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Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 85561080000160  IE:

Fone: (43) 3266-8100 Fax: Mesmo
NOTA DE PAGAMENTO

Enderego: Rua Walf redo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Barbara

f ] Data Previsdo N° Liquidagdo N° Enpenho N° Requisigéo N°
4981 29/11/2021 4981 4556/2021 287712021
Ndrrero
Sem ficitacdo
Contrato/Aditivo
Segpdrcia Contrato Aditivo Inlcio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Farnecedor Matricula CPF/CNPJ
DIENNY MANUELLI LOURENCO DE MOURA 39669-9 072.989.679-08
ZrORIEGO Bairro
RUA JUN ARAKAWA MENDES GlI, 0 - CASA CENTRO
CicadaUF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Sao Sebastidao da Amoreira/PR 86240-000 43996054008 Conta Poupanga 104 910-5 1300037473-2
Classificagdo da despesa
2710 08 Secretaria Municipal de Salde
08.001 Fundo Municipal de Satde
10.301.0320.2025 Manutengéo do Fundo Municipal de Salude S Valer
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R$ 40,00
Outras informacgdes
Retengoes
s o Total de retengbes
R$ 0,00
U valeriquido
R$ 40,00
Servidor que autorizou o pagamento
234730 - ROSANA RUY DE SOUZA
Recursos Documento Data Valor
00324 - Transferéncias de Outros Programas Conta bancaria 272 - FMS NOVA SANTA 89006818 29/11/2021 R$ 40,00
Recibo

Recebi do Municipio de Nova Santa Barbara, a importancia de Quarenta Reais, referente ao pagamento do empenho nimero 2877/2021.

Assinatura;

Nova Santa Barbara, / /

&f,

KATIA L«RDENIA DOS SANTOS

// i ) Tesoureira
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Municipio de Nova Santa Barbara - PR

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

NOTA DE LIQUIDAGAO

S ] Enitido em Requisigéo N° Enpenho N°

. 4556/2021 24/11/2021 2877/2021

13430

Ndmero

antrato/Aditivo
Saqudecia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia  Fim da vigéncia  Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execucdo Fim da exe. atualizada
Credor
~ornecedor Matricula CPF/ICNPRJ
DIENNY MANUELLI LOURENCO DE MOURA 359669-9 072.989.679-08
Eroersgo Bairro
RUA JUN ARAKAWA MENDES Gll, 0 - CASA CENTRO
CasadaUF CEP Fone Tipo de contabancdria Banco  Agéncia Conta
S&o Sebastido da Amoreira/PR 86240-000 43996054008 Conta Poupanga 104 910-5 1300037473-2

Classificagdo da despesa
08 Secretaria Municipal de Saude

08.001 Fundo Municipal de Satde
10.301.0320.2025 Manutengao do Fundo Municipal de Satde
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS ;
2710 00324 Transferéncias de Outros Programas R$ 0,00

do empenhd
R$ 40,00

o
R$ 40,00

Outras informacgdes

Retengdes

s retengdes

Servidor que autorizou a liquidagio
234730 - ROSANA RUY DE SOUZA
Histérico
ESTA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITACAC DE DIARIA PARA CUSTEAR DESPESAS COM
ALIMENTACAO A ENFERMEIRA DIENNY MANUELLI LOURENCO DE MOURA, QUE IRA PARTICIPAR DE UMA REUNIAO DE UM
EVENTO SOBRE SAUDE MENTAL NA ATENCAO PRIMARIA NO CENTRO CULTURAL NO PERIODO DA MANHA E PARTICIPARA
DE OUTRO EVENTO NO PERIODO DA TARDE SOBRE O DIA NACIONAL DE DOADOR VOLUNTARIO DE SANGUE NO
ANFITEATRO DA UENP-CAMPUS CORNELIO PROCOPIO NO DIA 26/11/2021. COM SAIDA DO MUNICIPIO PREVISTA AS
07:30 HORAS.

,/-»'/
Mafco Antonio de Assis Nunes
Emissor
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Municipio de Nova Santa Barbara - PR

CNPJ: 95561080000160  IE:
Endereco: Rua Walfredo Bittencourt de Moraes, 222 - Centro  CEP: 86250000 Cidade: Nova Santa Bérbara
Fone: (43) 3266-8100  Fax: Mesmo

NOTA DE EMPENHO

1 Historico

Tipo Emitido em Requisicdo N° Req. Conpra N°
Ordinério 24/11/2021
Numero

Aditivo Inlcio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada  Infcio da execugdo Fim da execucdo  Fim da exe. atualizada

Matricula CPF/CNPJ

TEENNY MANUELLI LOURENCO DE MOURA 39669-9 072.989.679-08
% Bairro
UN ARAKAWA MENDES Gll, 0 - CASA CENTRO
Z CEP Fone Tipo de conta bancdria  Banco  Agéncia Conta

86240-000 43996054008 Conta Poupanga 104 910-5 1300037473-2

Cisssificagdo da despesa
08 Secretaria Municipal de Satide

08.001 Fundo Municipal de Saude
10.301.0320.2025 Manutengao do Fundo Municipal de Saude
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETVOS :
2710 00324 Transferéncias de Outros Programas RS 5.240,00
Do Exercicio

aldo antericr

R$ 5.280,00

Qutras informagdes

£STA IMPORTANCIA QUE SE EMPENHA REFERE-SE A SOLICITAGAO DE DIARIA PARA CUSTEAR DESPESAS COMALIMENTACAO A
ENFERMEIRA DIENNY MANUELLI LOURENGO DE MOURA, QUE IRA PARTICIPAR DE UMA REUNIAO DE UM EVENTO SOBRE SAUDE MENTAL NA
ATENCAO PRIMARIA NO CENTRO CULTURAL NO PERIODO DA MANHA E PARTICIPARA DE OUTRO EVENTO NO PERIODO DA TARDE SOBREO
DIA NACIONAL DE DOADOR VOLUNTARIO DE SANGUE NO ANFITEATRO DA UENP-CAMPUS CORNELIO PROCOPIO NO DIA 26/11/2021. COM
SAIDA DO MUNICIPIO PREVISTA AS 07:30 HORAS.

