PREFEITURA MUNICIPAL
DE BOM SUCESSO DO SUL NOTA DE EMPENHO

C.N.P.J.80.874.100/0001-86

N© DO EMPENHO/TIPO DATS EMISSAD
004102/2015 Ordinario 01.12.15

RGAD (7 DEPARTAMENTO DE
MIDADE 07 FUNDO MUNICIPAL

SAUDE
DE SAUDE

10.301.0007

ITAGAG 10.301.0007.2015 ATIVIDADES OPERACIONAIS DO FUNDO MUNI |NeCONTA
3,3.90.14.14.02.00 SERV. COMISSIONADOS 00128100499
REDOR  TEILA CRISTINA P. BAGGIO 809.729.429-04 00923
NDEREGOD RUA ROMANC GEMMI FONE CIDADE
s i} BOM SUCESSO DO SUL PR
[CITACAD NUMERO CONYENID CONTRATO HOMODLDGACAD | YENCIMENTO
Jispensa por Limit
ALOR ORCADO ‘SALDD ANTERIDR VYALOR DO EMPENHOD SALDO ATUAL
RIROO 00 1.625,.00 Bl (R 750,00
UANT. ESPECIFICACAD YALOR UNITARIO YALOR TOTAL
1 Refere-se a despesa com duas dia-
rias de viagem com pernoite p/ Cu
ritiba - Pr, a servico do Dpto Mu
nicipal de Saude, sem veiculo ofi
cial. 875,0 875,00
TOTAL DAS RETENCOES:
ONTE DE RECURSD TOTAL LiGuipo
303 SAUDE/PERC.VINC.A RECEITA IMPOSTOS | 875,00
NOME DO PROJETO/ATIVIDADE
EMITIDO VISTO AUTORIZO A DESPESA
2R I
A NGO
IEDA AN GEME FERMNANDA DE QLIVEIRA DAMBROS LEILA PILONETTO BAGGIO
1 .
FUNCIONARIO CONTADORA DIRETORA DE DEPTO
ORDEM DE PAGAMENTO RECIBO R%

PAGUE-SE AQ FAYORECIDO O VALOR &CIMA ESPECIFICADO,

PROYEMIEMTE DESTA MNOTA DE EMPEMHO,

DE

DE

TESOURARIA

DECLARD (AMOS) PARG OF DEVIDGS FINS, QUE RECEBI (EMOS) &
IMPORTANCIA DESTE EMPENHO, CORRESPOMDEMTE AC ACIMA
DESCRITO E PELA GQUAL DOL (AMOS) PLEMA E IRREYOGAVEL
QUITACAC,

DE DE

CREDOR

BAMNCO
Mo CHEQUE
1o DA COMTA

anOTACOES




EXMO. SR,

ANTONIO CELSO PILONETTO
PREFEITO MUNICIPAL

BOM SUCESSO DO SUL - PR

REQUERIMENTO

Leila Cristina Pilonetto Baggio, brasileira, casada, funcionaria desta
prefeitura, cargo de Diretora do Departamento de Saude, inscrita no CPF n° 809,729.429-
04 e RG 5.262.122-4, venho por meio deste solicitar a liberacdo de 02 (duas) didrias de
viagem, com pernoite, sem veiculo oficial, para a cidade de Curitiba ~ PR, nos dias 1° e 02
de dezembro de 2015, a servico do Departamento Municipal de Saude.

N. Termos,
Pede Deferimento.

Bom Sucesso do Sul, 1° de dezembro de 2015.

)

G pﬁ EO .
Leila Cristifia Pilorietto Baggio
PDiretora do Departamento de Salde



Prefeitura Municipal de Bom Sucesso do Sul —

ESTADO DO PARANA

g-mail: pmbssul@bssut.pr.gov.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM SUCESSO DO SUL -~ ESTADO DO PARANA
PORTARIAN® 102, de 1° de dezembro de 2015.

O Prefeito do Municipio de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parand, no uso
das suas atribuigdes e com fundamente no Decreto Municipal n® 1.536, de 17 de
junho de 2011 e do Decreto n? 1.836 de 10 de abril de 2013:

RESOLVE

Art. 1° Conceder a Sra. Leila Cristina Pilonetto Baggio,
servidor publico, RG 5.262.122-4, CPF N© 809.729.429-04, 02 (duas) didrias de
viagem, com pernoite, nos dias 1° e 02 de dezembro de 2015, sem veiculo oficial,
a servigo do Departamento Municipal de Salde, para Curitiba - PR,

Art. 29 Revogando as disposices em contrdrio, esta
Portaria entra em vigor nesta data.

Gabinete do Prefeito do Municipio de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parana,
em 1° de dezembro de 2015.

A}' 7. z
A Leci (57
Antgrio C‘Qséo%’ilonet%o

Prefeito Municipal

— Rua Candido Merlo,290 - Cx.Postal 14 - Fone {46) 32341135 - 85515000 -  Bom Sucesso do Sul - Parang =



CAILXA

;:Comprovantes

Comprovante de Doc Eletrdnico - Tipo E

via GovConta Caixa

Emltente:

FUNDO MU DE SAUDE DE BOM SUCESSC

Conta Origem:

0602/006/00000273-0

Conta Destino:

5831-9/750084-0

Banca:

237 - BANCO BRADESCO /A

Finalidade:

01 - Crédito em Conta Corrente

Nome do Destinatirlo:

LEILA CRISTINA PILONETTO BAGGIO

CPF/CNP) Destinatario:

809.729,429-04

Valor a ser Transferido: R$ 875,00
Tarifa de Emiss3o de DOC: R$ 0,00
Tarifa de Pré-Depdsito: R$ 0,00
Valor Total a ser Debitado: R% 875,00

Identificagdco da Operagdo:

PGTO DIARIAS

Data de Débito: 01/12/2015
Data da Operacdo: 01/12/2015
Cédligo da Operagdo: 00017015
Chave de Seguranga: 1MSLANESUBLPFKKZ,

CPFs Autorizadores:

285,461.809-20

805.729.429-C4

Operacio reallzada com Sucesso.




