C.H.P.J 80.874.100/0002-86

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM SUCESSO DO SUL

NOTA DE EMPENHO

~

Ne DO EMPENHO/TIPO
002763/2017 Ordinario i1.09.17

DATA EMISSAD

ORGAD 07 DEPARTAMENTO DE SAUDE
UNMIDADE (1  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTAGAD 10.301.0007.2015 ATIVIDADES OPERACIONAIS DO

10.301.0007

FUNDO MUNTI |N®CONTA

a servicoe

Saude, sem
participar do
de Manejo Populacional Humanit
e Sustentavel de Caes e Gatos.

de viagem com pernoite p/ Curi

do Depto Municipal

veiculo oficial,

Simposio Parana

TOTATI, DAS. RETENCOFRS-

3.3.90,14.14.01.00 SERVIDORES EFETIVOS 001311003971

CREDOR  CASSTIANE LIZE MEZZALIRA 044.233.319-69 03671
ENDERECO RUA AUGUSTO ZANELLA 00 CENTRO |FONE CIDADE

- . BOM SUCESSO DO SUL PR
LICITACAD NUMERD CONYENIO CONTRATO EMISSAD YENCIMENTO
Dispensa por Limit
YALOR ORCADD SALDO ANTERIOR YALOR DO EMPENHO SALDD ATUAL

5. 000,00 18 137 50 437,50 17.700,00

QUANT. ESPECIFICACAQ ’ i VALOR TOTAL

1 Refere-se a despesa com 01 di

437 437,50

/)

FONTE DE RECURSO

303 SAUDE/PERC.VINC.A RECEITA IMPOSTOS

rafiLﬁ?ﬁ)
437,50

NOME DO PROJET O/ ATIVIDADE

VISTO

FERNANDA DE OLIVEIRA DAMBRGS

AUTORIZO A DESPESA,

ELAINE TEREZINMA FRIZON

DTPC DE FINANCAS

CONTADOR

DIRETORA DPTO SAUDE

DE

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGLIE-SE AQ FAYORECIDO O YALOR ACTM
PROVEMIENTE DESTA MOTA DE EMPENHO.

# ESPECIFICADO,

RECIBO

QUITACAD,
DE

DE

R$

DECLARO (AMOS) PARA 0OS DEYIDOS FIHS, QUE RECEBI (EMOS) &4
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPOMDEMTE &0 ACIMA
DESCRITO E PELA QUAL DOU {&MOS) PLEMA E JRREVOGAVEL

OE

TESOURARIA

CREDOR

BAMCO
e CHEQUE
FO DA COMNTA

ANCTACOES




' % Prefeitura Municipal de Bom Sucesso do Sul —

-

ESTADO DO PARANA

e-mail: pmbssul@bssul.pr.gov.br

MUNICIPIO DE BOM SUCESSO DO SUL ~ ESTADO DO PARANA
PORTARIA N° 169, de 11 de setembro de 2017. '

O Prefeito do Municipio de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parana, no uso das suas
atribui¢gbes e com fundamento no Decreto Municipal n° 1.536, de 17 de junho de 2011 e
Decreto n® 2.213 de 03.03.2016:

RESOLVE

Art. 1° Conceder a Sra. Cassiane Lize Mezzalira, servidora publica, cargo de Médica
Veterinaria, CPF N© 044.233.319-69, RG n° 8.055.771-0, 01 (uma) diaria de viagem, com
pernoite, no dia 12 de setembro de 2017, para a Cidade Curitiba~ PR., a servico do
Departamento Municipal de Satde, para participar do Simpodsio Paranaense de Manejo
Populacional Humanitério e Sustentdvel de CSes e Gatos.

Art. 2° Revogando as disposicies em contrario, esta Portaria entra em vigor na
data de sua publicaco.

Gabinete do Prefeito do Municipio de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parand, em 11
de setembro de 2017.

-

Rua Candido Merio, 290 - Centro - Fone (46) 3234-1135 - 85515-000 - Bom Sucesso do Sul - Parangd  ~/



de ]

::Comprovantes

Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

ntps://goveonta. caixa, gov.br/si gov/consulta/pendencia/lista/ imprimir.do

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

FUNDO MU DE SAUDE DE BOM SUCESSO

Conta Origem:

0602/006/00000273-0

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPJ:

08.842.588/0001-32

Banco:

001 - BANCG DO BRASIL S/A

Conta Destino:

0919/7803-4

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Fisica

Nome: CASSIANE LIZE MEZZALIRA
CPF/CNP3J 044.233.319-69

Valor: R$437,50

Valor da Tarifa: R$0,00

Finalidade

10-Crédito em Conta

Identificacdo da Operacédo:

PAGTO DIARIA

Data de Débito: 12/09/2017

Data da Operacéo: 12/09/2017

Cédigo da Operacso: 00124472

Chave de Seguranca: GPRETHQVEVXK3087

CPFs Autorizadores:

717.951.209-59

451.211.769-53

Operacgéo realizada com sucesso.

12/09/2017 10:19



