MUNICIPIO DE PIEN -PR

CNPJ: 76002666000140  IE: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000  Cidade: Pién
Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Data Fravisdo he Liquidagdo N° Enpenho N° Requisigso N°
14/11/2022 11162 10425/2022 9042/2022

Llcitagdo

Tipo Nirero

Sem licitagdo

Contrato/Aditive

Sequéncia Coanlrata Aditivo Iniclo da vigénola Fimda vigéncla Fim da vig. slualizada Infclo da execugdo Fim da execucdo  Fim da exe. alualizada

Credor

Fornecedor Matricula CPFACNPY

JOSETE DE SOUZA ROCHA 21896-1 020.774.289-88

Enderego Bairro

RUA DOS PINTASSILGOS, S/N° - Casa AGUDOS DO SUL

CidadeUF CeP Fene Tipode conla bancdrie  Banco  Agéncia Conia

*| Agudos do SuPR 17120-013 4136241126
Classlficagdo da desp
4040 11 SECRETARIA DE SAUDE

11.001 FUNDO MUNICIFAL DE SAUDE
10.301.0014,2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE T —
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETVOS ' R$ 50,00

Outras Informagdes T 7

Retengbes

|45, VS Yotal do refengBeg
R$ 0,00

! B3 T s Veloriiquidd
RA RS 50,00

R INA

Servidor que autorizou o pagamento
7441 - CLAUDINEI DE SIQUEIRA

Recursos T &h\ =7 Documento Data Valor
00303 - Saide - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) :Eg'nga;bancéria 205802 BANGQ:DO BRAS@" 1411 1411172022 RS 50,00
Reclbo L R s = “".“‘-:‘;‘-.:'33 Ly

V;;w\ . ;
g;j o :\ o
Assinatura: : C‘ g)lih__:g_,)

Fién, ! {

; L . M R e R S [T Wy .
Recebi do Prefeitura Municipal de Pién, a importancia dg@mﬂe%@gnte ao-p%g;;amento do empenho nimero 9042/2022,

MAICON GROSSKORF
PREFEITO

Fatipiano




MUNICIPIO DE PIEN - PR

CNPJ: 76002666000140  |E: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA ~ CEP: 83860000  Cidade: Pién
Fons: 41 36321136  Fax: (41)3632-1148

NOTA DE LIQUIDAGAO

Nimero Enritidoem Requisico N° Enpenho N°
10425/2022 08/11/2022 904212022

Licltagdo
Tipo Norero
Semlicitagdo

Contrato/Aditivo
Sequéncia  Contrato Adifivo Infelo da viginedia Fimda vigénola  Fim da vig. afuafizada  Infcio da execugBo  Fim da execuGBa  Flm da exe, slualizeda

Credor
Forneceder Malricuia CPFICNPS
JOSETE DE SQUZA ROCHA 21896-1 020.774.289-88

Enderego Bairro
RUA DOS PINTASSILGOS, S/N° - Casa AGUDOS DO SUL

Cldade/UF CEP Fona Tipo da conta bancdria Banco  Agéncia Conta
Agudos do SulFR 17120-013 4136241126

Glasslficagdo da despesa
11 SECRETARIA DE SAUDE [T . - Bado do empernd

11.001 FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE RS 50,00
N [ . ValorTiqudsdd
10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE

R$ 50,00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS RSN T T VT C T
4040 00303 Sadde - Receitas Vinculadas {E.C. 29/00 15°o)%-$ % R$0,00

Wi I‘L

Qutras informagdes

‘*%;*-’-'
Retengdes =

ok e 1og sk -Tatal de retengbes
H'\}" R$ 0,00
e
oy , T T Ve I
\/? - i':\*\Y R$ 50,00
Servidor que autorizou a liquidagdo “‘j.._,'f ", T N
4765238 - CLAUDEMR JOSE DE ANDRADE \j i \- i’/ﬂ%{ \
Histérlco -:»- ‘| — --J’ — l'_\':-!'j'“
Viagem para acompanhamento de paciente. ga'i_lntegn%mento”po filo‘?pikal Sdo Julian, em Piraquara/PR,
NS S z ~
no dia 03 de novembro de 2022, N i"}
_'h_ A w - m AL
Documentos fiscals T
Tipo Nimero seris; z»En'!ssao VaoriTipd f“ Nnero Sile  Enissto Vetor
Didrias 0311022 Oufas uar11m X mﬁ ,,..

