16/11/2018 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome  FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Agéncia 859-1

Conta corrente 37984-0

Creditado

Nome '~ MAURO ANDRE WEIGMER *
Agéncia 859-1

Conta corrente 25425-8

Valor 100,00

Data Nesta data

Assinada por J8945647 JOHN JEFERSON WEBER NODARI 19/11/2018 07:46:36

JB503101 LEOMAR ROHDEN 19/11/2018 07:50:12

Transagao efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JB503101 LEOMAR ROHDEN.

19 N0V, 2019

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=aa1514f9cc882¢9268ec88e097 7684924 8/9



ESTADO DO PARANA

: Secretaria de Administracéo e Financas
CNP.J N° 95.719.472/0001-05 NOTA DE EMPENHO / LIQUIDAGCAO
Av. Willy Barth, 2885, Fone/Fax (45) 3282-1365 | N 0iumiaie T FLLe |
v, patebragado. pe.gov. be - .012588/2018 Ordindrio Orgamentario
02 Executivo Municipal 09 Fundo Municipal de Saude

1030114502.036000 Manutengdo das Atividades do Fundo Munic
339014.00.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL Feii
390314.14.05 DESPESAS DE VIAGENS REAL. EM REGIME DE R 2578

5 EERRETY CONTH EaNE 88,

4.187 MAURO ANDRE WEIGNER 1 859-1 0025425-8
CPF/CNPJ: 005.620.219-90

RUA TANCREDO NEVES 220 MUTIRAO . PATO BRAGADO PR

I E L TALAY MURMERY | DA O A G I T AT J'

Nao se Aplica | R 08.11.2018 08.11.2018

bRARL B ALY

16.000,00 4066, 33

100, 00 '3.966, 33

] S B

001 11,0000 Reembolso de despesas com

| alimentacdo em yvirtude de ' '/
deslocamento a qidad%rdgi Ay
Cascavel-PR nos dids Sk L op O %
05/11 e 08/11/2018, parawi. 4
trasnportar paciefitesyque .
necessitam de atiepdimento| |
medico especializadt fora do -
Municipio. ‘ ,;T}”‘- v 1 100, 0000 100,00

oy : ! |

O-"5|
-
i
4 }":: 1Y oves A "'.f‘:.‘.‘.‘[\—.", | 0,00
! ‘-__'._, AL ”y -A_'—___'_ -
00505 Royalties Trata e j i i ' % '
50 valti Tratado de Itaipu Binacional ?TOTAL(BERAL[ 100,00
. @ . PAGAMENTOS PARCGIAIS -
.é E OATA ORDEM VALOR R[5 SALDO A PARGAR
| /6
0 o
| 38
28
: : 28
FUNUCONARID w
ORDEM DE PAGA RECIBO RS

PAGUL-SE AG FAVORECIDG O VALORACINA ESPECIFICADO DECLARGIAMUS) PARA 0% DEVIDNS FINS OUE 28« EBKEMODS) o
PROVENIENTE DESTANOTA DE EMMENHO IMPORTANCIA DES EMPENHO nunwfsrhﬁ‘ﬂﬁr:ﬂﬁvlwfu.

DESURITO E PEEA QUAL DOAUHAMOS 5 PLENA § IRREVOGAVEL TITACAD
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SOLICITACAO DE REEMBOLSO

~

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

DEPARTAMENTO DE SAUDE

JUSTIFICATIVA; Reembolso de café e almogo para o agente operacional, Mauro André Weigner, para
transportar paciente que necessitam atendimento fora do municipio.

PLACA APB 0656 BAA 5761

BCF 7369

NF 7131 10732

10712

OBJETO: Reeinimlso cie café e almoco

Solicitado Por: John J. W. Nodari

Data da Solicitagio: 09/11/2018

Pl
Valor Estimado R.‘SM///
P

Affeber Nodart

Assinatura Joh_ncjefef 669419:09. -

£6.609- :
P o Munic. 46 Saude

Carimbo

DEPARTAMENTO DE COMPRAS E PLANEJAMENTO

RECURSO ORCAMENTARIO

Dotagio: ..~

Data do Encaminhamento

Assinatura

SECRETARIA DE FINANCAS

Carimbo

Autorizacio Financeira

Data

() Autorizado ) Nao Autorizado

Assinatura

Carimbo

RECURSO FINANCEIRO

FORMA DE PAGAMENTOQO

( ) Possui () Nio Possui

Até 30 dias

GABINETE DO PREFEITO

Data i /

() Autorizado

Assinatura

Carimbo

RECEBIMENTO DE NOTA FISCAL

Empresa Or¢ada:

Pedido Recebido em / /

Assinatura

NF Recebida em / /

Carimbo

_—_—_—_—1_—_~r



w]:-n CNPJ: 84.977.560/0001-90 Natu Brasil Celeiro Ltda
3! 'Rua Curitiba, 215, Ciro Nardi, Cascavel, PR

|Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Consumidor Eletrénica LANCHERIA MODESTO E ROHDE
e 2 o TR T MEE worareern
Cédigo - Descrigao Qtde  UN VI Unit. VI Total gt IR 2
0000000000026 - CAFE 1,00 UN 10,00 10,00 Y
0000000000261 - ALMOGO 1,00 UN 35,00 35,00 DANFE NFC-e - Documento Auxiliar da Nota Fiscal de
) Consumidor Eletrén Nao pe e aproy ¢
i, sl s 2 ica 3:!‘?:'::. aproveitameito de credito
Valor total R$ 45,00 Codigo Descricdo D UN VU T
> SeI e nit otal
Valor a Pagar R$ 45,00 1036764 CAFE 1 UN 1000 10.01
FORMA PGTO. VALOR PAGO R$
Vale 45.00 Subtotal RS 10.00
Taxa de servigo R$ 0.00

