MUNICIPIO DE PIEN - PR

CNPJ: 76002666000140  |E: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000 Cidade: Pién
Fone: 41 38321136 Fax: (41)3532-1148
NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAQ)
Data Frovis8o N° Liquicagdo N° EnpenhoN°® RequisicZoN°
23/02/2023 1337 1110/2023 1007/2023
Licltagho
Tiro Nimero
Sem licitag@o
ContratofAditivo
Sequéndia Contralo Adifivo inlcio da vigéncia  Fim da vigncia  Fim da vig. sluglizada  Infdo d2 execipo  Fimda execuplio  Fim da exe. slualizada
Crador
Fornecedor Malricuda CPF/ICNPJ
NOERM ! PEREIRA DE SOUZA 3071-6 556.323.789-34
Enderego Barro
RUA MARINGA, 46 - CASA TRIGOLANDIA
Cidacke/UF CEP Fore Tipogecofabancéria Bao Agéncia Conta
Pén/PR 83860-000 4136321384
Classlficagdo da despesa
3920 11 SECRETARIA DE SAUDE
11.001 FUNDC MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0014.2034 MANUTENGCAO DA SECRETARIA DE SAUDE r v
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETNVOS R$ 50,00
Qutras Informagdes
Retengdes
L Totd de retengdes
R$0,00
[ o ViloriiEuws
R$ 50,00
Servidor que autorlzou o pagamento
7441 - GLAUDINEI DE SIQUEIRA
Recursos = Data Valor
00303 - Salide - Receitas Vinculadas (E.C. 25/00 - 15%) Centa bancsna 205902 BANCO DO B QASIL* 'i 2302 23/02/2023 R$ 50,00

Reclbo R

Recebido Prefeitura Municipal de Pign, a importancia de annenta Reats referente 20! pagamanto do empenho nimero 1007/2023.
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MUNICIPIO DE PIEN -PR

CNPJ: 76002666000140 |E: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000  Cidade: Plén
Fone: 41 36321136  Fax: (41)3632-1148
NOTA DE LIQUIDAGAQ
Ndrrero Enitidoem Requisicas N° Enperhe N°
1110/2023 20/0212023 1007/2023
Licltagdo
Tipo Nikmero
Sem licitagéio
Contrato/Aditivo
Sequéncia  Contrato Aditivo Infcio da vigéncla Fim da vigénola  Fim da vig. ahwfizada  Inldio do execupdo Fim da exectglo  Fim da exe. ahalizeda
Credor -
Fornecedar Mabricua CPF/CNPS
NOEMI PEREIRA DE SQUZA 3071-6 556.323.789-34
Engdarego Barro
RUA MARINGA, 45 - CASA TRIGOLANDIA
Cidade/UF CEP Fone Tipode conta bancdia Barco  Apémcla Cola
Pisn/PR 83860-000 4136321384
Classificagio da despesa
11 SECRETARIA DESAUDE [ Saldo & exrpentd
11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SALUDE R§ 50,00
| Vdor liqudadd
10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE L ;g 50 00
1
3.3.80.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R T T
3920 00303 Salde - Receitas Vinculadas (EC. 20/00 -1 §;A:) 8 R$ 0,00
Qutras Informagdes ":( "' :;__.: ,,“.‘f;“ e “_._1
Al
Retengdes e -
i Total de refengdes
R$ 0,00
[ —arliguida
R$ 50,00

Servidor que autarizou a liquldagédo

4765238 - CLAUDBMIR JOSE CE ANDRADE
Hlstérico

G yde_mafs ]orlentacées para o ano de 2023, em

+

Curitiba/PR, no dia 02/02/2023. ‘( il" 1
Documentos flscals REREALY - e il

Tiro Mirero Skie T Biiss® -, VaorTp” .- -]
Didrias o2 Oufss. 20022033 . _ __50,_@4:‘-1_ . L

Ninero Série Emssa Valor

MAICON GROSSKOPF
PREFEITO

Fquptana

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
SECRETARIO DE ADMINISTRAGAO E FINANGAS

J0SE LUIZ DE BARROS
CONTADOR




Wi Prefertura de MUNICIPIO DE PIEN
M,

v

Mg ESTADO DO PARANA
PIEN GABINETE DO PREFEITO

PORTARIA N°© 120/2023
DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023
Concessdo de dlidria para servidor(a) ptblico(a).

