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NOTA DE EMPENHOESTADO DO MARANHAO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
PRAÇA DIAS CARNEIRO 402
CNPJ; 06113682/0001-25 Exercício: 2025

N® Empenho:Processo N®:

Tipo de Empenho:

OR - Ordinário
423006

Data da Emissdo:Ficha:

Unidade Orçamentária ou Unidade Admimstrfiva Emitunte;
23/04/2025159

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Funçáo: SubFunçâo: Programa: Tipo Sequência: Açâo:

Mcinutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde10 122 2060 2030

Descrição:SubAção:

Natureza da Despesa:

DIÁRIAS - CIVIL3.3.90.14.00

SubElemento (STN)/Conta PCASP:

3.3.90.14.00 DIÁRIAS-CIVIL

Credor

MARCIANO DE ALMEIDA CRUZ ASSUNÇAO

Inscrição Estaduai/RG:
CNPJ/CPF:

603.259.323-10
Telefone:

Endereço:

UF:CEP:
Cidade:

MA65690-000
COLINAS

Desoição do Empenho:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA OCORRER A DESPESA COM:

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM NO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL,PARA
PARTICIPAR DO 2° ENCONTRO ESTADUAL DOS COORDENADORES DOS MUNICÍPIOS PRIORITÁRIOS DAS POLÍTICAS
DE IST/AIDS DE HEPATITES VIRAI3, NA CIDADE DE SÃO LUÍS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 03 DlARIAS. NO
PERlODO DE 23 A 25 DE ABRIL DEi 2025, O SERVIDOR OCUPA O CARGO DE COORDENADOR DE ATENÇAO BASICA,
CONFORME DOCUMENTOS ANEXO.

[

Documento Fiscal Valor Total.

690,00

Valor do documento por extenso.
*********************************************************

seiscentos e noventa reais
Fonte:PROCESSON® Processo LkitatoríoModalidade da Licitação:

00 - Recursos OrdináriosDISPENSA

Saldo Atual:Importânaa:Saldo AnteriorEmpenhado até a Data:Ficha:

24.775,0025.465,00 690,0026.535,00159

Reservado / Orgâo de Controle:DADOS ORÇAMENTÁRIOS:

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
Saúde

Administração Geral

Gestão da Secretaria Municipal de Saúde

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

3.3.90.14.00 - DIÁRIAS-CIVIL

05

10

122

2060

2030

Essa despesa foi empenhada em Crédito Próprioj i
Em: 23/04/2025 '''

Autorizo 0 Empenho dessa Despesa:

Em: 23/04/2025
3i

Si

BRUNO SOARES DE OLIVEIRA

Contador CRC 013306/0-9

IVAN PRUDENCIO DA SILVA

ASSESSOR DE RELAÇÕES INSTITUCIONAIS E PLANEJA
<
o



PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

06113682/0001-2í)

PRAÇA DIAS CARNEIRO 402

NOTA DE LIQUIDAÇAC
423006 / 1

REQUISICAü
Lit LIÜUIDAÇAÜ N'

237D572ÜZ5'FICFWT

VENCIMENTO 23/04/2025DOCUMENTO;
LICITAÇÃO: DISPENSA

CÓDIGO; 1516603.259.323-10

COLINAS

MARCIANO DE ALMEIDA CRUZ ASSUNÇÃONOME:

ENDEREÇO;

VALORTOTAL
DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇOFONTE DE RECURSO

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE
VIAGEM NO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO
MUNICIPAL,PARA PARTICIPAR DO 2® ENCONTRO
ESTADUAL DOS COORDENADORESDOS MUNICÍPIOS
PRIORITÁRIOS DAS POLÍTICAS DE IST/AIDS DE
HEPATITES VIRAIS. NA CIDADE DE SÃO LUÍS-MA,
UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 03 DIÁRIAS, NO

