
Banco do Brasil

OMumo

DÒC ou TED Eletrônico

Agência

Conta corrente

Banco

Agência (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido

Finalidade

Número documento 50 909

34.95

09/05/2018

Valor

Data transferência

"C" - CNPJ diferente

Autenticação SISBB FC1414CF1E58AB44

Assinada por

Transação efetuada com sucesso

859-1

37984-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Debitado

Creditado

748 BANCO COOPERATIVO SICREDIS.A

715 SICREDI MAL CÂNDIDO RONDON

293865

069 102.989-00

CLEITON GENTELINI

CREDITO EM CONTA

J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARI
JB503101 LEOMAR ROHDEN

Transação efetuada com sucesso por: JB503101 LEOMAR ROHDEN.
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Banco do Brasil

Cotamo

Agência

Conta corrente

Banco

Agéncta (sem OV)

Conta corrente (com
DV)

Conta Pagamento

CPF

Nome favorectdo

Finalidade

Valor

Data transferência

"C" - CNPj diferente

DOC Eletrônico

859-1

37984-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAÜDE

748 banco COOPERATIVO SICREDI SA
715 SICREDI MAL CÂNDIDO RONDON

293866

0000

069 102.989-00

CLEITON GENTELINI

CREDITO EM CONTA

34,95

09/05/2018

Debitado

Creditado

Transação registrada como pendente por .nsufiaênca de assinaturas.
Pendêncianúmero 642771513
Usuáno: J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARI,

Página 1 de 1

09/05/2018 09:10:34

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=cfd9a06de540b2017cdb2dfd51a... 09/05/2018



Prefeitura do Município de Pato Bragado
ESTADO DO PARANÁ

:\

Lo i/\uyj UKJ h'AKANA

Secretaria cfe Administração e Finanças
' OK 71Q Ay^ir^nrin nc

NOTA DE EMPENHO / LIQUIDAÇÃO

Mi.^^ Ordinário Orçamentario

CNPJ N® OS7l9.472/0001-0f

iHftí, |"ot

w.vw 1 itifH'| niiv,(ir<jc iv.iji

02 Executivo Municipal nq iv. • •
1030214502.037000 M^utençâo das At ivi d^L= h n
339014.00.00.00 DIÃRIaI - PESSOA^cívif Assistência; 390314.14.05 DESPESAS DE VIAGENS REAL. EM REGIME DE R 334^
6.606 CLEITON GENTELINI
CPF/CNPJ: 069.102.98 9-00
AV CONTINENTAL 1848 CENTRO

«ir.L

N»C'nc«jiH»fiAí..> K<.u. 1 •• ,v^NviScNirV
' 03.05.2018103.05.2018

i.viM.». [••(a -ivit

748 715 29386-5

pato BEUVGADO PR* ii. .'i I it 1^. -v,.

Não se Aplica

13.000,00
•A l ^Aji; 11 ,!•

9.071,52
;'-'l .lív.lM;'!!fvU.

34, 95
iitfii'

01 1,0000 ; Reembolso de alimenLaçâQ
(almoço) devido, a' ? • /
deslocamento a çid^dV^ (ie\Foz -
do Iguaçu, no diX; ^A)#À)^v
para acompanharão rnyjií>e.i^>^^
Cristiano Moreirâ"'^e-l<»nt-ir—
que necessitava Jde . j í ;
atendimento médiica^.íiáta dè '
municipio. - ' • '••
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•" - i

ORAG^SS
0505 Royalties Tratado de Itaipu Bi!k—Of. -ifvu-
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S-S
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i so U

l§

ORDEM ÜE HAGAMr.

lonal

DA^A

RECIBO

34,9500

total geral.
í''Ai;;AM£;Nrüs parc»aÍs

ORDtM ' VVaOR fi$

Ri

9.036,57
• '.'Aloií if Vi

34, 95

O, 00

34, 95

SALüO a fAGAR

PAGUE-SE AO FAVORCOIDO o \'Ai. -K V/lAl'•."FCi» ii" aí ».
PROVENIENTE DEgiTANOTAÍIG FMIT/^O ' '

DE

lMPi'lRT2ícfA''lV-^5^ F^ir'FMHo'?OR^ ^
QUiTAgÁO.

DE

Df.
DE

C0NHBlLJ7áív\_
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soijch açào i)i; Ki:i:MtioLs<)

SECRETARIA MUNICIPAL DE: SAÚDE
j>KPAR Iamianto llt SA liI)lí

^ÍÜSimÇATlV^ Sülidtí^Reembolso dTaíii^u,^^
vage,, para cidade de Fo. do Iguaçu, levando opacien, CRIST.A^ MC^ Â
r """"* P"~li„K,„„ „„,,rLTSegue anexo orçamento.
OBJb IO: Reembolso de alimentaçao

Solicitado Por: JOHNI^ÍÕÍMRJ VaJor Estimado R$ 3

Assinatura

05/201

OlirARTAMLMO

UIiCUKSO ORÇAMEN TÁRIO

Ooljicao:

Data do Cncinninliamcnto

FliNAÍN

Autorização Kl11ariccir:

Ki:CUUSO KtiNANCEIRO

OPRIMA ni: PAfMM(T(V'K)

lilMRN

I^mpresa Orçada:

Pedido Recebido em

Recebida em

ISCAI

Assinatuni

Ca ritnbo

( ) Autorizado

Assinatu ra

Caritíiho

{ ) Possui

Até 30 dias

( ) Aut(iri-/!iiln

Assinatura

Assinatura

Carimbo

ersop-lAfeber Nodan

66g:4TW)9
K) Munic. de Saúde

( ) Nftü Aiifurizjitlo

( ) Nfio I'osstii

( ) Não



CHURRASCARIA BOI DE OURO
. ' t'jl üf: 0(jf.;oHj 350 vj?/0(H> i•54MV 1,1:. íMji r, ,-"07 (JO iG'jf.( n - •«
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DOCUIWEfJTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL
DE CONSUMIDOR ELETRÔNICA

RSn VL tiU. R$on I 5

I.ÜO 'JM S
00.: 2 RKFKrGCKANTe

^.OD UH X

24,95
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TiiilAL üt ITÍiNS
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n t I . ,
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