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

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a servidora plblica Noemi Pereira de Souza, portador da cédula de identidade
civil com RG n® 9R1648488/SC matricula funcional 78621, ocupante do cargo piblico de Técnico de
Enfermagem, o pagamento de didria(s):

- . Periodo de . Quantidade No do
Objetivo da viagem afastamento Destino de diarias Valor empenho
Reunido da 22 Regional de Sadde: Vacinacio
Covid-19 e demais orientagGes para o ano de| 02/02/2023 Curitiba/PR 01 (Um) 50,00 | 1007/2023.
2023,

Art, 20 Esta Portaria entra em vigor nesta data, retroagindo seus efeitos a 02 de fevereiro de 2023.

Art. 3° Ficam revogadas as disposigtes em contrério.

Pign/PR, em 14 dg fevereiro de 2023.

Claudenjir José de Andrade
Secretario de Xdpninistragéo e Financas

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




Parana , 20 de Fevereiro de 2023 + Diarto Oficial dos Municipios do Parand + ANO XI1|N°2714

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretario de Administragio ¢ Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cédigo Identificador:93DDDFFA

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 120/2023 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

PORTARIA N° 12072023
DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

Concessdo de didria para servidor(a) piblicofa).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretdrio de Administragdo ¢
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parani, no uso de
sues atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art, 1° Conceder a servidora piiblica Noemi Pereira de Souza,
portador da cédula de identidade civil com RG n® 9R1648488/5C
matricula funcional 78621, ocupante do carpo piblico de Técnico de
Enfermagem, o pagamento de didria(s):

- Periodo ded Quantidade N* do
Objetivo da viagem afastamento Destino de dlirias Valar empenho
Reunido da 2* Repional dj
Salde: Vacinoglo Covid| .

19 ¢ demais oriemaghics 02/02/2023 CuritibaPR 01 (Urs) 50,00 10072023,
pora o ano de 2023,

Pién/PR, em 14 de fevereiro de 2023.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretrio de Administragfo e Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Codigo Identificador:1A1E49C6

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 122/2023 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

PORTARIA N° 12212023
DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

Concessdo de didria para servidor(a) publico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretario de Administragfio e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pin/Estado do Parana, 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 piblica Vanessa Raut Ferreira Miiller
Costa, portadora da cédula de identidade civil com RG n® 7.035.043-
4/PR. matricula funcional 472951, ocupante do cargo piiblico de
Enfermeiro B, o pagamento de didria(s):

Perfode def Destlng Quantidade |, ot

Objelivo da viagem afastamento de diiras empenho

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data, retroagindo seus
efeitos a 02 de fevereiro de 2023.

Art, 3° Ficam revogadas as disposi¢des em contrério.
Pién/PR, em 14 de fevereiro de 2023.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administragfio ¢ Finangas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cdédigo Identificador:204FD00B

SECRETARIA DE ADMINISTRACAOQ E FINANCAS
PORTARIA N°121/2023 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

PORTARIA N°121/2023
DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023
Concessdo de didria para servidor(a) piblico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretrio de Administrago e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parand, 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 publica Adriana Preisler, portador da
cédula de identidade civil com RG n° 3520994/8C matricula funcional
4765758, ocupante do cargo piblico de Téenico em Enfermagem
Temporario, o pagamento de didria(s):

Reunido da 2* Regional de
Seidet Vacinagio Covid-

19 ¢ domals oricntagdes 02022023 CuritiwPR A {uma) 50,00 | 1onss2003.

para o anp de 2023

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data, retroagindo seus
efeitos a 02 de fevereiro de 2023.