Liquido
690,00

Desconto

0,00

Recursos do Exercício Corrente

Recursos nâo Vinculados de Impostos

Recursos Ordinários

1

500

00

001 Ordinário

001 Recursos Proprios do Município

690,00SOMA
OR

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADACÓDIGO

PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DIÁRIAS - CIVIL

Manutençáo das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

02

05

3.3.90.14.00

10.122.2060.2030.0000

SALDO A LIQUIDARVALOR DESTA LIQUIDAÇÃOLIQUIDADO ATÉ A DATAVALOR DO EMPENHO

0,00690,00690,00690,00

690,00VALOR A SER PAGO R$

seiscentos e noventa reais * * * ● *

DESCONTOS

0,00TOTAL DE DESCONTOS

23/04/2025
LIQUIDAÇAO AUTORIZADA EM

A DESPESA REFERENTE A ESTA LIQUIDAÇÃO, FC'I DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO.

DATA

EMITIDO EM

IVAN PRUDENCIO DA SILVA
ASSESSOR DE RELAÇÕES INSTITUCIONAIS E PLANEJAVISTODATA

RECIBODESPESA PAGA EM

RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAÇÃOVALORCHiQUECONTABANCO

NOME:

CNPJ/CPF:



ORDEM DE PAGAMENTOESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

PRAÇA DIAS CARNEIRO 402
CNPJ: 06.113.682/0001-25

Exercício: 2025

TIPO:DADOS DO EMPENHO;DADOS DA ORDEM DE PAGAMENTO:FICHA:

Data: 23/04/2025N°; 423006Data; 23/04/2025N“: 228722N°: 159

CNPJ: 603.259.323-10

CEP: 65690-000

Cod: 1516

Credor..: MARCIANO DE ALMEIDA CRUZ ASSUNÇAO

Endereço:

Cidade..: COLINAS

IMHUKI ANUÍA BKUlAUb..

DESCONTOS	

IMPORTÂNCIA LÍQUIDA DE

tíyu.uü

0,00

■Rí

R$

690,00R$

PAGO EM:

23/04/2025

PAGUE-SE EM:

23/04/2025

LIQUIDADA A DESPESA EM:

23/04/2025

rs

/ »
r !

I

JALDO HENRIQUE PEREIRA
SECRETARIAIDE FINANÇAS

IVAN PRUDENCIO DA SILVA

lESSOR DE RELAÇÕES INSTITUCIONAIS E PLAN

HISTÓRICO

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM NO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL,PARA
; PARTICIPAR DO 2° ENCONTRO ESTADUAL DOS COORDENADORES DOS MUNICÍPIOS PRIORITÁRIOS DAS POLÍTICAS DE
IST/AIDS DE HEPATITES VIRAIS NA CIDADE DE SÃO LUÍS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 03 DIARIAS, NO PERÍODO DE 23

i A 25 DE ABRIL DE 2025, O SERVIDOR OCUPA O CARGO DE COORDENADOR DE ATENÇÃO BÁSICA, CONFORME DOCUMENTOS
: ANEXO.

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA

PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Saúde

Administraçãs Geral

Gestão da Secretaria Municipal de Saúde

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

02

020500

10

122

2060

2030

DIARIAS ■ CIVIL3.3.90.14.00

CONTROLE DE PAGAMENTO

Valor R$ChequeContaBanco690,00Valor Bruto

RR$ 690,0014618-8001

690,00Valor Líquido

RECIBO

A IMPORTÂNCIA DE RS 690,00RECEBÍ DA .PREFEITURA DE COLINAS

(seiscentos e noventa reais) **●****”●●●****●*

DATA: 23/04/2025

DOCUMENTO ANEXO

MARCIANO DE ALMEIDA CRUZ ASSUNÇÃOCredor..:

CNPJ/CPF: 603.259.323-10



Banco do Brasil
23/04/2025, 16:36

G3332316156968821

23/04/2025 16:35:47

Transferência entre contas diversas

Debitado

PM COLINAS -SNANome

1312-9Agência

Conta corrente 14618-8

Creditado

MARCIANO A C ASSUNCAONome

1312-9Agência

Conta corrente 17271-5

690,00Valor

0Dostinaçâo

Data Nesta data

23/04/2025 16:34:04JB529848 JALDO HENRIQUE PEREIRA

JB633554 IVAN PRUDENCIO DA SILVA

Assinada por

23/04/2025 16:35:47

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB633554 IVAN PRUDENCIO DA SILVA.

