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RECIBO

VALOR BRUTO____150,00__
VALOR LIQUIDO 150,00

Recebi da Prefeitura Municipal de Bom Sucesso do Sul, Estado do
Paran4, sita a Rua Candido Merlo, 290, CNPJ 80.874.100/0001-86, o valor de
R$=150,00(Cento e cinguenta reais).

REFERENTE: a 1/2 diaria de viagem, para Cascavel-PR, a servigo
do Departamento Municipal de Saude, com
veiculo oficial, para transporte de paciente ao
Hospital Genesis.

Bom Sucesso do Sul, 03 de setembro de 2025.

WILSON JUNIOR PERONDI
CPF/ME 048.011.319-05



Municipio de Bom Sucesso do Sul =
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ESTADO DO PARANA CNPJ 80,874.100/0001-86

MUNICIPIO DE BOM SUCESSO DO SUL - ESTADO DO PARANA
PORTARIA N°© 445, DE 02 DE SETEMBRO DE 2025.

Conceder diaria de viagem ao
servidor Wilson Junior Perondi.

O Prefeito do Municipia de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parana, no uso das
suas atribuiches e com fundamento na Lei n® 1.501 de 16 de abril de 2020:

RESOLVE

Art. 19 Conceder ac servidor Wilson Junior Perondi, ocupante do cargo de
motorista, matricula n® 684-0/1, Y2 (meia) diaria de viagem, retroativo ao dia 30 de
agosto de 2025, com veiculo oficial, até a cidade de Cascavel - PR, a servigo do
Departamento Municipal de Salde, para transporte de paciente ate o Hospital Genasis.

Art. 29 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacdo, retroagindc
seus efeitos a 30 de agosto de 2025,

Gabinete do Prefeito do Municipio de Bom Sucesso do Sul, Estado do Parana,
em 02 de setembro de 2025,
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— Fone (48} 3199-2333 e-mail: pmbssul @bssul.pr.gov.br - Rua Candido Mers, 290 - Centro - 85515-000 - Bom Sugesso dao Sul - Parana —



ANEXO IV DA LEI MUNICIPAL N© 1.501/2020

LATORIO DE VIAGEM

RELATORIO CIRCUNSTANCIADO — UTILIZACAO DE DIARIAS

Lei Municipal n® 1.501/2020
1 Identlfncagau

Org3o: Prefeitura Mu |"||c1pai de Bom Sucesso do Sul
Unidade Administrativa: Departamento de Saude
Nome do Servidor Beneficiario: Wilson Junior Perondi

Matricula: 6840.1
N.° do Empenho da Liberacao de Diarias:

2. Destino do Servidor Beneficiario

Destino: Cascavel - Pr
Data de Saida: 30/08/2025
Data de Chegada: 30/08/2025

3 Justificativa

Transporte de paciente(s) e acompanhante{s} para o Hospital Genesis

4. Valores Solicitados

| NGmero de Diarias: 1/2 diaria
Valor Unitario da Diaria: R$ 300,00
Valor Total das Diarias: R$ 150,00
5. Locomocgao

| Veiculo: Veiculo Oficial.
 Frota: Departamento de Saude

—

' 6. Canhotos Comprovantes das Viagens de Dmhus ou Aviao (cnlar)

7. Certificado ou documento que comprove participacdo em evento

de interesse piiblico ou o servico prestado, se for o caso (colar).

E o0 Relatario.

Bom Sucesso do Sul, 13/10/2025.
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