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ESTADO DO MARANHAO NOTA DE EMPENHO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
PRACA DIAS CARNEIRO 402

CNPJ: 086113682/0001-25 Exercicio: 2023

! Tipo de Empenho: Processo N% N° Empenho:
' OR - Ordinario | | 119299
| Unidade Orgamentaria ou Unidade Administrliva Emitente: Ficha: Data da Emissao:
< 05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE l 159 ] 09/11/2023
1‘ Fungdo: SubFungao: Programa: Tipo Sequéncia: Agéo:
10 122 2060 2030 Manutencdo das Atividades da Secretaria Municipal de Salde

SubAcaa: Descrigao:

Natureza da Despesa:

3.3.90.14.01 - DIARIAS - CIVIL

SubElemento (STN)/Conta PCASP:
3.3.80.14.01 - Diarias Civil Dentro Do Estado

Credor:

IARA LEAL TORRES

CNPJ.’CP‘FT . 7 o B . lr.lso.:r.ipén Estéduah‘RG:
607.035.543-10

Enderego: Telefone:

Cidade: CEP: UF:

F MA

Descrigao do Empenho:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA OCORRER A DESPESA COM:

CONCESSAO DE DIARIAS PARA REALIZAGCAO DE VIAGEM, COM O INTUITO DE PARTICIPAR DO SEMINARIO
ESTADUAL-SAUDE, DEMOCRACIA E DIVERSIDADE, CONSTRUINDO CAMINHO PARA EQUIDADE NA ATENCAQ
PRIMARIA, NA CIDADE DE SAO LUIS,UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02 DIARIAS, NO PERIODO DE 07 E 08 DE
NOVEMBRO DE 2023, O SERVIDOR OCUPA O CARGO DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO, CONFORME DOCUMENTOS
ANEXO.

Doc F I
ocumento Fisca Valor Total:

460,00

Valor do documento por extenso:

quatrocentosesessentareais**‘J{***i*i'i'-!r**-k'k*****ﬁk***'k***'&'k*‘k***************‘k***w***

Modalidade da Licitagdo: i N°® Processo Licitatorio PROCESSO | Fonte:

DISPENSA E ! | 00 - Recursos Ordinarios
[ Ficha: Empenhado até a Data: Saldo Anterior: L Impeortancia: Saldo Atual;

159 i 38.655,00 | 8.345,00 | 4so,oo| 7.885,00

DADOS ORCAMENTARIOS: Reservado / Orgéo de Controle: _
05 | SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
110 | Saude §
122 | Administragdo Geral |

2080
2030

| Gestéo da Secretaria Municipal de Sadde
i Manutenc&o das Atividades da Secretaria Municipal de Salde

| 3.3.90.14.01 - DIARIAS - CIVIL

1
|
i
i
i

Autorizo o Empenho dessa Despesa: Essa despesa foi empenhada em Crédito Proprio:
Em: 09/11/2023 | Em: 08/11/2023