1/3

https://autoatendimento.bb.com,br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v-3.4.2#/template/ 2Fpendencias-2FGTPY.bb
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ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Praça do Mercado Central. n*74. Centro- CEP; 65.690-000
CNPJ; 11.296.379/0001-45

Oficio n°. 197 / 2025 - SEMUS

Colinas- MA, 23 de abril de 2025.

^nhor Secretário,

Venho pelo presente solicitar a V. Sa., a concessão de 03 (tres) diária, para o Sr. Marciano
de Almeida Cruz Assunção, participar do 2" Encontro Estadual dos Coordenadores dos Municípios
Prioritários das PoMticas de IST/Aíds de Hepatites Víraís, em São Luís - MA, nos dias 23,24 e 25 abril
de 2025. Segue em anexo o pedido de Concessão de Diária.

Os recursos orçamentários para atender as despesas ocorrerão por conta da Unidade

Orçamentária:

Fonte de Recursos: Recurso Próprio
UNIDADE ORÇAMENTÁRIA: Secretaria Municipal de Saúde
PROJETO ATIVIDADE: Manut. da Secretaria Munic. de Saúde

ELEMENTO DE DESPESA: 3.3.90.14 Diárias - Civil

Ag- 1312-9
--^C-17271-5

CPF:603.259.323-10

Banco do Brasil

Atenciosamente,

Ujkuho^JOiMJlJÚo
Rita Francisca Ribeiro Lúcio

Coordenação de Gestão de Pessoas
Secretaria Municipal de Saúde

Colinas - MA

Autorizo em / /

Assinatura



ESTADO DO MARANHÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

secretaria municipal de saúde
Praça do Mercado Central, n®74. Centro- CEP: 65.690-000.

CNPJ: 11.296.379/0001-45

PEDIDO DE CONCESSÃO DE DURIAS PARA

VIAGEM A SERVIÇO	

N": 197PREFEITURA MUNICIPAL DE

COLINAS - MARANHÃO

i ILMA SRA. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

[ Solicitamos autorizar a concessão de diárias para o llincionàrio a seguir qualificado, para realização de viagem no interesse do
■^rviço público municipal, conforme se especifica a seguir.

DADOS DO FUNCIONÁRIO

I
t Matrícula:Nome do (a) Servidor (a): Marciano de Almeida Cruz Assunção

Lotação: Secretaria Municipal de Saúde : Cargo/Funçlo: Coordenador Atenção
! Básica 	

DADOS SOBRE A VIAGEM

Encontro Estadual dos Coordenadores dos Municípios
MA, nos

Finalidade da Viagem participar do 2'
Prioritários das Políticas de IST/Aids de Hepatites Virais, em São Luís
dias 23,24 e 25 abril de 2025.

Meio de TransporteTrecho da Viagem Data Prevista de RetornoData Prevista de

Saída

25/04/2025Colinas - São Luís /MA 23/04/2025

VALORES SOLICITADOS

Valor das Diárias (Art. 1** Dec. 03/2015) Valor TotalVeículo PróprioI

A Receber

^ 690,00
Quantidade | Valor Unitário [ Subtotal

230,00 690,0003
1

Fonte de Recurso: SECRETARU MUNICIPAL DE SAUDE

RequerenteLocal e Data

^2

Colinas-MA

23/04/2025

Marciano de Almeida Cruz Assunção

Coordenador da atenção Básica
CPF: 603.259.323-10

DESPACHO DO SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

/ /Data;

Autorizo a concessão e o pagamento das diárias solicitadas na forma da Lei.

