MUNICIPIO DE PIEN - PR

CNPJ: 76002666000140  {E: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000 Cidade: Pién
Fone: 41 36321136  Fax: (41)3632-1148

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISAO)

Némero Data Previsdo N° Liquidagéo N° Enpenho N° Requisigdo N®

04/10/2023 10059 9314/2023 8267/2023
Licitagdo
Tipo Ndamero
Sem licitagéo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditive Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig aluglizada Inicio da exscugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Farnecedor Matrlcula CPF/CNPJ
ELISABETE DO CARMO LUDVINSKI HOMMELGEN 2043-5 036.513.729-44
Enderego Bairro
Rodovia PR-420, S/N - Casa KM 41 FRAGOSOS
Cidade/UF CEP Fane Tipo de conta bancéria  Banco  Agéncia Conta
Sé&o Bento do Sul/SC 89294-000 4736329634 Conta Corrente 104 4609-4 22467-7
Classificagdo da despesa
3920 11 SECRETARIA DE SAUDE

11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0014.2034 MANUTENGAC DA SECRETARIA DE SAUDE : i
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS R$ 100,00
Qutras informagdes

Retengdes

. Total deretones
R$0,00

100,00

Servidor que autorizou o pagamento
7441 - CLAUDINEI DE SIQUEIRA

Recursos Documento Data Valor
00303 - Saude - Receitas Vinculadas (E.C. 28/00 - 15%) Conta bancaria 205902 - BANCO DO BRASIL - 0410 04/10/2023 R$ 100,00
Recibo

Recebi do Prefeitura Municipal de Pién, a importancia de Cem Reais, referente ao pagamenfo do empenho nimero 8267/2023

Assinatura:
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MAICON GROSSKOFF
PREFEITO




MUNICIPIO DE PIEN -PR

CNPJ: 76002666€C0140 |E: ISENTO
Enderecc: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83880000 Cidade: Pién
Fone: 41 36321136  Fax: (41)3632-1148

NOTA DE LIQUIDAGAO

Ndmero Emitido em Requisigéo N° Erpenho N°
9314/2023 29/09/2023 8267/2023
Licitagao

Tipo Ndmero

Sem licitagdo

Contrato/Aditivo

Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigénecia Fim da vigéneia Fim da vig. alualizade Inicio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor

Fornecedor Matricua CPF/CNPJ

ELISABETE DO CARMO LUDVINSKI HUMMELGEN 2043-5 036.513.729-44

Enderego Bairro

Rodovia PR-420, S/N - Casa KM 41 FRAGOSOS
Cidade/UF CEP Fone Tipo de conta bancéria ~ Banco  Agéncia Conta
S30 Bento do Sul/SC 89294-000 4736329634  Conta Corrente 104 4609-4  22467-7
Classificagdo da despesa

TSR

11 SECRETARIA DE SAUDE i aldo do empeno

11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 7% 100,00

- . Valor liquicado

10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE RS$ 10“0”‘60
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS e s L,
3920 00303 Satide - Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 - 15%) R$ 0,00

Qutras informacgdes

Retengodes

 Valor liquido
R$ 100,00

Servidor que autorizou a liquidagdo
4765674 - MAYARA APARECIDA DE ALMEIDA GROSSKOPF
Histérico
CIOPAR CONGRESSO INTERNAICONAL DE CDONTOLOGIA DO PARANA EM CURITIBA DIA 04/10/2023 E 06/10/2023

Documentos fiscais
Tipo Nmero Série | Emsséo Vaior Tipo ; Ndmero Série  Emissdo Valor
Digrias 04206102023 Ouras  27/09/2023 10C,00

MAICON GROSSKOPF CLAUDEMIR JOSE CE ANDRADE JOSE LUIZ DE BARROS
PREFEITO SECRETARIO DE ADMINISTRACAQ E FINANCAS CONTADOR
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MUNICIPIO DE PIEN -PR