-

< ,
7\\
4
Mardo Antonig de Assis Nunes LAURITA DE SOUZA CAMPOS ALMEIDA
Erissor Contador - CRC: (4609




PREFEITURA MUNICIPAL
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NOVA SANTA BARBARA

CORRESPONDENCIA INTERNA

DE: Secretaria Municipal de Saude . N° 365/2021

PARA: Secretaria de Administragéo DATA: 24/11/21

ASSUNTO: Solicitacdo de Diaria

Mediante autorizacdo desta Secretaria Municipal de Saude, solicito o
empenho e pagamento no valor de R$ 40,00 (quarenta reais), para custear as
despesas com alimentagéo para a enfermeira Dienny Manuelli Lourengo de Moura,
a qual ird participar de um evento sobre Salde Mental na Atencgao Primaria no Centro
Cultural no periodo da manha e participara de outro evento no periodo da tarde sobre
o Dia Nacional do Doador Voluntario de Sangue no Anfiteatro da UENP - Campus
Cornélio Procépio no dia 26/11/2021 (sexta-feira), com saida prevista as 07:30 horas,
conforme convites em anexo.

Pagar com o Recurso da Fonte 324. Conta: 272-7

Ressaltamos que posteriormente sera apresentado relatério de

despesas.

Dados Bancarios:

Banco Caixa Econdmica Federal
.Agéncia: 0910-013
Conta Poupanca: 37473-2

AR
Rosénfgwﬁifqy\ le Souza

voosiS S
Secretaria Muhicipal de Satde

Recebido por: /W)}m/‘\p % Ay 1 A

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



ESTADO DO PARANA

PREFEITURA MUNICIPAL DE
NOVA SANTA BARBARA

DEMONSTRATIVO DE APLICAGAO DE ADIANTAMENTO OU DESPESAS PARA REEMBOLSO

~fondrio:
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Cargo ou Fungdo:

RS N
S U evauty

gdo: Secretaria Mumczpal de Saiide Nota 'de Empenho N
Unidade Administrativa: Solicitagdo N°

DESPESA REALIZADA COM RECURSO DE ADIANTAMENTO RECEBIDO EM: G /) /Ay
YUMERO DA CORRESPONDENCIA INTERNA:

- TOTAL DO ADIANTAMENTO: < o
DATA DIA'R]A TRANSPORTE OUTROS TOTAL
L Ao 45 00 40
/
|
|
TOTAL Ao o0
TOTAL DA RESTITUICAO OU REEMBOLSO (se houver)
RESUMO DAS DESPESAS
AR
Nome: - Nome: Nome:
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Asstnatura do Funciondrio
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Assinatura do Tesoureiro

DATA

HISTORICO DO ITINERARIO
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Avenida Walfredo Bittencourt de Moraes n° 222, Fone/Fax; (43) 3266-8100, CNPJ n.° 95.561.080/0001-60

E_mail' nmneh/Mnch nr rnm hr . Ninvua Qanta Rarhara . Darand
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AMUNOP

ASSOCIAGAO DOS MUNICIPIOS DO NORTE DO PARANA

CONVITE

O Prefeito Municipal de Cornélio Procépio Amin José
Hannouche por meio da Secretaria de Satide Angélica Olchaneski e em parceria
com a Clinica de Salde Mental Tarangire, tem a hora de convidar Vossa
Senhoria para um evento sobre SAUDE MENTAL na atengdo primaria (prévia
para conferéncia Nacional de Satide Mental)

Assunto:

O que um gestor precisa saber:;

Saude mental na atengédo primaria;

Atencéo de urgéncias e emergéncias na atengao primaria;
Educacao permanente a partir das metodologias ativas em Saude;

Roda de conversa sobre satide mental- rumo a conferéncia nacional
em 2022.

Data: 26/11/2021 (sexta-feira)
Hora: 08:30 as 12 horas

Local: Centro Cultural Galdino de Almeida — Rua Paraiba (ao lado da prefeitura
Cornélio Procépio - PR)

Contamos com a presenga de todos.

Atenciosamente;

Cornélio Procépio, 09 de novembro de 2021.

AMUNOP



CONVITE

GOVERNO ¥

DO ESTADO DO PARANA

HEMEPAR
DIA NACIONAL DO DOADOR VOLUNTARIO DE SANGUE

A UCT de Cornélio Procopio tem a honra de convidar Vossa Senhoria para participar das
homenagens deste dia!

DATA: 26/11/2021

HORARIO: 14 horas
LOCAL: Anfiteatro da UENP Campus — Rodovia PR 160




GovConta CAIXA

2% Via - Comprovante de Transferéncia de Valores
via GovConta Caixa

Emémnte: FMS MOVA SANTA BAR ASSIST
Conta Origem: ‘ 0510/006/00000272-7
i:mma Destino: 0910/‘1288/0008113;9888—0 ,
MNome do @esténa%érm; DIENNY MANUELLT LOURENCO DE MOUR
Yalor: R$ 40,00
Data de Débito: 129/11/2021 - 11:03:56
Data da Operacido: 29/11/2021
Codigo da Operacio: 89005818
Chave de Seguranga: SMIRAPWI4ABAVVIZ
Operacio realizada com sucesso.

hitps://goveonta.caixa.gov.br/sigov/consulta/transacao/transferencia/confirmar.do 1/2
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