
Banco do Brasil12/11/2021 15:09

DOC ou TED Eletr6nico

Debltado

859-1Agenda 
Conta corrente 37984-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Creditado
104 CAIXA ECONOMICA FEDERALBanco

Agenda (sem DV) 
Conta corrente (com

968 MALCANDIDO RONDON

10000200397DV)
CPF 005.105.519-80 

NEILI KOCHNome favorecido 
Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 111.208
Valor 40,00

Destinagao 
Data transferencia 
"C" - CNPJ diferente 
Autenticagao SISBB

0

12/11/2021

35DF61593B0A81B9

12/11/2021 15:08:11JF389538 NEILI KOCHAssinada por

JB503101 LEOMAR ROHDEN 12/11/2021 15:14:29

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JB503101 LEOMAR ROHDEN.

12 m, 2021

httos://aiitoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.31#/template/-'2Fpendencias~2FGTPY.bb 4/7



12/11/2021 15:02 Banco do Brasil

63361215014724851 
12/11/2021 15:08:11TED

Debitado

Agenda 
Conta corrente

859-1
37984-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Credltado

104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 
968 MAL.CANDIDO RONDON

Banco

Agenda (sem DV) 
Conta corrente (com 10000200397DV)

Conta Pagamento 
CPF

Nome favorecido

0000

005.105.519-80 
NEILI KOCH 
CREDITO EM CONTA 
40,00 
12/11/2021

Finalidade
Valor

Data transferencia

"C" - CNPJ diferente

Transagao registrada como pendente por insuficiencia de assinaturas.

Pendgncia numero: 33870363.
Usu£rio: JF389538 NEIL! KOCH.

{

httns://aiJtoatendimento.bb.com.br/aDf-api-autoatendimento/index.html?v=2.3.31#/template/~2Ftransferencias~2F862-1.bb 1/1



Prefeitura do Municipio de Pato Bragado
ESTADO DO PARANA

Secretaria de Administrate e Finan$as
NOTA DE EMPENHO / LIQUIDACAOCNPJ N° 95.719.472/0001-05

Av. Willy Barth, 2885, Fone/Fax (45) 3282-1355 
www.palobragado.pr.gov.br

N.“ DO EMPENHO ;TlP0 RECURSQ

011496/2021 Ordinario Orcamentario
UNIDADE ORCAMENTARlAORGaO

02 Executivo Municipal 
1030114502.036000 Manutengao das Atividades do Fundo Munic 
339014.00.00.00 DlARIAS - PESSOAL CIVIL

390314.14.07 DESPESAS DE VIAGENS REAL. EM REGIME DE R

09 Fundo Municipal de Saude

3072
3078ootacao

CREDOFt \ EN0ERECO CONTA BAN CAR IA
104 9684.290 NEIL! KOCH 

CPF/CNPJ:
RUA FLORIANOPOLIS S/N CENTRO

00020039-7
005.105.519-80

PATO BRAGADO PR
FONE CIDADE

MOCALIOaQS GE UCiTAQia

Nao se Aplica
NOMEftO OATAHOMOLOGAGAO N.'DO CONTRATO EMlSSAO VEfcCIMENTOPROC. COMPRA A.C.P.

10.11.2021 10.11.2021
VALOR DO EMPENHOVALOR ORtJAOO SALDO ANTERIOR SALDOATUAL

18.878,4621.000,00 40,00 18.838,46
i

ITEM QUANTIDADE UNID. ESPECIFICACAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
001 1,0000 REEMBOLSO DE DESPE 

ALIMENTAQAO a Se 
Saude Neili 
participou de pi 
tema "PLANEJAME^ 
INTERADO" em Tol 
veiculo placa^E

arsSjfd'

40,0000 40,00

/;7'\ \

I;\N*
\

4

/ /
/

0,00

FONTE DE RECURSO00505 Royalties Tratado de Itaipu Binacional 40,00TOTAL GERAL
PAGAMENTOS PARCIAISVISTOEMIT1DO FOR T------

! SALDOAPAGARDATA ORDEM VALOR R$•al ------- J.
3&

I
Hz A9

J’II SECRETARlO DE FINANCASFUNClONARIO

ORDEM DE RAGAMENTO
PAGUE-SE AO FAVORECIDO O VALOR AC1MA ESPECIFICADO. 
PROVENIENTE DESTA NOTA DE EMPENHO.

RECIEO
DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS, GUE RECEBI(EMOS) A 
IMPORTANCiA DESTE EMPENHO, CORRESPOISIDENTE AO ACIMA 
DESCRITO E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITAQAO.