CNPJ: 76002666000140 1E: ISENTO
Enderego: RUA AMAZONAS, 373 - PREDIO PREFEITURA  CEP: 83860000 Cidade: Pién
Fone: 41 35321136  Fax: (41)3632-1148

NOTA DE EMPENHO
Ndmero Tipo o Emitidoem . Requisigdo N° Req. CompraN°
8267/2023 Ordinario 29/09/2023
Licitagdo
Tipo Numero
Sem licitagdo
Contrato/Aditivo
Sequéncia Contrato Aditivo Inicio da vigéncia Fim da vigéncia Fim da vig. atualizada  Inlcio da execugdo Fim da execugdo Fim da exe. atualizada
Credor
Farnecedor Matricula CPF/ICNPJ
ELISABETE DO CARMO LUDVINSKI HUOMMELGEN 2043-5 036.513.729-44
Enderego Bairro
Rodovia PR-420, S/N - Casa KM 41 FRAGOSOS
Cidade/lUF CEP Fone Tigo de conta bancdria Banco  Agéncia Confa
Séo Bento do SuV/SC 89294-000 4736329634 Conta Corrente 104 4609-4 22467-7

Classificagdo da despesa

11 SECRETARIA DE SAUDE
11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
10.301.0014.2034 MANUTENGAO DA SECRETARIA DE SAUDE
3.3.90.14.14.01 SERVIDORES EFETIVOS
3920 00303 Satde - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 ~ 15%)
Do Exercicio

Outras informagoes

Histérico
CIOPAR CONGRESSO INTERNAICONAL DE ODONTOLOGIA DO PARANA EM CLIRITIBA DIA Q4I10/2023 E06/10/2023

L/L(m&m (5«3@&@@-

MAYARA APARECIDA DE ALMEIDA GROSSKOPF




T F;PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136
ANEXO |
Solicitagao de diaria
Dados do funcionario:

Nome: @ﬂ»«:\(\ﬂ/ﬁﬁl C;Q/Q @ . -QO/{, dfvftw&x{ %wwwfz o~
Matricula 4 Q4 b > i)

Secretaria/Depto:  SouT
Cargo ou Fungdo A SR
Agéncia: 1609

Conta corrente: Q4 @+-7

Observagoes:
Lei n® 1118/2011:

Art. 10. A diaria nao sera devida: _
Il - quando o servidor dispuser de alimentagéo incluida no.local do servigo ou no evento para o qual

esteja inscrito.

Art. 13-D. O Beneficiario da diaria devera apresentar no prazo de 5 (cinco) dias Uteis apds o retorno:

| - nota fiscal correspondente;

il - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participagdo no evento que motivou a viagem
ou outro documento que certifique a presenga do beneficiario no local de destino, conforme solicitagéo -

prévia da diaria;
Il - relatdrio mrcunstanmado das atmdades desenvolwda\, durante o periodo de afastamento.

Dados da viagem:
Autorizado por: MAYARA GROSSKOPI

Data de saida: QL1043 Data de chegada Y 10/23 .

Hora de saida:  0¢ 30 Hora de chegada

Veiculo utilizado/ Placa Veiculo utilizado/ Placa --------

Motorista Motorista

Destino:  (Coaibs

|\/Iotivo.; %‘,{ o?ﬁﬂ (C@wguma@ T vl com ke ot lQaLs\JSQa—%CQ oL
Poorel

Especificagoes da solicitagao de dlarlas -
Tipo de diaria N° de d|ar|as Valor total (R$)

(>< ) R$ 50,00, quando a permanenC!a do beneficiario fora da sede do
Municipio for até 12 (doze) horas consecutivas J A go‘ aJd

R$ 130,00, quando a permanéncia do beneficidrio fora. da sede do
(. ) Municipio for de até 18 (dezoito) horas consecutivas

