Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145 |E:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185  Fax: 42 3636-1478

NOTA DE EMPENHO

Ndmero Tipo Emitidoem Requisigdo N° Reg. Conpra N°
.2205/2024 Ordinério 25/03/2024
] Licitagao
Tipo Ndmero

| Semlicitagéo

Contrato/Aditi
Sequéncia Col

(o]

trato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da €

e. atualizada

Credor
Fornecedor

VIRGINIA MA
Enderego
RUA SANTO

Cidade/UF
Cantagalo/PR

Classificagao

Matricula CPF/CNPJ
AURA SANTOS DA SILVA 62487-0 010.260.013-90
Bairro
ANTONIO, 460 VILA PLANALTO
CEP Fone Tipo de conta bancédria  Banco Agéncia Conta
85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 12719

Y

da despesa

06 SECRETARIA DE SAUDE

Saldo anterior

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE BEeTl
" - Vgor empenhado
10.301.0080.2029 MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE RS 75.00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS
Saldo atual
1960 00303 SAUDE - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 - 15%) - 303 R$ 4.762,01
Do Exercicio
Outras informpagoes
Historico
REFERENTE A 01 (UMA) DIARIA SEM PERNOITE CONFORME LEI MUNICIPAL N° 1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTAGCAO EM
VIAGEM A CIDADE DE GUARAPUAVA-PR NO DIA 25 DE MARCO DE 2024. VIAGEM A FIM DE ATENDER AO CONVITE DO GOVERNO DO ESTADO
DO PARANA |- CAPACITACAO DO SISTEMA E-SUS CONFORME OFICIO ANEXO
SOLICITACAQ DE DIARIA N° 80/2024 DA SECRETARIA DE SAUDE

/éa%//f

JOAO KONJUNSKI
PREFEITO MUNICIPAL




Enderego: Rua Cinderela, 379

Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145 IE:
CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE LIQUIDACAO

Classificacdo da despesa

Nimero Emitido em Requisigdo N° Empenho N9
2025/2024 25/03/2024 2205/2024
-Licitagao

Tipo Ndamero

7Sem licitagédo

Contrato/Aditivo

Sequéncia  Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execu¢do Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor

Fornecedor Matricula CPF/CNPJ

VIRGINIA MAURA SANTOS DA SILVA 62487-0 010.260.013-90
Enderego Bairro

RUA SANTO ANTONIO, 460 VILA PLANALTO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 12719-1

06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

3.3.90.14.1

4.01 SERVIDORES EFETIVOS

1960 00303 SAUDE - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) - 303

Outras informagdes

Retengdes

Servidor que autg

35411 - ISAAC L

Vencimento da liq
24/04/2024

Histérico

rizou a liquidacéao
DE ABREU

uidagdo




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANTAGALO

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 78.279.981/0001-45
Rua Cinderela, 379 - Fone: (42) 3636-1185 — Fax: (42) 3636-1478 — CEP: 85.160-000
www.cantagalo.pr.gov.br
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-| Solicitagdo n° 80 Ano: 2024 Data: 25/03/2024

Solicito a vossa Senhoria, conforme a Lei Municipal n° 1.206 de 2022, diarja(s)
para despesa(s) de viagem, conforme:

Nome do solicitante: Virginia Maura Santos Da Silva

Telefone para contato: (42) 9 98249586

Cargo, funcdo ou Emprego: :
Enfermeira/Coordenadora APS CPF: 010.260.013-90

Dados do destino/evento: Guarapuava/PR
Solicitggéo:

(01) Diaria(s) para Café
(01) Diaria(s) para Almoco
() Diaria(s) para Janta

() Diaria(s) para Pernoite
Finalidade/justificativa: Atender ao convite aos municipios encaminhado pelo

Governp do Estado do Parana — Capacitagdo do Sistema E-Sus Conforme oficio
em anexo.

Veiculo: Veiculo da frota | Custo provavel do veiculo por viagem: R$ 300,00
municipal de salde. (Trezentos reais)
Valor: R$75,00 Valor por extenso: Setenta e cinco reais

Periodo de utilizagdo do recurso: 25/03/24

Assinatura do solicitante: 7 S0 VQ

Assinatura do responsavel: 7/, foc ’{/Z@%

Conta para depdsito: Banco do Brasil Ag: 4660-4 Cc:12719-1
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GOVERNO DO ESTADGD
SECRETARIA DA SAUDE

Of. Circ. 13/2024 - DVAGS/ DIR 5°RS

Guarapuava, 12 de margo de 2024

Prezados(as),

Considerando a PORTARIA N° 72, de 11 de Janeiro de 2010, que estabelece a

—_

vigildncia do o6bito infantil e fetal como obrigatéria nos servicos de satde (publicos e
privados) que integram o Sistema Unico de Satde (SUS).

Considerando a RESOLUCAO SESA n° 224/2017 que altera a composi¢do do Grupo
Técnico de Agilizagdo e Revisido de Obitos — GTARO, no Estado do Parana.

Considerando os atuais indicadores de mortalidade infantil e fetal da 5° Regional de
Saunde.

Na busca pela garantia da realizacdo dos fluxos e prazos estabelecidos pelos
documentos supracitados e visando principalmente a discussdo de estratégias efetivas para
reducdo da mortalidade materno infantil, convocamos a coordenagiio epidemiolégica,
cogrdenagiio da APS, bem como a gestor (a) municipal para reuniio de analise e
encaminhamentos junto ao Grupo de Trabalho de Agilizagdo e Revisdo de Obitos — GTARO
da 5*Regional de Saude.