L\Ui‘i.t”*

MAICON GROSSKQFF CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE JOSE LUIZ DE BARROS
PREFEITO SECRETARIO DE ADMINISTRAGAD E FINANGAS CONTADOR

Zguiplano




MUNICIPIO DE PIEN
ESTADO DO PARANA
GABINETE DO PREFEITO

PORTARIA N° 1.336/2022.
DE 03 DE NOVEMBRO DE 2022.
Concesséo de didria para servidor(a) publico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretario de Administracdo e Financas da Prefeitura
Municipal de Pién/Estado do Parand, no uso de suas atribuicdes legais conferidas pelo Decreto
002/2021 e considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 19 Conceder a servidora ptiblica Josete de Souza Rocha, portadora da cédula de identidade
civil com RG n° 7.402.969-8/PR matricula funcional 4765143, ocupante do cargo puablico de Técnico
de Enfermagem, o pagamento de didria(s):

Periodo de . Quantidade N° do
afastamento Destino Valor

Objetivo da viagem de diarias empenho

Viagem para acompanhamento
de paciente para internamento 03/11/2022 Piraquara/FR 01 (uma) 50,00 9042/2022.
no Hospital S3o Julian,

Art. 29 Esta Portaria entra em vigor nesta data.
Art. 39 Ficam revogadas as disposigbes em contrario.

Pién/PR, em 03 de novembro de 2022.

ClaudetnirJosé de Andrade
Secretario de inistracaq e Finangas

Rua Amazonas n° 373, Centro — CEP 83.600-000 - Pién - PR




Parand , 08 de Novembro de 2022 + Didrio Oficial dos Municipios do Parand »  ANO XI [ N° 2641

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretario de Administragdo e Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cédigo Identificador:126D7109

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administra¢fio e Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cédigo Identificador: IEOCS37B

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N°1.334/2022 DE 28 DE OUTUBRO DE 2022

PORTARIA N° 1.334/2022.
DE 28 DE OUTUBRO DE 2022.

Concessdo de didria para servidor(a) priblico(a),

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretirio de Administragiio e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parang, no uso de
suas atribvices legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a servidora piblica Leticia Inez Schroth Gabarde,
portadora da cédula de identidade civil com RG n°® 12.400.530.2/PR
matricula funcional 4765780, ocupante do cargo plblico de Assessor
de Area Il — Area de Protedo Social Bdsica, o pagamento de
didria(s):

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
FORTARIA N° 1.336/2022 DE 03 DE NOVEMBRO DE 2022

PORTARIA N° 1.336/2022.
DE 03 DE NOVEMBRO DE 2022.
Concessdo de didgria para servidor(g) publico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretério de Administragiio ¢
Finangas da Prefeitura Municipal de Pign/Bstado do Parané, no uso de
suas atribuigSes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a servidora piblica Josete de Souza Rocha,
portadora da cédula de identidade civil com RG n°® 7.402.969-8/PR
matricula funcional 4765143, ocupante do carge pablico de Técnico
de Enfermagem, o pagamento de diaria(s);

Periodo dey Quantidade de N° doj
Olfetivo da viagem afustamento Dastino difrias Valor empenho
Visgern pan|
acompanhamento e
pacicate para| 03/112022 Piraquara/PR | 01 {urmn) 50,00 | 904222022,
internamento no Hospita
Sko Julian.