. K% 200,00, quando a permanéncia do beneficiario fora da sede do
() [Municipio for de 18 (dezoito) horas até 24 (vinte e quatro) heras
consecutivas

Valor total a empenhar: $0,Q)

Declaro estar ciente nesta, de que per qualquer motivo a viagem nao for realizada, ou n&o for
comprovada a sua realizacédo (apresentacdo de NFs, recibos, certificados, declaragées ou outra forma
legal de comprovacéo e relatorio circunstancial), no prazo maximo de 05 dias Uteis apos o seu término,
esta diaria fica considerada indevida, e desde j& autorizado o desconto em Unica parcela, dos valores
recebidos por esse motivo, na minha folha de pagamento de proventos do més em curso.

Plen 29 de setembro de 2023

A e

”ﬁi@ SR ,.‘/fwmm‘;fm,&o/(-——

Assinatura do(a) servidor(a) .ZXSSinatura Chefia Imediata ~  Assinatura S’ecré»%rio(a)




=5 PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
“"”‘*‘”‘(‘,NPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136

ANEXO |

Solicitagdo de diaria

Dados do funcionario:

Nome @ Q/UVO\L -{/L(_ CLQ {0 LC)’L Ld’/‘/YV\/Q/( JkLL/VYvW\_s.(",C?)? ~
Sec‘retané"/'b'éﬁfa """"" 30, AL |
Cargo ou Fungdo A<p,
Agéncia:HG 09,

Observagées':
Lei n® 1118/2011:

Art. 10. A diaria ndo sera devida:
Il - quando o servidor dispuser de alimentag&o incluida no local do servigco ou no evento para o qual
esteja inscrito.

Art. 13-D. O Beneficiario da diaria devera apresentar no prazo de 5 (cinco) dias Uteis apds o retorno:
| - nota fiscal correspondente;
Il - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participagdo no evento que motivou a viagem -
ou outro documento que certifique a presenga do beneficiario no local de destino, conforme solicitacao
prévia da diaria; : s o , :
Il --relatério circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o periodo de afastamento.
- Dados da viagem:
Autorizado por: MAYARA GROSSKOPI

Data de saida: O [10[23 Data de chegada og [1o/<3
Hora de saida: 0@ 20 Hora de chegada
Veiculo utilizado/ Placa Veiculo utilizado/ Placa
Motorista Motorista
Destino: Crooclibm
Motivo: CAOPAL (. 'C&AW Tt cacaorad oo (Qetolets s
........ o Voarei) i
Especificagoes da solicitagao de dlarlas
Tipo de diaria N° de diarias]Valor total (R$)

® R$ 50,00, quando a permanéncia.do beneficiario fora da sede do
( X Municipio for até 12 (doze) horas consecutivas O!l S0 ,00

R$ 130,00, quande a permanéncia do beneficiario fora da sede do
() Municipio for de até 18 (dezoito) horas consecufivas

R$ 200,00, quando a permanéncia do beneficiario fora da sede do
() {Municipio for de 18 (dezoito) horas até 24 (vinte e quatro) horas
consecutivas

Valor total a empenhar: S0.€O

Declaro estar ciente nesta, de que por qualquer motivo a viagem néo for realizada, ou néo for
comprovada a sua realizag&o (apresentacéo de NFs, recibos, certificados, declaragdes ou outra forma
legal de comprovacao e relatdrio circunstancial), no prazo maximo de 05 dias Uteis apos o seu término,
esta diaria fica considerada indevida, e desde ja autorizado o desconto em Gnica parcela, dos valores
recebidos por esse motivo, na minha folha de pagaménto de proventos do més em curso.

Pién, 29 de setembro de 2023 N

: ‘ " P Ty ¢ g Db s

Assinatura do(a) servidor(a) Assinatura Chefia Imediata Assinatufa Seb%\tériol(a)




PORTARIA N° 1172 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN
ESTADO DO PARANA |

Y

Concesséo de didria para servidor(a) pdblico(a).

|
1

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretario de Administragdo e Finangas da Prefeitura!

