Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  IE:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE EMPENHO

Ndmero Tipa Emilido em Requisigdo N° Req. Compra N°
829/2025 Ordinario 10/02/2025

Licitagdo VU —. e

Tipo Namero

Sem licilagao

Contrato/Aditivo == e e e s )
Inigio da vigéneia i da vigéneia im da vig, alvalizada Inicio da execugdio Fim da cxecugdo Fim da exe. alualizadal

Sequéncia Contralo Aditivo
Credor — e e e S e e et
Formecedor Malricuta CPF/CNPJ
AGENOR ALENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25
[=ndereco Bairro
RUA ALZIRA DE ABREU, 960 CENTRO
Cidade/UF CEP FFone lipo de conla bancdria Banco Agéncia Canta
Cantagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 46604 6780-6
Classificagao da despesa
06 SECRETARIA DE SAUDE Saldo anterior
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE RS 68.624.59
% . ! Valor empenhado
10.301.0060.2036 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$ 125,00
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS
Saldo alual
2080 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Saude - 343 R$ 68.499,59

Da Exercicio

Qutras informagdes

Histarico —————— —— - -—
REFERENTE A 01 (UMA) DIARIA SEM PERNOITE CONFORME LEI MUNICIPAL N° 1206/2022 PARA CUSTEAR DESPESAS COM ALIMENTAGAD EN
VIAGEM A CIDADE DE CURITIBA-PR NO DIA 10/02/2025. VIAGEM A FINS DO TRANSPORTE DE PACIENTES DO MUNICIPIO DE CANTAGALQ
JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES EM QUE SE FIZER NECESSARIO O TRANSPORTE PELA SECRETARIA DE SAUDE.

SOLICITAGAO DE DIARIA N° 22-2024 DA SEC DE SAUDE.

S22 .

T

JOAC KONJUNSKI
PREFELTQ MUNICIPAL




Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145  IE:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Canlagalo
. Fone: 42 3636-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE LIQUIDAGAO

Nirnaro Emitido em Regquisigdo N° Empenho N°
638/2025 10/02/2025 829/2025
Licitagdo

Tipo Numero

Sem licitagdo
Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditiva Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. alualizada Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. alualizada
Credor
Farnecedor Malricufa CPF/CNPJ
AGENOR ALENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25
Enderego Bairro
RUA ALZIRA DE ABREU, 960 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancaria Banco Agéncia Conla
Canlagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 4660-4 6780-6
Classificagio da despesa - ————
06 SECRETARIA DE SAUDE “‘Sagoﬁdg?n;;rahg
06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE !
. . Valcr liuidada
10.301.0060.2036 MANUTENCAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE R$V1é5 00
Ll
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS Salda B gt
2080 00343 Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Saude - 343 R$ 0,00

Qutras informagdes

Retengdes

i Valot Jigiiida
R$ 125,00

Servidor que autorizou a liquidaga
38901 - ISAAC DE ABREU

Vencimento da liquidagdo
12/03/2025

Histdrico




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANTAGALO

ESTADO DO PARANA

CNPJ: 78.279.981/0001-45
Rua Cinderela, 379 — Fone: (42) 3636-1185 — Fax: (42) 3636-1478 — CEP: 85.160-000
www.cantagalo.pr.gov.br

Solicitagao n° 22 Ano: 2025 Data: 10/02/2025

Solicito a vossa Senhoria, conforme a Lei Municipal n° 1.206 de 2022, diaria(s)
para despesa(s) de viagem, conforme:

Nome do solicitante: Agenor Alencar de Moura

Telefone para contato: (42) 999097643

Cargo, fungao ou Emprego: Motorista CPF: 453.413.300-25

Dados do destino/evento: Curitiba-PR

Solicitagao:

(01) Diaria(s) para Café
(01) Diaria(s) para Almogo
(01) Diaria(s) para Janta

( ) Diaria(s) para Pernoite

Finalidade/justificativa: AFINS DO TRANSPORTE DE PACIENTE O MUNICIPIO
DE CANTAGALO — PR, JUNTO A CLINICAS, HOSPITAIS E DEMAIS ATIVIDADES
EM QUE SE FIZER NECESSARIO O TRANSPORTE PELA SECRETARIA DE
SAUDE

Veiculo: Veiculo da frota
municipal de saude.
PLACA: FPG5E73

Custo provavel do veiculo por viagem:
R$ 400,00 (Quatrocentos reais)

Valor: R$ 125,00 Valor por extenso: Cento e vinte e cinco reais.

Periodo de utiliza¢cdo do recurso: 10/02/2025

Assinatura do solicitante: J/'gno( /m,z{/\

Assinatura do responsavel:

Conta para depésito
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Municipio de Cantagalo - PR

CNPJ: 78279981000145 IE:
Enderego: Rua Cinderela, 379 CEP: 85160000 Cidade: Cantagalo
;" Fone: 42 3638-1185 Fax: 42 3636-1478

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Ndmero Dala Previsdo N° Liquidagao N° Empeanho N° Requisicdo N°®
10/02/2025 943 . 638/2025 829/2025
Licitagao
Tipo Numero
Sem licitagao
Contrato/Aditivo
Sequéncia  Contrato Aditivo initic da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. alualizada Infcio da execugfio Fim da execugdo Fim da exe. alualizada
Credor -
Fornecedor Matricula CPF/CNPJ
AGENOR ALENCAR DE MOURA 62877-8 453.416.300-25
Enderego Bairro
RUA ALZIRA DE ABREU, 960 CENTRO
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conla bancana Banco Agéncia Conta
Canlagalo/PR 85160-000 Conta Corrente 001 4660-4 6780-6
Classificagdo da despesa
2080 06 SECRETARIA DE SAUDE

06.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0060.2036 MANUTENGAO DAS ATIVIDADES - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ;
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R$ 125,00

Oufras informagdes

Refengdes

“Tafal da retancdas

Servidor que autorizou o pagamento

38901 - ISAAC DE ABREU
Recursos Documento Data Valor

Recibo
Recebi do Municipio de Cantagalo, a importancia de Cenlo e Vinte e Cinco Reais, referente ao pagamento do empenho niimero 829/2025.

Assinalura:

Cantagalo, / /
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