Objetivo da viagem :::?:u:cnla d¢ Destino in::{':fd'de de Yalor empenho dof
Participuio nal
capacitagdo 03 2 04/§ 142022 | Curitibe/PR | 02 (cuns) 330,00 |v0072022.
CADUNICO.
Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data,
Art, 3° Ficam revogadas as disposi¢ies em contririo.
Pién/PR, em 28 de outubro de 2022.
CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administragdo e Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos

Codigo Identificador:450FBDED

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 1.335/2022 DE 31 DE OUTUBRO DE 2022

PORTARIA N° 1.335/2022.
DE 31 DE OUTUBRO DE 2022,
Concessdo de didria para servidor(a) piblico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretirio de Administragio e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estade do Parang, no uso de
suas atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE;

Art. 1" Conceder a servidora piiblica Josete de Souza Rocha,
portadora da cédula de identidade civil com RG o° 7.402.969-8/PR
matricula funcional 4765143, ocupante do cargo piblico de Técnico
de Enfermagem, o pagamento de didria(s):

Art, 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data,
Art. 3° Ficam revogadas as disposiges em contrario.
Pién/PR, em 03 de novembro de 2022,

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administragio e Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cédigo Identificador:6241F319

SECRETARIA DE ADMINISTRACAOQ E FINANCAS
PORTARIA N° 1.337/2022 DE 03 DE NOVEMBRO DE 2022

PORTARIA N° 1.337/2022,
DE 03 DE NOVEMBRO DE 2022.
Concessdo de didria para servidor(a) piblice(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretirio de Administragfio e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parand, no uso de
suas atribuigBes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lef Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a servidora piblica Clarice de Fdtima Fragoso,
portadora da cédula de jdentidade civil com RG n® 4.210,717-4/PR
matricula funcional 4765236, ocupante do cargo puablico de
Secretaria de Educaciio, o pagamento de diaria(s);

_ Perfodo de| Quantidede dof N* do
Objetivg da viagem afastamento Destino didrias Valor empenho
Viagen paro esiudo de
implantagio do]
educogdo integral -] 04711,2022 CuritivyPR 01 (uma) 50,00 | 904412022,
Nicleo Regipnal  de;

Educagio,

-
Objesivodaviagem | Poriode - delpey,, Jonndade ot vatr N peche
Viagem pem|

lrans[erénciz de| Ponta

Pac:‘cmc paral /1172022 Grossa/PR 0! (oma) 3000 |9041/2622,
interpamenta noj

Hospilal Sio Camilo.

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data,
Art. ¥° Ficam revopadas as disposicdes em contrério.

Pién/PR, em 31 de outubro de 2022.

Art, 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data,
Art. 3° Ficam revogadas as disposigdes em contrrio.

Pian/PR, em 03 de novembro de 2022.

www.diariomunicipal.com.br/amp 232




MUNICIPIO DE PIEN -PR

CNPJ: 76002666000140  IE: ISENTO

Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000  Cidade; Pién /} .3.36
Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148
NQTA DE EMPENHO
Nimero Tipo Emitido em Requisigdo N° Req. Compra N°®
9042/2022 Ordinario 03/11/2022
Licitagdo
Tipo Ntrero
Semlicitagdo
Contrato/Aditivo :
Sequéncla Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigénela  Fimda vig. atualizada  Inlclo da execugSio Fimda execuglio  Fim da exe. alvalizada
Credor
Fornecedor Matricula CFF/CNPJ
JOSETE DE SOUZA ROCHA 2189641 020.774.269-88
Enderego Balrro
RUA DOS PINTASSILGOS, SIN° AGUDOS DO SUL
Cldade/UF cerP Fone Tipode conla bancdria  Banco Agéncia Conla
Agudos do Sul/PR - 4136241126
Classificagdo da desp
11 SECRETARIA DE SAUDE L e [ - Sddoanterio]
11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE RS 17.430,00
L I P 1% Tf?:;i’fv'"'va,loremm
10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETAR!A DE SAUDE RS 50,00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETVOS s
4040 00303 Satide - Receitas Vinculadas (EC. 29/00,:15%) =T 343 R$ 17.380,00
Do Exercicio e iy
out Inf 5a .:.'f'f.-‘ﬁ e I le
utras Informagtes R ~W%§?
g TRy
Histérico At -

ol e 1N
Viagem para acompanhamento de paciente para inter‘ng‘;ner?to no Hospltal Sdo-Julian, u‘a,m F.’Ira?uaralFR, no dia 03 de novembro de 2022.