Municipal de Pién/Estado do Parana, no uso de suas atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 j

e considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder a servidora plblica Elisabete do Carmo Ludvinski Hummelgen, portadorayqé

cédula de identidade civil com RG n° 3.830.309/PR matricula funcional 424631, ocupante do cargo

publico de Auxiliar de consultério dentario, o pagamento de diaria(s):

|
|

it ‘ Periodo de ; Quantidade N° do |
Objetivo da viagem afacanrnante Destino deifrias Valor empenho
Congresso Internacional de 04/10/2023 o ;
Odontologia do Parana 06/10/2023 COrdba PR ’ U] 100,00 | 8267 202;3

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data.

Art. 30 Ficam revogadas as disposigdes em contrario.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE

Secretario de Administraga@o e Finangas

Pién/PR, em 27 de setembro de 2023.

|
|
i




Parand , 03 de Outubro de 2023 + Diario Oficial dos Municipios do Parana + ANO XII | N° 2870

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administragdo e Finangas
Publicado por:
Ana Claudia Kiassar Augustin
Cédigo Identificador:55A2A734

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 1171 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

PORTARIA N° 1171 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023
Concessdo de didria para servidor(a) publico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretirio de Administragdo e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parana, no uso de
suas atribui¢Ges legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder & servidora publica Mirian Aparecida Miyagi,
portadora da cédula de identidade civil com RG n° 4.417.873-7/PR
matricula funcional 20891, ocupante do cargo piiblico de
Odontélogo, o pagamento de diaria(s):

Publicado pbr: ;
Ana Claudia Klassar Augustin
Cédigo Identificador:EDES52752

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 1173 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

PORTARIA N° 1173 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

]

Concessdo de didria para servidor(a) publico(a). .

O senhor Claudemir José¢ de Andrade, Secretario de Administragdo ¢
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parand, no uso de
suas atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 ¢
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art. 1° Conceder ao servidor publico William Cesar Ziembikiewicz,
portador da cédula de identidade civil com RG n° 6.308.235-0/PR
matricula funcional 101831, ocupante do cargo publico de
Odontélogo, o pagamento de didria(s):

" Perfodo dej Quantidade Ne ; doj
Objetivo da visgem afastamento Dostin de difrias Valor empenho
Congresso  Internacional| 94/10/2023 O i X
de Odontologia do Parand | 0611012023 | CWitbW/PR ] 2(duas) 100,00 | 82682023

s i Periodo de| . Quantidade N do)
Objstivoda viagem afastamento Desting de didriss Velor empenho
Congresso  Internacional] 04/10/2023 o .
de Odontologia do Parand | 06/102023 | Cwitibw/PR | 2(duas) 100,00 | 8266/2023

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data.
Art. 3° Ficam revogadas as disposi¢des em contrério.
Pién/PR, em 27 de setembro de 2023.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretirio de Administragdo e Finangas
Publicado por:
Ana Claudia Klassar Augustin
Coédigo Identificador:BA40F295

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 1172 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

PORTARIA N° 1172 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023
Concessdo de didria para servidor(a) publico(a).

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretario de Administragéo e
Financas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Paran4, no uso de
suas atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESCLVE:

Art. 1° Conceder a servidora publica Elisabete do Carmo Ludvinski
Hummelgen, portadora da cédula de identidade civil com RG n°
3.830.309/PR matricula funcional 424631, ocupante do cargo piblico
de Auxiliar de consnltério dentario, o pagamento de diaria(s):

Art, 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data.
Art. 3° Ficam revogadas as disposigdes em contrario.
Pién/PR, em 27 de setembro de 2023.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretério de Administragdo e Finangas
Publicado por:
Ana Claudia Klassar Augustin |
Cadigo Identificador:AAE12517

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E FINANCAS
PORTARIA N° 1174 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023

PORTARIA N° 1174 DE 27 DE SETEMBRO DE 2023
Concessdo de didria para servidor(a) publico(a). *

O senhor Claudemir José de Andrade, Secretario de Administragdo e
Finangas da Prefeitura Municipal de Pién/Estado do Parand, no uso de
suas atribuigdes legais conferidas pelo Decreto 002/2021 e
considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019, J

v

RESOLVE: .

