Municipio de Reserva - PR

CNPJ: 76169879000161  IE:
Endereco: Av.Cel Rogerio Borba, 741  CEP: 84320000 Cidade: Reserva
Fone: 32768300 Fax:

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Namero Data Previsdo N° Liquidagdo N° Empenho N° Requisigdo N°
20/05/2022 2768 2415/2022 2115/2022
Licitagao —
Tipo Numero
Sem licitagdo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
JOSE ALDAIR MARCAL 395-6 023.692.259-98
Enderego Bairro
RUA RUA 10, 106 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria Banco Agéncia Conta
Reserva/PR 84320-000 4227620680 Conta Corrente 341 3854 9428-5
Classificagao da despesa ;
4620 06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 DEPARTAMENTO DE SAUDE
10.122.0016.2056 Gestédo do Fundo Municipal de Sautde - Gabinete da Secretaria —_
3.3.90.39.96.00 OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS PJ - PAGAMENTO ANTECIPADO R$ 800,00

Outras informagdes

Retengdes
Total de retengdes
R$ 0,00
Valor liquido
R$ 800,00
Servidor que autorizou o pagamento
269531 - LUCAS MACHADO RIBEIRO
Recursos Documento Data Valor
00303 - Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%)  Conta bancaria 80799 - BANCO DO BRASIL 20/05/2022 R$ 800,00

Recibo
Recebi do Municipio de Reserva, a importancia de Oitocentos Reais, referente ao pagamento do empenho nimero 2115/2022.
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Prefejto Municipal Secretario(a) de Administragdo e Finangas







J SECRETARIA MUNICIRAL DE
SAUDE

RESERVA  PARANA

REQUERIMENTO PARA ADIANTAMENTO DE DESPESAS DE VIAGEM

Requerente:  Pa<c” 2000, Moo )

Matricula: ey, )

Lotacdo: S iple

Destino: | conta corrente: | Agéncia:
Finalidade:

Justificativa: Utilizar em alimentacdo em viagens de transporte de pacientes fora do
Lmunicipio, T.F.D

| Valor estimado: 200,00 ]

PARA US% EXCLUSIVE DO SECRETARIO DE

Senhor (a) Secretaria (0) Municipal de Administragao e financas

K Requerimento deferido () Requerimento indeferido j

Prefeitura Municipal de Reserva, D/O%e W de 2022

Didek
de Saude

Thais Mefa2
Secietaric

Assinatura do Bakrétsfid ﬂ%%icipal de Saude

PARA USO EXCLUSIVO DO DEPARTAMENTO DE CONTABILIDADE

@) Sr. Secretario Municipal de Gestao e Negdcios Juridicos
Empenhamento deferido () Empenhamento indeferido
Valor autorizado R$

]Eotagéo Orgcamentaria n° fonte 303
Eorma de restituicdo/reembolso do valor

Besidual

Prefeitura Municipal de Reserva, de de 2022

DEPARTAMENTO DE CONTABILIDADE pREFE’TSLngUN*_-’?'DM NE Ok 5eR,
PREFEITURA MUNICIPAL Recebido o qu e y

RESERVA - PR
AssmaturaM

Rua Cel. Benjamin Branco, n. 762 - Bairro Ferreira - Reserva - Parana | CEP: 84320-000
Telefone: (42) 3276-8604 | (42) 3276-8600 | E-mail: secretariadesaudedereserva@gmail.com
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9 Comprovante — Arquivo

Agéncia débito: 2523-2
Conta débito: 8079-9

CPF/CNPJ: 76169879/0001-61 MUNICIPIO DE RESERVA
Banco: 341

Agéncia crédito: 3854-

Conta crédito: 9428-5

Favorecido: JOSE ALDAIR MARCAL
Documento empresa: 00000019190000000395
Data pagamento: 06/05/2022

Valor pagamento: 800,00

Documento banco: 00000890000348725202
Data real pagamento: 06/05/2022

Valor real pagamento: 800,00

Autenticagéo: 8D13A20A38CD252D

https://autoatendimento2.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb2tokenSessa.
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