Sulíaite da Silva Monteiro

Secretária Municipal de Saúde
Poit. N" 002/2025

Colinas - MA

[



ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE

Ofício Circular 460/2025 - SAPAPVS/SES

Aos Secretários (as) Municipais de Saúde

Assunto: Convite -2° Encontro Estadual dos (as) Coordenadores (as) dos Municípios Prioritários das

Políticas de IST/Aids de Hepatites Virals

Prezados (a) Senhores (a),

Considerando a necessidade de fortalecer a gestão, governança das ações estratégicas em

IST/AIDS e Hepatites Virais, para promover a ampliação do acesso a prevenção, diagnóstico e tratamento

das Infecções Sexualmente Transmissíveis, do HIV/Aids e das Hepatites Virais.

A Secretaria Adjunta da Política de Atenção Primária e Vigilância em Saúde, através do

Coordenação de Atenção às IST/Aids e Hepatites Virais,

Coordenadores (as) dos municípios prioritários das Políticas de IST/Aids de Hepatites Virais, com

participação de pontos focais do Departamento de HIV/Aids, Tuberculose. Hepatites Virais e Infecções

Sexualmente Transmissíveis - DATHI/Secretaria de Vigilância em Saúde e Ambiente - SVSA/IMinistério da

Saúde - MS.

realizará 2° Encontro Estadual dos

Cumprimentando - o (a), disponibilizamos 02 (duas) vagas, 01 (uma) vaga para coordenador

(a) do programa municipal de IST/Aids e Hepatites Viras e como sugestão 01 (um) vaga, para coordenador

(a) do Serviço Assistência Especializado - SAE ou Coordenador (a) da Atenção Básica, para participar do

referido encontro, nos dias 24 e 25 de abril de 2025, na Escoia de Saúde Pública (ESP), localizada Rua do

Giz, n® 312 - Centro Histórico. São Luís - MA, 65010-680, conforme programação em anexo.

Na oportunidade, solicitamos que preencha a ficha de inscrição, confirmando presença,

através do link: https://foims.gle/MLeprQvUCmuzrTft5, até o dia 03 de abril de 2025.

Para demais esclarecimentos disponibilizamos os contatos telefônicos (98) 3194-6224, (98)

98413-1025 e e-mail: aids@saude.ma.aov.br do Coordenação de Atenção as ISI /AIDS e Hepatites

Virais/SAPS/SAPAPVS/SES/MA,

Atenciosamente,

Deborah Fernanda Campos da Silva Barbosa

Secretária Adjunta da Política de Atenção Primária e Vigilância em Saúde
10:00880527-01



PROGRAMAÇÃO

2® Encontro Estadual dos Coordenadores (as) dos municípios prioritários das Políticas de IST/Aids de

Hepatites Virais

Período: 24 e 25 de abril de 2025.

DIA 01 - 24 de abril de 2025 - OShOO as 17h00

HORÁRIO CONVIDADOSTEMAS

Secretaria de Estado da Saúde/ SES

Secretaria Adjunta de Política de Atenção Primaria e

Vigilância em Saúde/SAPAPVS/SES

Gerência de Atenção Primária em Saúde/GERAPS/

SAPAPVS/SES/MA

Coordenação de Atenção às IST/AIDS e Hepatites

Virai(CAISTAIDSHV)/GERAPS/ SAPAPVS/SES/MA

Departamento Nacional de Vigilância de Aids,

Tuberculose, Hepatites Virais e Infecções Sexualmente

Transmissívels(IST) /(DATHI)/Ministério da Saúde

OShOO as 08h30 Acolhimento

Cenário Estadual: HIV/Aids

Cenário Estadual: Hepatites Virais
Coordenação de Atenção às IST/Aids e Hepatites

Virai(CAtSTAlDSHV)/GERAPS/SAPAPVS/SES/MA
08h30 as 09h30 Cenário Estadual; Sífilis