Consulte pela Chave de Acesso em

http:/ / www.fazenda.pr.gov.br/ nfce/ qrcode Ea::a tje‘ entrega ’ R$ 0.00
4118 1184 9775 6000 0190 6500 1000 0107 3210 5887 3542 £ac0Nl0 R$ 0.00
Total a pagar R$ 10,00
CTONSUNMIDOR CNPJ - 95.719.472/G001-05 - PREFEITURA MUMICIPAL Recebido RS 10.00
DE PATO BRAGADO - claudinei@patobragado.pr.gov.br Troco RS 0,00
NFCe n® 10732 Série 1 05/11/2018 FORMA DE PAGAMENTO
LA e e
Via consumidor Valor aproximado dos tributos' R$ 0 00

Protocolo de autorizagdo: 141181352530249 NFC-e 7131 Sére: i Data 0B/11/2018 08 14

Data de autorizacao: 05/11/2018 11:01:24
DADOS DO CONSUMIDOR

Razdo social  prefeitura municipai de pato bragado
CPF/ICNPJ: 95 719.472/0001-05
Endereco avvilbart s/n,  cenlro - Pato Bragado/PR

Chave de acesso
0000000000000000000000000000000C000000000000

Consulta via leitor de QR CODE

[state_fiscal_message]

Tributos Totais Incidentes (Lei Federal 12.741/2012) - R$2,82 Federal,
R$1,80 Estadual Fonte: IBPT/empresometro.com.br 0529CB

VOLTE SEMPRE!

Pra{gcolo de autorizagdo: 000000000000060
C- tida ¢ i
P g;aguito MafketﬂD.com e emitida com www faznota com br

PR 656
iPI{EFEITURA DO MUNICIPIO DE
PATO BRAGADO

A L
kol S70L
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
PATO BRAGADO

_ Estado do Parana '
= > ; Estado do Parana iji.‘:{Ylg\"gﬁ‘.‘ﬂ}_‘R’L'A‘..mﬂ.lg.—
L AUTORIZACAD BARA ALOMOCO I L Ceh
Cidade: 4 _ Funcionario: "\:“\\-\L: L am
Funcionario: .{Q#LLLI_\) } . ¢-\ € L

= Secretaria/Departamento: b

Secretaria/Departamento: J‘FS'(L khc/(( ( ) :5] / A i ‘__/——LL—\*——‘——

Data:

A et L /1 /r ”
va O | AA | 4§ . b 30 ‘
< Hora da Saida: / :
~ € > W g
Hora da Saida___ (D - j I Evento: [ LA AY AL N =
Evento: "/O LALLN ff;JC«(_/LQW*:a’J "r") A o i vl Ll Cme o s ‘
. .

LG Cene)

W/g S {0 o
& e . —
3 ‘ i Tonar Assinatura do Responsavel
>( { q db Funciol
A A — Assinatura

Assinatura do Responsave!




{CNPJ: 84.977.560/0001-00 Natu Brasil Celeiro Ltda
\Rua Curitiba, 215, Ciro Nardi, Cascavel, PR
‘Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Consumidor Eletrénica

12

Cadigo - Descrigao Qtde UN VI Unit. VI Total
0000000000026 - CAFE 1,00 UN 10,00 16,00
0000000000261 - ALMOGO 1,00 UN 35,00 35,00

Qtde .total de itens 2

Valor total R$ 45,00
Valor a Pagar R$ 45,00
FORMA PGTO. VALOR PAGO R$
Vale 45,00

Consulte pela Chave de Acesso em
http:/ | www.fazenda.pr.gov.br/ nfce/ greode

4118 1084 9775 6000 0190 6500 1000 0107 1212 3850 1094
CONSUMIDOR CNPJ - 95.719.472/0001-05 - PREFEITURA MUNICIPAL
DE PATO BRAGADO - claudinei@patobragado.pr.gov.br
NFCe n® 10712 Série 1 31/10/2018
Via consumidor
Protocolo de autorizagdo: 141181330890543
Data de autorizag@o: 31/10/2018 11:46:23

[state_fiscal_message)

Tributos Totais Incidentes (Lei Federal 12.741/2012) - R$2,82 Federal,
R$1,80 Estadual Fonte: IBPT/empresometro.com.br D529CB

VOLTE SEMPRE!

Emissor gratuito Market[[2 .com

Bl 700 =
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE
PATO BRAGADO

Estado do Parana

-Mj'lili@:xg?ﬁlmmﬂmlh'ili‘.l’g(_

Cidade:
mm L f A

,"\.( pa ./( (
7 v

Funcionario:

Secretaria/Departamento:

Data: _:)) L/ ,( C_: / {é
y 5
Hora da Saida: (Mo, AN _Q-Q\ :
Evento: '-C(:’ LA on l{- o U l(/g
~r A 04 zk
T
AN A

Assinatura do Responsavel




