEUROCOR PÊGAR NO CELINHO

,, T, ACOiTP

12
DALVA DE SOUZÂ BARBOS,A PNEUMO NEUROCOR

IVONE DÊ SOUZA LEOCADIO PNEUMO NEUROCOR

14
/t NEIDE PROENÇA ALMEIDA GASÍRO CISNOP

15
MARIA ALICE RIBEIRO GASTRO CISNOP

16
LUZIA FERREIRA SANTOS CARDIO ctsNoP

17 /t JOSE OE JÊSUS OLIVEIRA CARDIO CISNOP PEGAR NO CELINHO

18,l4 OTORRINO CISNOP

,1 I
/f ANA ELITA DE JESUS oÍoRRtNo

OTORRINO

CISNOP
PÊGAR NA IGRÉJA §Ão

JOSE
20

NOAH RODRIGUES ctsNoP PEGAR NO AGEU

21
ACOMP

22
MONICA LISBOA PSIOUIATR'A NEUROCOR

ACOMP

24 ,, CRISTIANO FERREIRA PSIQUIATRIA NEUROCOR

@ãe

SAíoA:
06:30 HR

RESPoNSÁvEL:
VALERIÁ

NÉUROCOR

OTÂVIO RODRIGUES

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, l(43.3266.8050) CNPJ no 08.854-896.000í/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santâ BAbaâ- Pa1Éaá



NOVA SANTA BARBARA
Secretaria Municipal de Saúde

ÀCOMP

26
MARIA LUCIA CISCON RX CISNOP

27
JOAO BATISÍA SOUZÂ CÀP'S PEGAR NO CELINHO

28
ACOMP

29
NAIR DIAS 7to*e- OFT',LMO

PSIOUIATRIA

HOSP OE OLHOS

,o /, ELIZELIÂ GONçALVES NEUROCOR PEGAR NO AGEU

31
LUIS ANTONIO BERÍI COURÁ PSIQUIAÍRIA NEUROCOR

MOTORISTA CARLOS TRINDADE

VEICULO

Rua Antonio Joaquim Rodrigues, s/n, 8(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.89ô.0001/88 E-mail: saúde.nsbíôondâ.com-br -
Nova Santa Bárbara - Paraná í

ONIBUS



DESTINO:
CORNELIO PROCOPIO

NOVA SANTA BARBARA

TRANSPORTE DA SAÚDE - SETOR DE AGENDAMENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viagenr 35412023

DATA.
10to312023

seioe:
06:30 HR

RESPONSÁVEL
VALERIA

otd Nome passageiÍo Especialidade Destino Obs

a // MÀRIÂ APARECIDA CIRINO VASCULAR

2
APARECIDA DE LARA REGO OFTALMO HOSP DE OLHOS

3
ACOMP

4
LUCIANO OLIVEIRÂ / ORTOPEDIA CISNOP

5
BRUNO HENRIOUE MENDES ORTOPÊOIA ctsNoP

6
ORTOPEOIA CISNOP

PEGAR NA BELLA
AGRICOLA

7

8
ÍATIANE LISBOA CISNOP

VIVIAN LIMA RUY

10
ADRIANA LOURDES ABRIL CISNOP PEGAR NO CELINHO

11
ACOMP

JOAO OELMIRO PEREIRA RX

'!3 I

I CAP'S 4D
14

ACOMP

15

DIEGO RIBEIRÔ SILVA CAP'S á9
PEG^R t{A CÂSá.

PROXi!áO Á CÁ§À AÂ
ÚONá IZÀURÀ

FERRE!RÂ

ACOMP

17
TRAUMA CISNOP

18
ACOMP

19

4.",-r.' l-, A-Â^.:^ \QlL lâ-, -t.(O2.1--
20 0 I l

MOTORISTA
Il

CARLOS TRINDADE

VEICULO ONIBUS

crsNoP PEGAR NO CELINHO

Rua Antonio Joâquim Rodrigues, sin, a(43.3266.8050) CNPJ no 08.854.896.0001/88 E-mail: saúde.nsb@onda.com.br -
Nova Santa Bárbara - Paraná

ÍEREZÀ ALVES SATISTA

ACOMP

RX

RX

ALEX GODCY FIDE:-IS /

LUIGGI GABRIEL SAMPAIO



1 5lO2l2O23 OAt37 Banco do Brasil

SISAB . SISÍEIIA DE ITF(NiACOES BXO u, ENASIL
751021202' - AIrTOÂrEríOriCiíTo - 08.37,15
25719A2573 SEGtflDÀ vIA Wl

C$IPROVAIÍTE OE TRÂI{SFEREXCIA

COÍIPRO1'ATTE DE

TED - TRÂÍ{SFEREI{CIA ELETRÍ'{ICA DISPO|INEL
CLIEiIÍE: FiIS il(,VÁ ST BÁREÁRÂ . FUS

ÂGEtlCIÂ: 2573-9 C0 TÂr 17.915-9

FIi{ÀLIDÀDC: 01 CREDITo Eil Coa{TA

REI,IETEi{TE : FilS llotA SÍ BÂRAARA - FUS

BAI{CO: 748 - BCO COOPERÂÍM, SICREDI S.À.
AGEiICIÂ| 0717-X - SICREDI CÂrBÂRA
CO{TA: Sr.21t-7

FÀV()RECIDO: CARLOS TRIT{DADE
cPFlCtlPl: o14.871.859-01
VÂLoR| Rt
DEBITO EI: rslo2l2,2,

80D,t

DoCUBEt{To:021593
AUTÊ TICÂCÂO SISBB: 4 .C7C .BF4 . r82. .úA .eF6

TÉnsâÉo efetuada com sucesso poE J5912892 CLAUDEMIR VALERIO.

https://aúoatendimento,bb,com.brlapf-âpj-âutoatendimedo/index.hknPv=2.5.(X emplat€r'-2Fcqtsultas-2F869-1.bb 3t3


