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, Municipio de Reserva - PR

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

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAQ)

Namero Data Previsdo N° Liquidag&o N° Empenho N° Requisigdo N°
20/04/2026 3231 2916/2026 2169/2026
Licitagao — ==
Tipo Numero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia  Contrafo Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. alualizada
Credor —_—
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
DEJALMA BATISTA DE OLIVEIRA 41523-5 050.637.199-96
Enderego Bairro
RUA PRINCIPAL, S/N - CASA CAMPINAS BELAS
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancdna Banco Agéncia Conta
Reserva/PR 84320-000 Conta Corrente 341 3854 26100-9
Classificacdo da desp - R _—
2630 06 SECRETARIA DE SAUDE
06.001 DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO
10.122.0015.2049 Gestdo Administrativa da Rede de Atencgéo & Saude Valoi
3.3.90.39.41.00 FORNECIMENTO DE ALIMENTACAQ R$ 39,00

Qutras informages — —— — —— —

Retengdes -~ —

~ Total de retengdes

R$ 0,00
. Valorliquido
R$ 39,00
Servidor que autorizou o pagamento -
922081 - LUCAS MACHADO RIBEIRO
Recursos ————— - Documento Data Valor
00000 - Recursos Ordinarios (Livres) Conta bancaria 52248 - BANCO DO BRASIL 20/04/2026 R$ 39,00
Recibo ——M— e ——

Recebi do Municipio de Reserva, a importancia de Trinta e Nove Reais, referente ao pagamento do empenho nimero 2169/2026.

Assinatura:

Reserva, / /

[Dund.

JOCELIA TEREZINHA FAUSTIN MREMEI’A
Secretario(a) de Administracdo e Finangas

MACHADO RIBEIRO
Prefeito Municipal
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\ Municipio de Reserva - PR

> CNPJ: 76160878000161  [E:
Enderego: Av.Cel Rogerio Borba, 741 CEP: 84320000 Cidade: Reserva
Fona: 32768300 Fax:

NOTA DE LIQUIDAGAO
; Niwmero Emitido e Requisigio N° Empenko N©
" 2916/2026 13/04/2026 2169/2026
Licitagao
Tipo Numero
Sem licitagdo
ContratofAditivo
Sequéncia  Conlrato Adifive Infcio da vigéneia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada Infcio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Creder
Fornecedor Matricuta CPF/CNPJ
DEJALMA BATISTA DE OLIVEIRA 41523-5 050.637.199-66
Enderego Bairro
RUA PRINCIPAL, S/N - CASA CAMPINAS BELAS
Cidade/UF CEP Fone Tipe de confa bencana Banco Agéncia Conta
Reserva/PR 84320-000 Conta Corrente 341 3854 26100-9
Classificagdo da despesa - .
3 06 SECRETARIA DE SAUDE [ shae dh mpenha
06.001 DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO R$ 39,00
e ENEeT iquidsds
10.122.0015.2049 CGestéo Administrativa da Rede de Atengdo a Salde R ;; ‘;g 33
r
3.3.60.39.41.00 FORNECIMENTO DE ALIMENTACAO ¢ e TagldaT
2630 00000 Recursos Ordinarios (Livres) R$ 0,00
Qutras informagbes -
Retengbes
T Tatal deTeterigies
R$ 0,00
T Valor Huida
R$ 39,00
Servidor que autorizou a liquidacéo
922326 - THAIS MENDES MARTINS DIDEK
Vencimento da liquldagio
13/05/2026
Historlco
Documentos fiscais
Tipo Nimero Série Emigséo Valor Tipo Numero Série Emisséo Valor
Cupom Fiscal 4933 1 23/02/2026 39,00

o plane,
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Municipio de Reserva - PR
CNPJ: 76160878000161  |E;

# Endereco: Av.Cel Rogerio Borba, 741 CEP: B4320000 Cidade: Reserva
Fone: 32768300 Fax:
NOTA DE EMPENHO
Nomerno Tipo Emitido em Requisigdo N° Reg. Compra N°
2169/2026 Ordinario 13/04/2026
Licitagdo
Tipo Nimerc
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequénciz  Conlralo Aditivo Inlcio da vigéncie Fim da vigéneia Fim da vig. atualizada Infcio da execugfio Fim da execugdo Fim da exe. atualizad
Craedor
Fernecedor Matricuia CPF/CNPS
DEJALMA BATISTA DE OLIVEIRA 41523-5 050.637.199-96
Endereet Bairro
RUA PRINCIPAL, S/N - CASA CAMPINAS BELAS
CidadesUF CEP Fone Tipo de conta bancdria Banco Agéncia Conta
Reserva/PR 8§4320-000 ) Conta Corrente 341 3854 26100-9
Classlficagdo da despesa - —
06 SECRETARIA DE SAUDE i SaKa Ertariod
06.001 DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO R$ 40.676.47
P - . PR Aoy empanhadg
10.122.0015.2049 Gestio Administrativa da Rede de Atengdoc 2 Salide R$ 39 OB
Lt
3.3.80.39.41.00 FORNECIMENTOQ DE ALIMENTACAO e S EIA
2630 00000 Recursos Ordinérios (Livres) R$ 40.637 47
“ Do Exercicio