Ny T
Ry B
MAICON GROSSKOQPF _"“‘“-h_CLAUQEﬂIR JOSE DE ANDRADE ,#"",’ JOSE LUIZ DE BARROS
PREFEITO SECRETARIQ DE ADMINISTRACAOE FINANCAS CONTADOR
e e

Fauiplano




&= PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR -
¥ CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone (41) 3632-1136.

_ ANEXO |
Solicitagao de diaria
_ \ L Dados do funcionario:
Nome: :@&E d:E @WN Xacka
Matricula™ 43 g5) o
Secretaria/Depto: Salde 90 )

Cargo ou Fung@o: 1ecmice 4n
Agéncia: 52,00 ' ¢
Conta corrente: ggapa-g

Observagodes:
Lei n® 1118/2011:

Art. 10. A digria nao sera devida:
Il - quando o servidor dispuser de alimentagao incluida no local do Servigo ou no evento para o qual esteja
inscrito.

Art. 13-D. O Beneficiario da diaria devera apresentar no prazo de 5 {cinco) dias uteis apos o retorno:

[ - nota fiscal correspondente;

[l - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participacdo no evento que motivou a viagem ou outro
documento que certifique a presenga do beneficiario no local de destino, conforme solicitagdo prévia da diaria;
Il - relatdrio circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o periodo de afastamento.

Dados da viagem:

Autorizado por: Mayara Grosskopf

Data de salda: O3 |14 |2 Data de chegada: O 31 A4 ) s
Hora de saida: Q& 5 Hora de chegada: 7

Veiculo utilizado/ Placa: Veiculo utilizado/ Placa:

Motorista: Motorista:

Destino: \H!}_\Qg!.o AO- .
Mi?ivr;: %JM,ZB ZTE H. Seﬁbﬁm

Especificagdes da solicitagio de diarias. . o
Tipo de diaria (N° de diarias)| Valor total (R$)

1 [R$ 60,00, quando a permanéncia do beneficiaric fora da sede do Municipio
( X’) for até 12 (doze) horas consecutivas O A 501,00

() R$ 130,00, quando a permanéncia do beneficiario fora da sede do Municipio
for de até 18 (dezoito) horas consecutivas

() R$ 200,00, quando a permanéncia do beneficiario fora da sede do Municipio
for de 18 (dezoito) horas até 24 (vinte e quatro) horas consecutivas

Valor total a empenhar: O d S0,

Declaro estar ciente nesta, de que por gualquer motivo a viagem néo for realizada, ou néo for comprovada a
sua realizag&o (apresentagao de NFs, recibos, certificados, declaragdes ou outra forma legal de comprovacdo e
relatorio circunstancial), no prazo maximo de 05 dias (teis apés o seu término, esta diaria fica considerada
indevida, e desde ja autorizado o desconto em Unica parcela, dos valores recebidos por esse motivo, na minha
folha de pagamento de proventos do més em curso.

Pién, 3 de novembro de 2022

n@p ZYYAY)

Assinatura do(a) servidor(a) Assinatura Chefia Imediata




PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
'CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone (41) 3632 1136

ANEXO Il

Relatérlo Circunstanciado

Dados do funcionario:

Nome: wd@, Secretaria/Depto: 9:. DA
Matricula? Cargo ou Fungdo: S or  {ondUtmioddsn

Em anexo a este formularlo, deverdo ser apresentados os documentos abaixo solicitados: =

Lei n° 1118/2011:

"Art. 13-D. O Beneficiario da diaria devera apresentar no prazo de 5 (cinco) dias Uteis apés o retorno:

| - nota fiscal correspondente;

Il - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participagéo no evento que motivou a viagem ou outro
documento que certifique a presenga do beneficidrio no local de destino, conforme solicitagdo prévia da didria;
Il - relatorlo cwcunstanmado das atividades desenvolvxdas durante o periodo de afastamento "

