Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 95561080000160  IE:

Rl NN

Enderego: Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara
Fone: (43) 3266-8100  Fax: Mesmo !
NOTA DE PAGAMENTO
Daa Previséo N° Liquidag&o N° Enpenho N° Requisigdo N°¢
21/01/2021 1" 17/2021 66/2021
Ndnero
TR A A
T3 L% L) noo o2 vigéncia  Fim da vigéncia  Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Matricula CPF/CNPJ
BGC I DIMCOF 1845-7 705.196.339-20
Bairro
ENIDRMENLE RBAS 415-CASA CENTRO
CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
s Sars Semae T 86250-000 4332661058 Conta Corrente 748 717-0 40065-3

& Secretara Municipal de Salde
BROET Fundo Municipal de Salde
.. Z.2% Werumenc2o do Fundo Municipal de Satde e e

£ %8 07 SERVIDORES EFETVOS i ~ R$ 200,00

| Totdl deretencaes

R$ 0,00

. Velorliguido

R$ 200,00

Documento Data Valor

W Sessss mcu=ces (EC29/00- 15%)  Conta bancaria 17915 - FUS SAUDE 15 FR 303 012102 21/01/2021 R$ 200,00
WLnme 2= Nowz Saniz Barbara, a importancia de Duzentos Reais, referente ao pagamento do empenho nimero 66/2021.

KAT, A/ﬁ: ENIA DOS SANTOS
[ Tesoureira

L




Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 95561080000160  |E:
Enderego: Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP; 86250000
Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo

NOTA DE LIQUIDAGAO

Cidade: Nova Santa Barbara

‘H»

= Enitido em Requisig&o N° Enpenho N°
1772021 12/01/2021 66/2021

- oitacao

T Ndrero

Sem iicitacao

Caontrato/Aditivo

=0ET S Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada

L @ss Tcacdo da despesa

Matricula CPF/CNPJ
1845-7 705.196.339-20
Bairro
CENTRO
CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
86250-000 4332661058 Conta Corrente 748 717-0 40065-3

08 Secretaria Municipal de Saude
08.001 Fundo Municipal de Saude

2320.2025 Manutencédo do Fundo Municipal de Satide
= 232014.14.01 SERVIDORES EFETVOS
00303 Saude - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 - 15%)

Sumres ~formagdes

" 'R$ 200,00

R$ 200,00

R$ 0,00

Famr 3es

HOSPITAL ANGELINA CARON EM CURITIBA-PR, O MOTORISA SAIRA DE

ZNCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITACAO DE DIARIA PARA O MOTORISTA SERGIO
QUAL LEVARA O PACIENTE GILMAR ANTONIO DE LIMA PARA REALIZAGCAO DE UM PROCEDIMENTO

NOVA SANTA BARBARA DIA 13

2021 AS 01:30 HORAS RETORNANDO APOS ALTA MEDICA DO PACIENTE.

DUS-7

i
Claudia Pereira da Silva

Emissor

ROSANA RUY D




Municipio de Nova Santa Barbara - PR

-~ CNPJ: 95561080000160  |E:
,; Endereco: Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara
x, Fone: (43) 3266-8100  Fax: Mesmo
NOTA DE EMPENHO
Tipo Emitido em Requisigdo N° Req. Conpra N°
Ordinario 12/01/2021
Ndrmero
D AT e
: _z - Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia —Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Matricula CPF/CNPJ
S0 I TENCOURT 1845-7 705.196.339-20
Bairro
SWTOF MANUEL RIBAS, 415 - CASA CENTRO
CEP Fone Tipo de conta bancéria  Banco  Agéncia Conta
Sams S=sera PR 86250-000 4332661058 Conta Corrente 748 717-0 40065-3
smmsScacEc T3 DESTES

08 :Z:retaria Municipal de Saude
* Fundo Municipal de Saude

527 2025 Menutencdo do Fundo Municipal de Satde

&0 & 277 SERVIDORES EFETVOS

7503 Sadde - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%)

Do Exercicio

= SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITAGAO DE DIARIA PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTACAO AO
~0 STTENCOURT, O QUAL LEVARA O PACIENTE GILMAR ANTONIO DE LIMA PARA REALIZACAO DE UM PROCEDIMENTO
~S=TAL ANGELINA CARON EM CURITIBA-PR, O MOTORISA SAIRA DE NOVA SANTA BARBARA DIA 13 DE JANEIRO DE 2021