Art. 3° Ficam revogadas as disposi¢c3es em contrério.
Pien/PR, em 14 de fevereiro de 2023,

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretdrio de Administragdo ¢ Financas
Publicado por:
Willian de Bastos
Cddigo Tdentificador:F9213BBD

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANGAS
PORTARIA N° 124/2023 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

PORTARIA N° 124/2023
DE 14 DE FEVEREIRO DE 2023

Concessdo de digria para servidor(a) piiblico(a).

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

RESOLVE:

Art, 1° Conceder a servidora piblica Suellen Magalhaes, portador da
cédula de identidade civil com RG n° 13.105.433-5/PR matricula
funcional 105041, ocupante do cargo piblico de Técnico em
Enfermagem, o pagamento de didria(s):

§ Peciodo de] Quantidade N do
Objetivo ds visgem afastamenta Destino o dlries Valor ctpenho
Reunio da 2* Regional de )

Sande: Vecinagio Covid-| -
19 ¢ demais orisntaches 02:02/2023 Curitibw/PR 01 (Um) 50,00 | 100872023,
para o ano de 2023,

Art. 2° Esta Porlaria entra em vigor nesta data, retroagindo scus
efeitos a 02 de fevereiro de 2023,

Art, 3° Ficam revogadas as disposigbes em contrario.

. Periodo de| Quantidsde N* do}
Objetivo du vingem afastamento Destlno dedisriae Valor empenho
Reunifo da 2* Regional de
Sadde: Vocineelo Covid) ibePR |0 0,00 | 10112023,
19 ¢ demais oicct 02/02/2023 Curit | (Um) 1
para 0 ano de 2023.

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data, retroagindo seus
efeitos a 02 de fevereiro de 2023.

www.diariemunicipal.com.br/amp 323



MUNICIPIO DE PIEN - PR

CNPJ: 76002666000140  1E: ISENTO
Endereco: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000 Cidade: Pién
Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148
NOTA DE EMPENHO
Tipo Enmitido em Requfsiciio N° Req. Compra N°
1007/2023 Ordinério 01/02/2023
Licltagdo
Tipo Nurrero
Sem licitagdo
Contrato/Aditivo
Sequdncis  Confrafo Aditivo Infcio da vigéneia  Fimda vigénola  Fim da vig. stuallzada  Inlcio da exectdo Fim da execup80 Fimda exe atualizach
Credor
Fornecedar Matrieula CPF/ICNPS
NOEM! PERERA DE SOUZA 3071-6 556,323.789-34
Endereqo Bairro
RUA MARINGA, 45 - CASA TRIGOLANDIA
CidadeJF CEP Fone Tipodo corfabancdria  Banco  Agéncia Conta
Pén/PR 83860-000 4136321384
Classificagio da despesa
11 SECRETARIA DE SAUDE CEE T stanaia
11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$ 29.750,00
. [ Valor eqpeniod
10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE RS 50,00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS l S|
3920 00303 Saude - Receitas Vinculadas (EC. 29[00 15%)"’”’1 R$ 29.700,00

Do Exerclcio

Outras Informagdes

Histérico

[

Reunide da 2° Regional de Saude: Vacinagio Oovtd 19 e demats onentagoes para0.ano de 2023 em Curitba/PR, no dia 02/02/2023.

_-_\ _ (n et .v"-.-\__‘_ _-:.—!
MAICON GROSSKOPF =~ SCLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE - -~
PREFEITO SECRETARIO DE ADMINI_S!'RACKO E. FINANCAS
TR

Fquiplana

JOSE LWIZ DE BARROS
CONTADOR




4093

qax. PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
= * CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136
ANEXOQI
'Sohmtagao de -dlaria

Dados do funciondrio:

Nome: NOEMI PRESTES DE SOUZA
Matricula:

Secretaria/Depto: SMS

Cargo ou Fungdo: TEC. ENFERMAGEM

Agéncia:x 37¥g
Conta corrente: y /4 305 . |4

Observagoes:
Lei n° 1118/2011:

Art. 10. A diaria ndo sera devida:

Il - quando o servidor dispuser de alimentagéo incluida no local do servigo ou no evento para o qual esteja
inscrito.