Cenário Estadual: HTLV

Cenário Estadual: MPOX

Recurso Financeiro Federal

/Incentivo

Departamento Nacional de Vigilância de Aids,

Tuberculose, Hepatites Virais e infecções Sexualmente

Transmissíveis{lST)/(DATHI)/Mrnistério da Saúde

09h30 as10h30

Promoção e Prevenção das IST

Intervalo10H30

09h50 as 10h30 Discussões e perguntas

Sistemas de Informações: Sistema

de Monitoramento Clínico das

Pessoas Vivendo com HlV/aids -

(SIMC), Sistema de Controle

10h30 as IlhSO
Coordenação de Atenção às IST/AIDS e Hepatites

Víraí(CAISTAIDSHV)/GERAPS/ SAPAPVS/SES/MA

Logístico de Medicamentos

(SICLOM), Sistema de Controle

Logístico de Insumos Laboratoriais

(SISLOGLAB)

11h30 as11h50 Logística de Insumos



11h50 as12h20 Discussões e perguntas

12h30 as 14h00 Almoço no Local

Coordenação de Atenção às IST/AIDS e Hepatites

Virai(CAISTAIDSHV)/GERAPS/SAPAPVS/SES/MAe

Coordenação Municipal de IST/Aids e Hepatites Viras/

SEMUS/São Luís/MA

Profilaxia Pos Exposição(PEP),

Profilaxia Pre Exposição (PREP) e

Autotestes para HIV

14h00 as14h40

Rede de Cuidado - Referência

Estadual
Hospital Presidente Vargas

Rede de Cuidado - Gestantes com

HIV e Criança Exposta ao HIV

Maternidade de Alta Complexidade (MACMA) e

Hospital Materno Infantil/São Luís14h40 as15h30

Rede de Cuidados as IST/Aids e

Hepatites Virais (Sífilis, HV,

HTLV.„)

Coordenação Municipal de IST/aids e Hepatites Viras/

SEMUS/São Luís/MA

Fóruns ONG/HIV/Aids e IST e LGBTQI+

15h30 as16h00 Discussão e Perguntas

16h00 as16h30 Rede Laboratorial LACEN/MA

Processo de Certificação da
Transmissão Vertical do HIV

e/ou da Sífilis

Coordenação de Atenção às IST/Aids e Hepatites

Virai(CAlSTAIDSHV)/GERAPS/SAPAPVS/SES/MA
16h30 as17h

Encerramento17h

DIA 02 - 25 de abril de 2025 - 08h00 as 17h30

HORÁRIO CONVIDADOSTEMAS

Boas Vidas08h00

Boa Praticas do Processo de

Certificação da Transmissão
Vertical

Coordenação Municipal de IST/Aids e Hepatites Viras/

SEMUS/lmperatriz e Balsas/MA
08h30 as 08h50

Coordenação de Atenção às IST/Aids e Hepatites

Virai(CAISTAIDSHV)/GERAPS/SAPAPVS/SES/MA

Implementação do Processo de

Aids Avançada		
08h50 as 09h20

09h20 asIOhOO Discussão e perguntas

10h00 as10h15 Intervalo

10h15as11h30 Representantes dos Fóruns LGBTQIA + e Fórum

Maranhense de Respostas Comunitárias AS IST, HIV,

AIDS, HV

Roda de Conversa com os

Movimentos Sociais

Í1h30 as12h00 Discussões e perguntas

12h30 as14h00 Almoço no Local

Coordenação Municipal de IST/Aids e Hepatites Viras/

SEMUS/Pinheiro/MA
14h00 asIShOO Projeto Cuida CTA

15h00 as15h30 Parceiros

15h30 as16h30 Discussão e perguntas

16h30 as 17h00 Encerramento

Ay. Professor Carlos Cunha. S/N - Bairro Jaracaiy. São Luís - MA - CEP 65076-820

- htíps://w.'>\’w.saudc.ma.gov.br/

seütí
eieiróntcj

Documento as.sjnado eletronicamente por DKBORAH FERNANDA CAMPOS DA SILVA
BARBOSA. SECRETARIA ADJUNTA DA POLÍTICA DE ATENCAO PRIMARIA E

VTGILANCIA EM SAUDE, em 17/03/2025. às 12:47. conforme art. I III, "b”, da Lei 11.419/2006.l



í A autenticidade do documento pode sei' conferida no site https://sei.ma.gov.br/autenticidade informando
V o código verificador 6528488 e o código CRC B8DB6611.
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