Assessor de Relagoes Instituc. e Planzjamanto

Contador CRC 013306/0-9

|
IVAN PRUDENCIO DA S!LVA } BRUNO SOARES DE OLIVEIRA




o ~
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
NOTA DE LIQUIDACAQ
119299 / 1
)
NOTA DE TTGUISACAD N° 1 FICHAT 159 DATA U9 TT/2023 REGUISTCAD W™,
LiciTagho: DISPENSA DOCUMENTO: VENCIMENTO: 09/11/2023
NOME: IARA LEAL TORRES 607.035.543-10 cobico: 2803
ENDEREGO:
FONTE DE RECURSO DESCRIGAD DO MATERIAL E/OU SERVIGO VALOR TOTAL
1 Recursos do Exercicio Corrente CONCESSAO DE DlAR!AS PARA REALlZACAO DE . .
500  Recursos ndo Vinculados de Impostos VIAGEM, COM O INTUITO DE PARTICIPAR DO quU[dO
0c Recursos Ordinarios SEMINARIO ESTADUAL-SAUDE, DEMOCRACIA E 460,00
T —— DIVERSIDADE, CONST_RUINDO CAMINHO PARA Desconto
o e s o M = EQUIDADE NA ATENGAO PRIMARIA, NA CIDADE DE
p 3 SAO LUIS,UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02 DIARIAS, 0,00
NO PERIODO DE 07 E 08 DE NOVEMBRO DE 2023, 0
OR SOMA 460,00
CODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
05 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.01 DIARIAS - CIVIL
10.122.2060.2030.0000 Manutengéo das Atividades da Secretaria Municipal de Saude
VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR
460,00 460,00 0,00
VALOR A SER PAGO R$
qlJatrocentoSESESSentareais*li‘!kﬁt!t**ttﬂl*W****t*i*ttl*i*atiti}llth.iihtﬁii"
DESCONTOS
TOTAL DE DESCONTOS 0,00
LIQUIDAGAD AUTORIZADAEM ~ 09/11/2023
A DESPESA REFERENTE A ESTA LIQUIDAGAO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, EHCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO.
DATA
(" EMITIDO EM ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE: )
L DATA VISTO DATA ORDENADOR DA DESPESA )
/DESF'ESA PAGA EM RECIBO N
BANCO CONTA CHEQUE RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAGAO
NOME:
CNPJUCPF:




ESTADO DO MARANHAO ORDEM DE PAGAMENTO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

CNPJ: 06113682/0001-25 ' Exercicio: 2023

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

N°: 159 N°: 04131 Data: 09/11/2023 N°: 119299 Data: 09/11/2023

Credor..: |IARA LEAL TORRES CNPJ: 607.035.543-10
Endereco: CEP:

Cidade..: Cod: 2803

TMPORTANCIABRUTADE ............... .. K% 460,00
DESCONTOS.......ccciieveeireee e, R$ 0,00
IMPORTANCIA LIQUIDA DE ................. R$ 460,00

LIQUIDADA A DESPESA EM: PAGUE-SE EM: PAGO EM:
09/11/2023 09/11/2023 09/11/2023

IVAN PRUDENCIO DA SILVA JALDO HENRIQUE PEREIRA
Assessor de Relagdes Instituc. e Planejamanto SECRETARIA DE FINANGAS

HISTORICO

. CONCESSAO DE DIARIAS PARA REALIZAGAO DE VIAGEM, COM O INTUITO DE PARTICIPAR DO SEMINARIO ESTADUAL-SAUDE,
DEMOCRACIA E DIVERSIDADE, CONSTRUINDO CAMINHO PARA EQUIDADE NA ATENCAO PRIMARIA, NA CIDADE DE SAQ

LUIS,UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02 DIARIAS, NO PERIODO DE 07 E 08 DE NOVEMBRO DE 2023, O SERVIDOR OCUPA O

: CARGO DE ASSISTENTE ADMINISTRATIVO, CONFORME DOCUMENTOS ANEXO.

CLASSIFICAGAO DA DESPESA i
02 PODER EXECUTIVO
020500 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
10 Saude -
122 Administragdo Geral
2060 Gestao da Secretaria Municipal de Satude
2030 Manutengéo das Atividades da Secretaria Municipal de Saude
3.3.90.14.00 Diarias - Civil
CONTROLE Df. PAGAMENTO
Valor Bruto 460,00 {Banco | Conta Cheque I Valor R$
001 . 314196 i GES Y RRE460,00
Valor Liquido 460,00
RECIBO
RECEBI DA ,PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS A IMPORTANCIA DE R$ 460,00
(quatrocentosesessentareais)t*ﬁ*twtﬁQi*tttiﬁ*u**ttttttQ**&tﬁ*tt*ktﬁwt!*t.ﬁi*l***tﬁ*'t‘i#ﬁ*t'itﬁﬁt
DATA: 09/11/2023
DOCUMENTO ANEXO
Credor... |ARA LEAL TORRES
CNPJ/CPF: 607.035.543-10




09/11/2023, 11:49 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

"

Debitado
Nome ¢ PM COLINAS CFM

Agéncia 13129

Conta corrente 31419-6

Creditado

Nome IARA LEAL TORRES

Agéncia 1312-9

Conta corrente 28067-4

Valor 460,00

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por JB529848 JALDO HENRIQUE PEREIRA 09/11/2023 11:46:43

JB530611 VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO 09/11/2023 11:49:39

Transagéo efetuada com sucesso.

