PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN

Relatério do Processo

Tipo de processo: Relatério Circunstanciado
Ndmero do processo: 5099/2026

Status do processo: Tramitando

Data de inicio: 05/06/2026

Atualizado em: 05/06/2026

Visibilidade: Publico

Prazo: 05/06/2026

Origem: Interno

Prioridade: Normal

Descricdao: Acompanhar paciente

Solicitante: Sara Duarte Macedo de Carvalho
Grupo responsavel: Funcionarios - ESF Trigolandia
Quantidade de documentos: 2

Quantidade de tarefas: 3

Nome do solicitante: Sara Duarte Macedo de Carvalho
Matricula do Solicitante: 4766136

Secretarias: Secretaria de Saude

Cargo: Técnica em Enfermagem

Com pernoite?: N&ao

Vai e volta no dia?: Nao

Data de saida: 2026-06-03

Data de chegada: 2026-06-03

Hora de saida: 09:30

Hora de chegada: 16:20

Veiculo utilizado/ Placa: Ambulancia

Motorista: Anderson Taschek

Destino: Piraquara

Relatorio (Descricao das atividades desenvolvidas

durante o periodo de afastamento): Acompanhar paciente

ao Hospital San Julian 03/06/26
Anexo de comprovacao do evento ou atesto do

secretario: WhatsApp Image 2026-06-05 at 12.10.37(1).pdf

Notas fiscais - Cupom: WhatsApp Image 2026-06-05 at
12.10.37.pdf

* A lista de paginacdo dos anexos do processo e das tarefas se encontra na ultima pagina do documento.

Tarefa 1 - Sara Duarte Macedo de Carvalho
Descricdo: Relatério Cirscunstanciado 03/06/26

Tipo de Tarefa: Ndo atribuido.
Status: Finalizada
Atribuida para: Chefia - ESF Trigolandia

Responsavel: SUZANE CRISTOFOLINI DE OLIVEIRA (suzane.oliveira@pien.pr.gov.br)

Prazo: Nao informado.
Prioridade: Normal

Lista de documentos: Nao ha documentos anexados na tarefa.

Lista de documentos mencionados: Ndo ha documentos mencionados na tarefa.

Comentarios:

acompanhamento de internamento

- SUZANE CRISTOFOLINI DE OLIVEIRA, no dia 05/06/2026 as 12:44:30:

Printer Flow
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN

Tarefa 2 - DIARIA
Descri¢do: RELATORIO CIRCUNTANCIADO

Tipo de Tarefa: Nao atribuido.

Status: Finalizada

Atribuida para: Secretaria de Saude

Responsavel: Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf (mayara.grosskopf@pien.pr.gov.br)
Prazo: N&o informado.

Prioridade: Normal

Lista de documentos: sara 0306.pdf
Lista de documentos mencionados: Nao ha documentos mencionados na tarefa.

Comentarios:

ok
- Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf, no dia 15/06/2026 as 15:09:15:

Histérico da tarefa

Tarefa Reatribuida em 11/06/2026 as 11:26:31
Usuario: MARINA DO CARMO STRACKE DE LIMA
Justificativa: Assinar a declaracéo

Tarefa 3 - relatério circunstanciado 03/06 Sara
Descricdo: relatério circunstanciado 03/06 Sara

Tipo de Tarefa: Nao atribuido.
Status: Tramitando

Atribuida para: Area de Contabilidade
Responsavel: Ndo atribuido.

Prazo: N&o informado.

Prioridade: Normal

Lista de documentos: Nao ha documentos anexados na tarefa.
Lista de documentos mencionados: Ndo ha documentos mencionados na tarefa.

Comentarios:
N&o ha comentarios nesta tarefa.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN

Histérico do processo

Processo Criado em 05/06/2026 as 12:11:49
Usuario: Sara Duarte Macedo de Carvalho

Justificativa: Processo criado por Sara Duarte Macedo de Carvalho, no dia 05/06/2026, as 12h11
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Prefeitura Municipal de Pién

Secretaria de Saude

DECLARAGAO

A Secretaria Municipal de Saude de Pién-PR, neste ato representada pela Secretaria
Municipal Srta. Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf, DECLARA para devidos fins
que a servidora Sara Duarte Macedo de Carvalho, acompanhou paciente para
internamento em Piraquara no dia 03/06/2026.

Atenciosamente,

Pién, 11 de julho de 2026.

Mayara Aparecida de Almeida Grosskopf
Secretaria de Saude
Decreto 144/2025

Pién, 01 de junho de 2026.
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Lista de anexos

Anexos do processo

WhatsApp Image 2026-06-05 at 12.10.37.pdf - pagina 4 a4
WhatsApp Image 2026-06-05 at 12.10.37(1).pdf - pagina 5a5

Anexos da Tarefa 2 - DIARIA

sara 0306.pdf - pagina 6 a6
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