R$

DE DEDEDE

11 NOV, 2071
N0M£.

CPF.DO WUNlClPlOISFSlTJ

autenucacAo
BANCO

N.‘ CHEQUE N.“ DA COMA

http://www.palobragado.pr.gov.br


SOLICITA^AO DE REEMBOLSO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SA UDE

DEPARTAMENTO DE SAUDE

JUSTIFICATIVA Reembolso de alimenta^o para a Colaboradora Neiii Koch a qual participou de uma reuniao sobre 
o tema PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO, no dia 09/11/2021 na cidade de Toledo/PR.
VEICULO: BEH5E85 i
NF: 13744

Valor: R$ 40,00
Solicitado Por: Neill Koch

Assinatura NwKoch
CPF: 0C&1B5.519-80Data da Solicita^So: 10/11/2021 Carimbo

DEPARTAMENTO DE COMPRAS E PLANEJAMENTO

RECURSO ORCAMENTARIO

Dota^ao:

Data do Encaminhamento / / Assinatura

Carimbo

SECRETARIA DE FINANCAS
Autorizacflo Financeira

( ) Autorizado ( ) N9o Autorizado

/ / AssinaturaData

Carimbo

RECURSO FINANCEIRO ( ) Possui ( ) Nao Possui

FORMA DE PAGAMENTO At6 30 dias

CARTNETF DA PREFEITA
( 1 Nao Autorizado( 1 Autorizado

/ / AssinaturaData

Carimbo

RECEBIMENTO DE NOTA FISCAL

Empresa Or^ada:

/ / AssinaturaPedido Recebido em

/ CarimboNF Recebida em /



<£>**>< "tS'1* (Pil- S" ^ i •'* •W^ “W W WM.***^**
3 ^ S 1 • - *.°S 8 i X 2.3 ?>> B o o

s“e

m e^n • •ecMMr ire toiaL • yniuuMcs «t|>
i* Of Qi 1 wot >ipM0»re iumwib <MfB ohu bi'^aaff

4t«qK |noiflK«u|M 
-w?'** m kmiAr: 2?^ Si

*n §
il

o 3
s 3
_ ^O ii!

521
3J c

P 5ti o2 m o Io ii-
I ii^ ® -n
® fi m
fj |23 ® o 
® a. A
** 9 .fi} _ 1

I ??
o S I
f liQ o J

3
»■ m

o z
S3?as 5

T~

C sr«> 5 So.S 5-rt & >o
oOp«

; SBi 
2K1!

». ? 3 
c Q 5 “ z 2 )o I' Is o!°

SlH
- S’ :

> -j >
^ <D X

5S?
oo >I- 5T 

si. 5
§ m 2 8 

o>
to X XO os H 'I -i1 ?
2 o 2Wl£7U|
§ I

0 I 3 £ oOl

I 2
o
?
C-

1: m

J-- s S 
gsSg
o ■*>■ 6^ !2 
o « «p S

m

I cH8pBR o

si i&? I
8S-Sm
Ss *

i IIIS s R"
s S*!
O ^ 03 ®
ro n 9 o.

i i i|2of8
y

O 9

HI CO 2$? 5:n
:S§■ o

2®
2&

-1I*

ft)1

3 2

5? i11 
o *°

.15'8*•> CL •
o ® .!

| I ! 8-
•sSEb &
jjacj; o ^■Clrs x

B S

&■

5 x rr1 ^
* | ± g 

* 8 F

Si|(A*g i o --1 sc “ »• -n

I! s 5| 
8- Si 
n iT
s ®

o £1?O
S' 5I <J*& SL|g P f |§g

m ■

«t8 3 3 2§ n&s
C

ofi>91
G> i o

sCO,3 <Etn
O S' $o.

3H•3. fy ( • M'3044) ‘ «*fw to m*re» * b** reo «u« e& 
"V t iMV WflOOW-Oe tv» COlEbE co-sou)aMO 

jy f"
•^XM.-gw.: ■ GMliV aroci •MROOM'OS 0«* COlEbC o o o o» 

boob o o o o —^

‘♦n II•Ui O.-*'^rssfc.n >

Prefeitura do Munitipio de Pato Bragado
Estado do Parana 

Secretaria de Saude e A$ao Social

N? 87316Autorizagao

^P/yDCV^
~^(\gij?/

^nOU/YvC^

Autorizamos:.

Ao Sr.(a):

Endere^oi

CPFl

XMMXo-R$:. . Q/W >

Ade AdPato Bragado, em .de 2a

jJxyM,
Ass. do Beneficiado Ass. do Responsive!

<00 bfc. S0x2 • 82451 a infiSO* OtflT



mwmo
DO ESTADO DO PARANA

, SECRETARIA DA SAODE

Toledo, 05 de novembro de 2021.OFICIO CIRCULAR N°. 010/2021/SCAERA

Ref.: REUN1AO PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO/CIR

A/C
SECRETARIO(A) municipal de saude

Convocamos Vossa Senhoria para reuniao sobre o PLANEJAMENTO REGIONAL 

INTEGRADO e posterior reuniao ordinaria da CIB Regional a serem realizadas no dia 09 de 

novembro de 2021, das 9:30hrs ate as 17hrs no Teatro do Colegio Castelo Branco - 

Premem sito a R. Guaira, 3275 - Jardim La Salle, Toledo, segue pauta/programapao:

J Planejamento Regional Integrado 

J Aprecia^So ata CIR 

J Deliberafoes
J Informes 20a Regional de Saude 

/ Informes CISCOPAR 

✓ Informes CRESEMS/COSEMS

Alb^ri Locatelii 
Diretor 20aRS

j