Art. 13-D. O Beneficidrio da diéria devera apresentar no prazo de 5 (cinco) dias Uteis apds 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 diaria;
Il - relatorio circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o periodo de afastamento.

Dados da viagem:

Auforizado por: Mayara Grosskopf

Data de saida: 02/02/2023 Data de chegada: 02/02/2023
Hora de saida: 9:00 Hora de chegada:

Veiculo utilizado/ Placa: Veiculo utilizado/ Placa:
Motorista: Motorista:

Destino: CURITIBA

Motivo: REUNIAO DA SALA DE VACINA

Espemflcagoes da solicitagdo de diarias

Tipo de diaria (N° de dlarlas) Valor total (R$)
R$ 50,00, quando a permanéncia do beneficiario fora da sede do Municipio
(x) for até 12 (doze) horas consecutivas 1 R$ 50,00

() 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 MU!’I!CIpIO
for de 18 (dezoito) horas até 24 (vinte e quatro) Horas consecutivas

Valor total a empenhar: R$ 50,00

Declaro estar ciente nesta, de que por qualquer motivo a viagem nao for realizada, ou néo for comprovada a
sua realizagao (apresentagdo de NFs, recibos, certificados, declaragdes ou outra forma legal de comprovagéo e
relatorio circunstancial), no prazo maximo de 05 dias Gteis apds o seu término, esta diaria fica considerada
indevida, e desde j& autorizado o desconto em tnica parcela, dos valores recebidos por esse motivo, na minha
folha de pagamento de proventos do més em curso.

N
Pian, 1 de fevereiro de 2023 \/\)
X % E)Lmr:s&\:\\(_ \\\“\k\' Al

L
Assinatura’ do(a) servidor(a) Assirtatura Chefia imediata Assinat*?ra-Sé\\iretério(a)




PARANA vg

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

COMUNICADO n° 001/2023

Curitiba, 17 de janeiro de 2023,

DE: Imunizagiio / SCVGE02RS / DVVGS02RS / 022 REGIONAL DE SAUDE METROPOLITANA
Para: Coordenagao Municipal de Imunizagéio

Assunto: Reunido de Boas-Vindas, vacinagédo Covid-19 e demais orientagdes para o ano de
2023.

Prezados(as),

Convidamos a todos para reunido técnica destinada a atualizagdo e orientagio das equipes
com as novas informagdes apresentadas recentemente pelo Ministério da Satde.
Por oportuno, discutiremos a nova modalidade de solicitagido de doses de vacina contra a
Covid-19 e Canmipanha de vacinago Covid-2023 em fase de elaboragao pelo Ministério da Salide.
Apresentaremos a atualizagSes nas Notas Técnicas, bem como orientagdo de piblico a ser
vacinado com as apresentagdes dos laboratdrios recebidos pelo Estado.
Pedimos o comparecimento dos represenfantes de TODOS os municipios de nossa
abrangéncia.
Informamos que a mesma ocorrerd em modalidade presencial, no dia 24 de janeiro de
2023 (terga-feira), as 13:00hs, no auditério da 022 Regional de Saude. 1RANS FER\DD 55| ‘Qéjlej
Enderego: Avenida Marechal Floriano Peixoto, 250 — 11° Andar, Centro - Curitiba 29 / 02 } ﬁ

Atenciosamente,

Maria Emilia Paglia Aliske
Coordenadora de Imunizagio da 02° Regional de Satide Metropolitana

