NOTA DE EMPENHO
Estado do Parana

Prefeitura Munic. Tres Barras do Parana
Secretaria de Financas
Contadoria Geral do Municipio
CNPJ 78.121.936/0001-68
005208/15 Ordinario Orcamentario

Orgao: 07 SECRETARIA DE SAUDE Unid: 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Dotacao: 103010008.2.016.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL Conta: 162

Desdobramento: 3390.14.14.03 AGENTES POLITICOS Conta: 706

Credor: 1000 ALEXANDRE D. HENRIQUES CGC: 815.614.749-91

Banco: 001 Ag: 4788-0C/C:009922-8

Endereco: AV PARANA SN CENTRO Fone: TRES BARRAS DO PARAN

Dispensa por Lim Emissao:07.08.15 Vencimento:07.08.15

---Valor Orcado--- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- ---Saldo Atual----
13.000,00 8.113, 60 200,00 7.913, 60
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AUTORIZACAO DE DIARIAS
N° 609/2015

Através da presente estamos autorizando o Sr. (a) :
[ALEXANDRE DELGADO HENRIQUES

Lotado na Divisdo de:
| SAUDE

Na fungdo de:
| MOTORISTA

A viajar até a cidéde de:
[ FOZ DO IGUACU - PR ]

Com fins especificos de:
[TEVAR FUNCIONARIA (ELIZABETH) PROGRAMA MAIS MEDICOS |

NO (8) DIn (S8):
08/08/2015

No wvalor de RS$:

200,00

Sendo que o Municipio de Trés Barras do Parand fara o
pagamento antecipado das diarias conforme determina a Leil
Municipal n°® 378/07 de 05 de dezembro de 2007, 723/2012 @
1167/14 de 17 de dezembro . .de 2014 em virtude de seu

deslocamento.
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