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NOTA DE EMPENHO

Estado do Parana
Prefeitura Munic.
Secretaria de Financas
Contadoria Geral do Municipio
CNPJ 78.121.936/0001-68

Orgao: 07 SECRETARIA DE SAUDE

Dotacao: 103020021.2.017.3390.14.00.00
Desdobramento: 3390.14.14.01
Credor: 4589 RUDINEI MARCHIORO JUNIOR
Banco: 000 Ag: 303 C/C:

Endereco: RUA MATO GROSSO S/N CENTRO

Dispensa por Lim

-—-Valor Orcado--- ---Saldo Anterior--

Tres Barras do Parana

000520/17 Ordinario Orcamentario

Unid: 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DIARIAS - PESSOAL CIVIL Conta: 209
SERVIDORES EFETIVOS Conta: 904

cee: 071.503.839-71

Fone: TRES BARRAS DO PARAN

Emissao:07.02.17
-Valor do Empenho-

Vencimento:07.02.17
—Gildley HLPE L

12.000,00 9.880,80 244,00 9.636,80

Item Qtd Uni ---------- Especiflcagag———————= Valor Unitario Valor Total
i ;| Valor ref. despesa c/ 01 (uma)
diaria (07/02/2017) p/ transp.

de paciente em tratamento medi-

co na cidade de
Lei no.1353/15 e
no.1023/17, em anexo.

gAUDE

Local de Entrega

CONTADOR

Declaro que o Material foi Fornecido

Curitiba,
autorizacao

cfe

244,00 244,00

Total Geral
244,00

Servico Prestado -———— Data: 0?/ O/ 7-? .

Descontos: A- INSS- R$ - Cred- Total Descontado
Demonst.: B- IRRF- RS - Debi- RS -~
——————————— Grdem e Pagamentd —~—————~" ———mmpcmomeapas BBEIDD ———==——mem—memes
em OF O3 . em U 7# /0277,
Pague-se a importancia\J - *  Recebi a importancia C//
Acima Processada —JUEl::l:é:zfi:TTT_Acima Processada _4&@3;@__;QZ@£@@2

SECRET. FINANCAS ASSINATURA CREDOR

Certifico Haver Pago
a Importancia Acima
Mencionada



ESTADO DO PARANA

Peefeiturs Munivipal de Teds Bareas do Parand

CAPITAL DO FEIJAO

Gl

N° 1023/2017

AUTORIZAGCAO DE DIARIAS

Através da presente autorizo o Sr. (a): RG N°
RUDINEY MARCHIORO JUNIOR Matricula 541-0/1

9.961.299-1

Lotado na Divisao de:
SAUDE

Na fungdo de:
MOTORISTA

Justificativa para realizag&o da viagem:
ILRANSPORTAR PACIENTE DE ALTA MARIA JOSE P. DE LIMA E ACOMPANHANTE

Data de inicio e término da viagem:
07/02/2017

Destino da viagem:
CURITIBA - PR.

Meio de Transporte utilizado:
VEICULO SANDERO PLACAS ERJ 0078

VEICULO OFICIAL
Quantidade de diarias pagas:
UMA DIARIA otals
Riesto=aHe a(sg oﬁde 2
. ‘correspy u
Valor unitario das diarias: F\Scal. (‘; adquirido oﬂ -
materar—*
R$ 244,00 (DUZENTOS E QUARENTA E QUATRO REAIS). ser\"‘c}os pl;est —
el
Valor total das diarias: P’re’ie
R$ 244,00 (DUZENTOS E QUARENTA E QUATRO REAIS). = -

Sendo que o Municipio de Trés Barras do Parana fara o pagamento antecipado das diarias conforme

Lei Municipal n°® 378/07 de 05 de dezembro de 2007, 723/2012, 1167/14 e 1353/2015 em virtude de
seu deslocamento.

Autorizado Recebi a importancia de R$ 244,00
(DUZENTOS E QUARENTA E QUATRO
Gilb REAIS).
Div.CG Servigor Municipal
Decrato 2740/17 W O//M(ﬂ‘ﬁ
o

Av. Brasil, 24