"Dados da viagem:

Autorizado por: Mayara Ap? de A. Grosskopf

Data de saida: 93 /4¢ / 2.2 Data de chegada: ©3 /14 /22

Hora de saida: @'3_,5_1 Hora de chegada: __{ g1 3

Total de horas fora: . ¢ "1 (o,

Veiculo utilizado/ PIaca CBV 2EIR Veiculo utilimai oy 3 ELR
Motorista:

Motorista:
o, ulion

Relatério (Descrlgao das atividades desenvolvidas durante o periodo de afastamento)

Acompopdios, pcpe, goro- SNPNT
HEsppdol S }flLLLM ]

Destino:

Em caso de nao utilizagao da diaria solicitada ou retorno antecipado irfformar nos campos
abaixo os dados para pedido de estorno ou devolucido dos valores:

( ) Estorno do empenho (solicitar somente quando ainda nao recebeu o deposito referente a diaria
solicitada):
N° do empenho a estornar: Valor a estornar:

( ) Devolugdo dos valores recebidos antecipadamente em caso de viagem nao realizada ou em
caso de retorno & sede em prazo menor do que o previsto {conforme disposto nos §§ 4° e 5° do
art. 12 do Decreto 125/2022)

Valor devolvido:

Conta de devolugéo (assinalar a conta abaixo onde efetuou o depésito ou transferéncia):

( ) Banco ltatl — Ag.: 3778 — cfc: 05156-9

{ ) Banco do Brasil — Ag.: 0674-2 - c/c: 140.006-1

( ) Caixa Econdmica Federal — Ag.: 4609 — c/c: 6-0 — Operagéo 006

( ) Pix- chave: 76002666000140

Obs: Em caso de devolugio de valores recebidos antecipadamente, anexar comprovante do depésito ou transferéncia.

Declaro estar ciente nesta, de que a ndo apresentagéo dentro do prazo previsto dos documentos constantes
nos incisos |, 11 e 11l do Art. 13-D, sofrerei desconto em folha de pagamento do valor dg-diaria recebida.

Pién, 3 de novembro de 2022 ” Gmss\@p

de
%zﬂf’ 2 mavara he° 2 de 5

Alssinatura do(a) servidor(a) Assinatura Chefia Im& el \@\S%etano
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= . wew iUl Fone: (41)2589-0862 |E.. 808.24727-27
DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE CONSUMIDCR ELETRONICA

Codigo Descrigio Qtd Uh ViUnit. Vi Total
001 ]i:.L BUFFET LIVRE

UN X 27,90 27,90
002 25 AGUA S GAS
1 UN X 3,00 3,00
QTD. TOTAL DE ITENS .- bo2
VALOR TOTAL RS 30.90
FORMA DE PAGAMENTO Valer Pago
Cartio de Débito MasterCard 30,80

Consulte peta Chave de Acesso em
hitp:fiveww.fazenda.pr.gov.brinfce/consulta
4122 1125 6046 4000 0120 8500 1000 0081 0710
3171 2188

CONSUMIDOR CPF: 020,
T74.269-89
Protocolo de
Autorizagio:
141221601963064
NFC-8 n° 000008107 Sérte
001 03/1172022 13:46:62
Data do Auterlzagdo
03M11/2022 13:46:62

Federal R$ 0.00

Estadual RS 0,00

Municipal RS 0,00
IDEAL Slstom - (43)3028-4006-Londrina-PR



Prefeitura Municipal de Pién

Secretaria de Satde

DECLARAGAO

A Secretaria Municipal de Salude de Pién-PR, neste ato representada pela Secretaria
Municipal Srta. Mayara Aparecida de Aimeida Grosskopf, DECLARA para devidos fins
a servidora JOSETE DE S8OUZA ROCHA, esteve acompanhando paciente em

transferéncia para internagcdo em hospital na cidade de Piraquara-PR na data de
03/11/2022.

Atenciosamente,

Pién, 03 de novembro de 2022,

Mayara Aparécid eida Grosskopf
Setretaria de/Salide
Decreto 093A2022