g Outras Informagoes

Histérico
VALOR QUE SE EMPENHA REFERENTE A RESSARCIEMNTC DE DESPESAS COM ALIMETACAO EM VIAGEM DO DPTO DE SAUDE.

LUCAS MACHADO RIBEIRO
Prefelto Munidpal

Zepiplann
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GABRIELA A BANDEIRA LTDA

G 5004684 1/0001-83 = | 9U8%4 /060Y
RUA SALADING DF CASTRO, U, CENTRUY
ARAPO I PR

fa Nota Fiscal de Consumidor

Cédigo Descrigho “td Un ViUnit Vi Total
REFEICAD 1 UN 38,00 R$ 39,00
e

o [otal R$ 38,00

Valor a Pagar R$ 39,00
FORMA PAGAMENTO VALOR PAGO
Uinhairo R$ 39,00
Total Fermas De Pagamento: R$ 30,00
Troco R$ 0,00

Consulte pela chave de acesso em
4126 01230 0968 6100 0193 6500 1000 DD4Y 3316 0136 3607

VENDA A CONSUMIDOR

CONSUMIDOR CNPJ.76.169.879/0001-61
NFC-¢ n® 4933 Berie: 1 Einissaa: 23/02/2026 13.08.52

Protocolo de Autorizagio: 141260311779666 23/02/2026

Informagdes de Interesse do contribulnte:
trip aprox R85 25 Fea, RE7.41 Lsi, RED.00 Mun. Fonie
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SECRETARIA MUNICIPAL DE

SAUDE

RESERVA - PARAMA

FORMULARIO DE PRESTACT\O DE CONTAS DE ADIANTAMENTO OU DE REEMBOLSO DE DESPESAS PARA VIAGEM
Requerente DEJALMA BATISTA DE OLIVEIRA
Matricula 922939
Lotagdo Secretaria de salide
Destino ARAPOTI
Data de retorno
Valor do adiantamento RESSARCIMENTO
RELACAO DE NOTAS FISCAIS E RECIBOS ANEXADOS
Visto Sec.Adm e
Nota/ Recibo n2 Data Valor Fornecedor/Prestador )
Finangas
4933 23/02/2026 RS 39,00 GABRIELA BANDEIRA

1 “‘-——.__—//

]

—
—
—

\
5

S
TOTAL RS 39,00

Valor restituido
e
Dﬂ

Assinatura com :@,

Prefeitura Municipal de Reserva, d

at bl

ntificagao do Responsavel pela Prestacao de Contas Sob carimbo

PARA USO EXCLUSIVO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGCAQ E FINANCAS  PRESTACAO DE CONTAS:

/) APROVADA ( ) DESAPROVADA () APROVADA EM PARTE, Valor a restituir R$
/ Valor a restituir: R$

Observagées: NO DIA EM QUESTAO, NAO PASSOU CARTAQO CORPORATIVO DO SERVIDOR, POR MOTIVOS DESCONHECIDOS, E FOR ESSE MOTIVO
FOI NECESSARIO FAZER RESSARCIMENTO.

Prefeitura Municipal de Reserva, de de

Assinatura do Secretario (a) de Saude Sob caril}kn
THAIS MENDES MARTINS DIDEK
Port. 4908/2025

Al

ia gzeremeta
Jocelia T. Faugin e
ocretaria de Adm € Finang Ly
Slﬂgménm n° 400412025 J3




- Firefox : + » https://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?tokenSessa...

Visualizacdo de arquivos

Auto-Atendimento
Comprovante — Arquive

Agéncia débito:  2523-2
Conta débito: 5224-8

CPF/CNPJ: 5§4205250/0001-22 MUNICIPIQ DE RESERVA
Banco! 341
- Agéncia crédito:, 3854- "
Conta crédito: 25100-8
Favorecido: DEJALMA BATISTA DE OLIVEIRA
Documenta empresa: 00000041130000041523
Data pagamento; 24/0412026
Valor pagamento: 39,00
Documenta banco: 00000BI0000526237426
Data real pagamento; 24/04/2026
Valor real pagamento: 38,00
Autenticagio; D76397881DDCBF7C
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