Reforgamos a importincia da verificagio da documentagdo necesséria para analise dos

oObitos selecionados nas datas descritas conforme anexo 1.

Atenciosamente,
Lisiana Michelle Volpato Savaris Alaise de Fatima Santos Ribas
Chefia DVAGS Chefia DVGS

Rosangela Padilha Pereira Viante

Diretora 5 RS

Ilmo(a). Sr.(a).
Gestores (as) Municipais de Satide

Rua Vicente Machado, 1109 - Guarapuava — PR. CEP: 85010-260. 42 3621-3600.
www.saude.pr.gov.br
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OFICIO CIRCULAR 013/2024. Assinatura Avancada realizada por: Alaise de Fatima Santos Ribas (XXX.996.439-XX) em 12/03/2024 13:44, Rosangela Padilha Perdira
(XXX.241.119-XX) em 12/03/2024 15:35 Local: SESA/O5/DIR, Lisiana Michelle Volpato Savaris (XXX.866.209-XX) em 12/03/2024 17:45 Local: SESA/05/DVAS. Inserido ao
documento 772.558 por: Tabata Naiara Soares em: 12/03/2024 12:58. Documento assinado nos termos do Art. 38 do Decreto Estadual n® 7304/2021. A autentic|dade




Municipio

Cantagalo

20/03/2024

ANEXO I

08:30 as 17:00horas 35461200-0 Obito fetal

35500021-0 Obito fetal

35461120-8 Obito infantil

35461564-1 Obito infantil
35443599-0 Obito infantil
35460980-7 Obito infantil

35466134-5 Obito infantil

Boa Ventura de So Roque

21/03/2024

08:30 as 12:00 horas 34147572-6 Obito fetal
34147532-7 Obito fetal

35465664-3 Obito infantil

Goioxim

26/03/2024

08:30 as 12:00 horas 35465673-2 Obito fetal
35460467-8 Obito infantil

35461445-2 Obito infantil

Nova Laranjgiras

27/03/2024

08:30 as 12:00 horas 33242322-0 Obito fetal
35460647-6 Obito fetal
35461081-3 Obito infantil

34147610-2 Obito infantil

Reserva do Iguagu

04/04/2024

08:30 as 12:00 horas 35461723-0 Obito fetal

35461073-2 Obito infantil

Rio Bonito d

Iguagu

10/04/2024

08:30 as 17:00 horas 35466112-4 Obito fetal
34161789-0 Obito fetal
34147725-7 Obito fetal
34167717-6 Obito infantil

35461217-4 Obito infantil

35470511-3 Obito infantil

Rua Vicente Machado, 1109 - Guarapuava — PR. CEP: 85010-260. 42 3621-3600.

www.saude.pr.gov.br

OFICIO CIRCULAR 013/2024. Assinatura Avangada realizada por: Alaise de Fatima Santos Ribas (XXX.996.439-XX) em 12/03/2024 13:44, Rosangela Padilha Perejra
(XXX.241.119-XX) em 12/03/2024 15:35 Local: SESA/05/DIR, Lisiana Michelle Volpato Savaris (XXX.866.209-XX) em 12/03/2024 17:45 Local: SESA/05/DVAS. Insgrido ao
documento 772.558 por: Tabata Naiara Soares em: 12/03/2024 12:58. Documento assinado nos termos do Art. 38 do Decreto Estadual n2 7304/2021. A autenticidade




26/03/2024 09:03

Banco do Brasil

26/03/20

24 - BANCO DO BRASIL - 08:57:25
4660904660 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO MUN SAUDE CANTAGALO

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 6.675-3
DATA DA TRANSFERENCIA 26/03/2024
NR. DOCUMENTO 554.660.000.012.719
VALOR TOTAL 75,00
*AXk¥* | TRANSFERIDO PARA:

CLIENTH: VIRGINIA M SANTOS SILVA

AGENCIA: 4660-4 CONTA: 12.719-1

NR. DOQUMENTO 554.660.000.006.675

NR . AUTENTICACAQ 4.946.446.8E7.052.65D

hitps://autoatenc

imento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.26 2#/lemplate/~2F consultas~2F869-1.bb

2/3



Municibio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145 IE:
Enderego: Rua Cinderela, 379  CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Data Previsdo N° Liquidagcdo N° Empenho N° Requisicdo N°
25/03/2024 2500 2025/2024 2205/2024
| Licitagdo
Tipo Nimero
Sem licitagéo
" Contrato/Aditivg
Sequéncia  Contrfato Adlitivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execu¢do Fim da eke. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
VIRGINIA MAURA SANTOS DA SILVA 62487-0 010.260.013-90
Enderego Bairro
RUA SANTO ANTONIO, 460 VILA PLANALTO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéaria Banco Agéncia Conta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001  4660-4 12719-1
Classificagéo da|despesa
1960 06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060,2029 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE -
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R$ 75,00

Outras informagdes

Retengdes

Servidor que autarizou o pagamento
35411 - ISAAC DE|ABREU
Recursos Documento Data Valor

Recibo
Recebi do Munigipio de Cantagalo, a importancia de Setenta e Cinco Reais, referente ao pagamento do empenho niimero 2205/2024.

Assinatura:

Cantagalo, / /

JOAQ KONJUNSKI ISAAC DE ABREU
PREFEITO MUNICIPAL SECRETARIO DE SAUDE




