
Endereço: Rua o CNPJ: 7827998101)014S oo 6.14d8de: Cantagato

NOTADEEMPENHO
EMtid) em

03/03/2022

Reqúsição N'
Req. C0/7pra A/'

Número

11022022
Ordinário

Licitação

Sem licüação

Núrnro

Co n tr ato/Ad itivo

Seqtiênc/a Contrato

«ecuçã) Flm cb exo. dtdizada

Credor
FcrrnceHr

SAVDaO FHWANDO RAVADB-LI

Matricula

4418-1

CPFnNPJ

516.466.689-87
Bairro

VILA l)ARENA

i:;=:;RESiDa«EVAnGAs- 320 - (nSA Rpo de conta barcária

Conta Corrente

Banco

001
,Agência

4660-4

Conta

5127-6
CidademF

Cantagalo/PR

CEP

85160-000

FoÓ

Classificação da despeÊll:;l;l;fARtA [)E SAUDE
'H$ 46.215.97

R$ 170,00

..". ".::: =«-.";""e'F.-.:':T==:1'==Ê::.....
06.001 FUN[)O MUNCIFAL DE SAÚDE

1:1ilU :: ==:====;=;RmLm";''=-«u'ó;""-""".."'~-"-'
2230 00303 SAÚDE Receitas Vinculadas (EC. 29/00 - 15%) - 303

[x) B<ercício

Outras informações

TRATAMENrosMÉucos.

JOAO KONIUNSKI
PREFUTO MUNICIPAL



:""«'': -«t:Ú$qZTgZbe.«uã" ';''
NOTA DELIQUIDAÇÃO

N

RaiüsiçãoN' Eírpm® N'

1102/2022
NúnTero

1055/2022
Licitação

Sem licitação

Co n trato/Aditivo
Seqtiéncia Contrato

EMtldo em

03/03/2022

NúÍva'o

adução Fim da we. atudizada

Fo,,weM 4418-1
Mafrfcu/a

SAVHaO FHWNDO RAVADa-LI

::;:fi;ESiDnaEVAn(;AS. 320 - (> SA

CidaddUF

Cantagaio/PR
Classificação da despesa

06 SH;REPARA DE SAÚDE

06.001 FUN[X) MUNCIFAL DE SAÚDE

11;1:,: ilH l IH W:l :::=-' ;-'«-'

CPFENPJ

516.466.689-87

Bairro

VILA DARANA

Agência Conta
4660-4 5127-6CEP

85160-000

Fom 77po(#confabancárfa Banco
Conta Corrente 001

&.R.;& t Éi:3
lyy«.iqqii @
R$ 170,00

Outras informações

Retenções

R$170,00

Servidor que autorizou a liquidação
33591-LUCAS DEABREU

Histórico
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SERRE'FARIA MIUNICIPAL DE SAÚDE
CANTAGALO-PR

CNPJ: 09.556.006/0001-14
Rua Gregório Schurmiak, He 211, Centro - Cep: 85160-000

Fone: (42) 363.6-2263

MEMORANDO 118/2022

De: Secretaria de Saúde
Para: Departamento de Contabilidade
Data: 03/03/2022
Assunto: Ressarcimento de Viagem

Venho por meio deste, solicitar o ressarcimento de despesas ao
Servidor Público Municipal de Cantagalo/Pr:

.R$ 30,00(Trinta Reais), Referente a Almoço no dia
18/02/2022, em Viagem a Cidade db Cascavel/Pr ,

.R$ 40,00(Quarenta Reais), Referente a Café da Manda no ala
20/02/2022, em Viagem a Cidade de Curitiba/Pr.

eR$ 20,00(Vinte Reais), Referente a Café da Manhã no ala
22/02/2022, em Viagem a Cidade de Cascavel/Pr.

.R$ 40,00(Quarenta Reais), Referente a Almoço no dia
22/02/2022, em Viagem a Cidade de Cascavel/Pr.

.R$ 40,00(Quarenta Reais), Referente a Jantar no dia
22/02/2022, em Viagem a Cidade de Cascavel/Pr.

Total; R$ 170,00(Cento e Setenta Reais)

Justifica-se tal pedido, devido a não emissão de diárias para as
referidas datas, por parte da Secretaria Municipal de Saúde de
Cantagalo/Pr.



Sendo o que tínhamos para o momento.

Atenciosamente

Lacas de Abreu
Secretário Municipal de Saúde

DECRETO 1 86/2021
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COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

: ::;jélil

i i; 1111

CLIENTE: FUNDO MUN SAÚDE CANTAGALO

AGENCIA: 4666-4 CONTA: 6.675-3
ig:l? iii iil@

DATA DA TRANSFERENCIA e8/03/2e22
NR. DOCUMENTO 554. 660.609:.005.127
VALOR TOTAL :.~ 17©,60
++'p++'p TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SAVERIO F RAVADELLI
AGENCIA: 4669-4 CONTA: S.127-6

DOCUMENTO 554.660.ú8g.'Oe6.675NR
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CNPJ: 78279981000145 IE
Endereço: Rua Cinderela, 379 CEP 85160000 Cidade: Cantagalo

Fine: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DEPAGAMENTO(EM PREVISÃO)
Nürnro Data

l0/03/2022
Previsão NO

1253
Liquidação N'

1055/2022
Eí7penho N'

1102/2022
Reqüsição N'

Licitação

Sem licitação
Co ntrato/Aditivo
Sequência Contrato

Núrnro ç'! \õ+ ;h

Activo inicio da vigência Fimda vigência Fimd& üg. atudiz

Credor
Forrlece(k)r

SAVmO FUNDO RAVADH.LI
Erxiereço

RUA PRBIDWTEVARGAS. 320 - CASA
CidadeNF

Cantagalo/f3FR

Classificação da despesa

2230 06 SK)RETIRA DE SAÚDE

06.001 FUN[X) MUNCIPAL DE SAÚDE

I0.301.0060 2038 IVANUTENÇÁO DAS AIMlEnDES - FUNt:D MUNCIFnl DE SAúdE

3'3 90 14. 14.05 DESF]ESAS DE VAGENS RU LZADAS EM RK;IME DE RBSARCIMHVTO - SERVlEX)RES
Outras informações

Fim da exe. atudizada

Matrícda

4418-1
CPF/CNPJ

516.466.689-87
Barro

VILADARANA
nPa <h cinta bancária Banco Agência

(3)nta Corrente 001 4660-4

CEP

85160-000
Forte

Conta

5127-6

&l;:lWIE8 Vd.r
F$ 170,00

Retenções

R$ 0,00

g. yá&liêü i$
R$170,00

Servidor que autorizou o pagamento
33591-LUCAS DE ABREU
Recursos

Recibo

Recebi do Munict)io de Cantagalo. a irvportância de (unto e Setenta Reais

Documento Data Valor

referente ao pagamento do ervpenho núnnro 1 102/2022

Assinatura

Cantagalo. / /

.DAO KOMUNSKI
PREFHTO MUNICIPAL

SECRETÁRIO DE HNANÇAS

ÕKQNQCTT