SETORNANDO APOS ALTA MEDICA DO PACIENTE

=R INCH Q

N

/ N
LAURITA DE SOUZA CAMPOS ALMEIDA
Contador - CRC: 046098




PREFEITURA MUNICIPAL

6

C

' NOVA SANTA BARBARA

CORRESPONDENCIA INTERNA

| DE: Secretaria Municipal de Saude

N° 015/2021

PARA: Secretaria de Administracéo

DATA: 12/01/21

ASSUNTO: Solicitagdo de Diaria Motorista

Mediante autorizagdo desta Secretaria Municipal de Saude, solicito o

empenho e pagamento de uma diaria no valor de R$ 200,00 (duzentos reais), para

o motorista Sérgio Bittencourt o qual levara o paciente Gilmar Anténio de Lima para

realizacdo de um procedimento cirirgico no Hospital Angelina Caron em Curitiba.

Informo que o motorista sairda de Nova Santa Barbara no dia 13/01/2021 as 01:30

horas e s6 retornara para o municipio apos alta médica do paciente.

Ressaltamos que posteriormente sera apresentado relatério de

despesas.

Dados Bancarios:

2anco Sicredi
Agéncia: 0717
_onta Corrente: 40065-3

Secretaria Municipal de Satde

2y

Assinatyra

%&[A@ \)@Z&]) 12,

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




NOVA SANTA BARBARA

DEMONSTRATIVO DE APLICAGAO DE ADIANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

PREFEITURA MUNICIPAL N

Fumciondrio: Cargo ou Fungdo:

sedeie Raittenwesd , M OTORIS T4
“v230: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Nota de Empenho N°:
_wdade Administrativa: Solicitag@o N°

~ZIFESA REALIZADA COM O RECURSO DE ADIANTAMENTO RECEBIDO EM / /
* 0.4 CORRESPONDENCIA INTERNA:

" T4L DO ADIANTAMENTO: R$

RESUMO DAS DESPESAS
DATA DIARIA TRANSPORTE OUTROS TOTAL
E0/-21 | 20000 2K QO
TOTAL
TOTAL DA RESTITUICAO OU REEMBOLSO (se houver) RS,/ 0() 00 -
. A
= B L Nome: ‘ Nome:
;’ ﬂ Y -
{ssinatura do Funciondrio / ptdrio Assinatura do Tesoureiro
/ /
DATA ; HISTORICO DO ITINERARIO

L)

/LJ% ?Angwe No HesPrTal -44'0&;/‘L‘n/4 AL

Cilmae 411/ 050 ol /va—»

Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Fona/Fax: 43.3266.1222, éNPJ n.” 95.561.080/0001-60
E-mail: pmnsb@onda.com.br - Nova Santa Barbara - Parand



==

f";‘: PREFEITURA %ﬁi}?ﬁﬁ@@“ﬁ&

TRANSPORTE DA SAUDE - SETOR DE AGENUAMIENTO
LISTA DE PASSAGEIROS - Controle de Viager 021/2021

DESTINO: DATA: E SAIDA: RESPONSAVEL:
CURITIBA 13/01/2021 ; 01:30HR VALERIA
- Nome passageiro Especialidade Destino Obs..
[ SIRg o
GILMAR ANTONIO DE LIMA CIRURGIA AERTSL STRRA
MRS A SERGIO BITTENCOURT
i R TOURO
= "o Joaquim Rodrigues, sin, @& (43.3266.8050) C NP e 08.854,806.0001/88 E-mail: ;saiude.ns@@onda.com.bJ

MNova Santa Barbara — Parand




Banco do Brasil

SISEE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
- AUTOATENDIMENTO - @8.58.15
SEGUNDA VIA 2001
CDMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
[LIEWTE: FMS MOVA ST BARBARA - FUS
IS73-3 CONTA: 17.915-9

CREDITO EM CONTA CORRENTE
=T < FWS NOVA ST BARBARA - FUS
BT &8 - BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A.
WEESWCTS. #T17-X - SICREDI CAMBARA

- 42.965-3

I0 BITTENCOURT
.196.339-28
208,08

STENTIOAOAD SISBB: 4,.BCA.888.177.9DC.5F7




