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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CANTAGALO - PR

CNPJ: 09.556.006/0001-14
Rua Gregério Schurmiak, ne 211, Centro - CEP: 85160-000
Fone: (42) 3636-2263

Gestdo 2017/2020 “Construindo uma Nova Histéria”

DECLARACAO

de 2021 onde o funcionério nio tinha didria desta data, assim solicitando um ressarcimento que esta
em anexo. Justifica-se tal pedido devido ao estabelecimento estar sem sistema para emitir as notas
do dia 28 ¢ 29 de janeiro, por tanto o servidor retirou no dia 01 de fevereiro uma nota equivalente
aos trés dias de café da manha, em viagem a Guarapuava/Pr.

Sendo o que tinhamos para o momento.
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CANTAGALO - PR
CNPJ: 09.556.006/0001-14
Rua Gregério Schurmiak, ne 21 1, Centro — CEP: 85160-000
Fone: (42) 3636-2263

Gestdo 2021

Memorando 111/2021

De: Secretaria de Satde
Para: Setor de Contabilidade
Data: 02/02/2021

Ref. a ressarcimento de viagem

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

Jurandir José Maria:

. R$ 20,00 (vinte reais), referentes ao café da manha do dia 01 de
fevereiro de 2021, em uma viagem a Guarapuava/Pr;

Justifica-se tal pedido, devido a nao emissdo de diarias para as
referidas datas, por parte da Secretaria Municipal de Salde de
Cantagalo/Pr.

Sendo o que tinhamos para o momento,

Atenciosamente;

8ipal de Salde

Secretario MtnieiHa
DEC4/2021



CAIXA

GovConta CAIXA

Comprovante de Doc Eletrdnico

via GovConta Caixa

Emitente:

FMS CANTAGALO ASSIST

Conta Origem:

0932/006/00000979-9

Conta Destino:

4660-4/11314-x

Banco:

001 - BANCO DO BRASIL S/A

Finalidade:

01 - Crédito em Conta Corrente

Nome do Destinatario:

JURANDIR JOSE MARIA

CPF/CNPJ Destinatario:

534.525.189-49

Valor a ser Transferido: R$ 20,00
Tarifa de Emisséio de DOC: R$ 0,00
Tarifa de Pré-Depésito: R$ 0,00
Valor Total a ser Debitado: R$ 20,00

Identificacdo da Operacdo:

RESSARCIMENTO DESPESAS

Data de Débito: 26/02/2021
Data da Operacio: 26/02/2021 -14:10:21
Cédigo da Operacéo: 00019674
Chave de Seguranca: JT8XUQ16HFX5PSWH

CPFs Autorizadores:

287.358.469-68

192.411,199-34

Operacdo realizada com sucesso.

O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA
UTIL SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do 2/9