02 REGIONAL DE SAUDE METROPOLITANA- 02RS
Rua Marechal Floriano Peixoto, 250 09° andar - Centro — Curitiba — Parana — Brasil — Fone: (41) 3235-6738
www.saude.pr.gov.br



%}PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
~"CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136
’ ANEXO 1l
Relatdrio Circunstanciado

Dados do funcionario:

Nome: /Y Vet 2. da ,{bugc;, Secretaria/Depto: SMS 5. M
Matricula Cargo ou FUngéo T or. & mboxrnicer smna
Em anexo a este formulano deverdo ser apresentados os documentos abaixo solicitddos:

Lei n°® 1118/2011:

"Art. 13-D. O Beneficiario da diaria devera apresentar no prazo de 5 (cinco) dias tteis ap6s o retorno:

| - nota fiscal correspondente;

Il - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participaggo no evento que motivou a viagem
ou outro documento que certifique a presencga do beneficiario no local de destino, conforme solicitaggo
préwa da dlana C

Lo & ) L WAL S | LI | L 4 el L L

| _____Dados da viagem:
Autorizado por: Mayara Ap? de A. Grosskopf

Data de saida: 09 [p2 | 43 Data de chegada g, | 02/ 3
Hora de saida: 03 . 30 Hora de chegada /8:.05

Total de horas fora: 09 : 30

Veiculo utilizado/ Placa R 7Kk & ¢ 4 { Veiculo utilizado/ Placa Ka"{f{g, c 41
Motorista \/ Fel NI vy Motorista \] OesSo

Destino: ge R0 rionot
Relatdrio (Des@:rit;.éo das atividades desenvolvidas durante o perfodo de afastamento):

2. EmconldD Sable. ot s

1=

Em caso de néo utilizagao da diaria solicitada ou retorno antecipado informar nos
campos abaixo os dados para pedido de estorno ou devolucio dos valores:

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

() Devolugao dos valores recebidos antecipadamente em caso de viagem néo realizada ou
em caso de retorno a 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 devolug&o (assinalar a conta abaixo onde efetuou o depdésito ou transferéncii

( ) Banco Itati — Ag.: 3778 — c/c: 05156-¢

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

( ) Caixa Econdmica Federal — Ag.: 4608 — c/c: 6-0 — Operagéio 006

( ) Pix-chave: 76002666000140

Obs: Em caso de devolugéo de valores recebidos antecipadamente, anexar comprovante do depdsito ou transferén

Declaro estar ciente nesta, de que a ndo apresentagio dentro do prazo previ documentos
constantes nos incisos |, Il e 1ll do Art. 13-D, sofrerei desconto em folha de pagamen do valor da

Pién, 3 de fevereiro de 2023




‘ 2" REGIONAL DE SAUDE METROPOLITANA
Euon TECNICA 2023

da 2" Regional de Satide = Av. Marechal Floriaho Peixoto, 250 — Centro Gurifibs —PR
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) LT
. CHURRASCARIA 21 Osmar Meotti &
' CIA.Ltda

g

d
" cNPT: 04.256.441/0001-00
I.E.; 9022739562
Pal: 4136278740
AV. AMERICAS,1931,FAZENDA RIO GRANDE
FAZENDA RIO GRANDE-PR

1,000 UN 33,7300 33,79
Total de Itens: / 1
gtd. Total: 1,000
Potal Produtos R§: 33,19
Total Hota R§: 33,79
FORMA PAGAMENTO VALOR PAGO
CARTAD DEBITO 33,79

Consulte pela chave de atesso
http:lluuw.fazenda.pr.gov.br/nfce/consulta
CHAVE DE ACESS0
4123 0204 2064 4100 0100
6550 0000 0391 7117 7407 1030

Numero: 39171 Serie:500
Emissio:02/02/2023 11:39:21
via Consumidox

CONSUMIDOR
CPF: XXX.YXX . ¥69-34

vValor Aprox. Tributos R$: 10,84
Vaondedor: l-Vendedor Casa

..___._.——__.__,__——.___.—_..__—