\a’/ Transag&o efetuada com sucesso por: JB530611 VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO.

https://autoatendimento.bb.oom.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.23.0#/templatel~2Fpendencias~2FGTPY.bb
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ESTADO DO MARANHAQO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Praca do Mercado Central, n°74, Centro- CEP: 65.690-000
CNPJ: 11.296.379/0001-45

Colinas- MA, 06 de Novembro de 2023.
Oficion® 341 /2023 - SEMUS

Senhor Secretério,

Venho pelo presente solicitar a V. Sa., a concessio de 02 (duas)
didrias. para a Sra. Iara Leal Torres, para O I SEMINARIO ESTADUAL — SAUDE,
DEMOCRACIA E DIVERSIDADE, CONSTRUINDO CAMINHO PARA
EQUIDADE NA ATENCAO PRIMARIA. Sao Luis —MA no periodo de 07 e 08 de
Novembro de 2023. Segue em anexo o pedido de Concesséo de Diarias.

Os recursos orcamentarios para atender as despesas ocorrerdo por conta da

Unidade Orcamentaria:

Fonte de Recursos: Recurso Préprio

'NIDADE ORGAMENTARIA: Secretaria Municipal de Satde
“ROJETO ATIVIDADE: Manut. da Secretaria Munic. de Satide
~LZWVIENTO DE DESPESA: 3.3.90.14 Diarias - Civil

Ag—1312-9
Conta—28067-4
Banco do Brasil

CPF: 607.035.543-10

Atenciosamente,

Wt Somoinca QJZI who Joueo

RITA FRANCISCA RIBEIRO LUCIO
Coordenacdo de Gestio de Pessoas
Secretaria Municipal de Saude
Colinas — MA

Autorizo em
/ /
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ESTADO DO MARANHAC
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Praga do Mercado Central, n°74, Centro- CEP: 65.690-000
CNPJ: 11.296.379/0001-45

'REFEITURA MUNICIPAL DE PEDIDO DE CONCESSAOQ DE DIARIAS PARA VIAGEM A | N2: 341
‘OLINAS — MARANHAO SERVICO

“iiA. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

'amos autorizar a concessdo de didrias para o funcionario a seguir qualificado, para realizacdo de viagem no
- resse do servigo publico municipal, conforme se especifica a seguir.

DADOS DO FUNCIONARIO
vine do (a) Servidor (a): lara Leal Torres Matricula:
Lotagdo: Secretaria Municipal de Saude Cargo/Funcdo: Coordenadora da
Atencdo Basica

DADOS SOBRE A VIAGEM

Finalidade da Viagem Para Participar I Seminario Lstadual — Saide, Democracia e Diversidade,
Construindo Caminho Para Equidade na Aten¢dio Primaria.
Trecho da Viagem Data Prevista de | Data Prevista de Retorno Meio de Transporte
Saida
Colinas — S3o Luis - MA 07/11/2023 08/11/2023
VALORES SOLICITADOS
VValor das Didrias (Art. 12 Dec. 03/2015) Veiculo Préprio Valor Total
“ntidade | Valor Unitario | Sub-Total (Art. 52) A Receber
230,00 460,00 460,00

de Recurso: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

- Local e Data Requerente
lara Leal Torres
Colinas — MA Coord. da Atencio Basica /? Ty ol ,[‘c
06/11/2023 CPF: 607.035.543-10 { }’(/ux.&\

DESPACHO DO SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

Data: / /
Autorizo a concessdo e o pagamento das didrias solicitadas na forma da oliane da Silva Monteiro

Lei. Secretaria Municipal de Salde

Por. N2. 33/2023