Art. 1° Conceder a servidora piblica Thais Maria Tschoeke,
portadora da cédula de identidade civil com RG n°® 9.945.906-9/PR
matricula funcional 4765200, ocupante do cargo piliblico de
Odontologo, o pagamento de diaria(s):

Objetivo da viagem f;:::::c"w 9 Destino dch;;t;’d;de Valor ?v:apcnho .
CongressoTntermacional] 0471072023 =
do Odontologia do Parand | 06/10/2023 | CWitiba/PR | 2(duas) sl s

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data.
Art. 3° Ficam revogadas as disposi¢des em contrario.
Pién/PR, em 27 de setembro de 2023.

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE
Secretario de Admiristragéo e Finangas

Olyjettvoda viagem f;ir:;ento * Destino Seu ;?;:;’;de Yalor :.lr;pemhq; "

Congr Internacional] 04/10/2023 : ;

de Odontologia do Parans | 061102023 | CWitbw/PR | 2(duas) 100,00 | 82622023

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor nesta data.

Art. 3° Ficam revogadas as disposi¢des em contrério.

Pign/PR, em 27 de setembro de 2023. ‘

CLAUDEMIR JOSE DE ANDRADE y

Secretario de Administragéo ¢ Finangas 5 .

Publicado por: |

Ana Claudia Klassar Augustin

Cédigo Identificador:B1E37A68

www.diariomunicipal.com.br/amp ba)
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w@" REFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR

K L,NF"J 76.092.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136
| ANEXC i

Refatorio Circunstanciado

Dados do funcionario:

Nome: Eof ol do® . 10 0 Lrrwnilorn . SecretariaDepto. Safbe
Matricula Yaueh | e Cargo ou Fungéc A<p

Em anexo aeste formulario, deverdo ser apresentados 0s documenios abaixo solicitados:

Lei n® 1118/2011:

"Art. 13-D. O Beneﬂcwno ¢ cx mdr.a cmvara apresentar no prazo de 5 (\ inco) dlas uteis apos o
retorno. :

| - nota fiscal correspondente;

Il - atestado ou certificado de frequéncia que Comprove a participagac no evento que motivou a
viagem cu outro doc‘ume'm que cer*lﬂ ue a presenca do beneficiario no local de destino,

& IS ~ L ke

Dadocs da viagem:

Autorizado por: MAYARA GROSSKOPF

Data de saida: OGi4o12y Data de chegada cc (10023

Hora de saida: Qg 30 Hora de chegada 2510

Tota! de horas fora:

Veiculo utilizado/ Placa (9\;7 SD\J 6.BUx \/elculo utilizado/ Placa ...... 108 SDD G BY I
Motorista i

Destino:

Em caso de nao utilizagadc da diaria solicitada ou retorno antecipado informar nos
campos abaixe os dades para pedido de estorno cu develugao dos valores:

() Estorno do empenho (solicitar somente quando ainda n&o recebeu o depdsito
referente a diaria solicitada):
N® do empenhe a estornar: ‘ Valor a estornar:

() Devolugéo dos valoreq recebidos antecipadamente em caso de viagem nao
realizada ou em caso de retorno a sede em prazo menor do que o previsto
(conforme disposto nos §§ 4° e 5° do art. 12 do Decreto 125/2022)

Valor devolvido:

Conta de devo!ugao (a :,maia. a conta abaixo onde efetuou o deposito ou trar*sferenu
(. ) Banco ltat.— Ag.:.3778 — c/c: 05156 .

() Banco do Brasil — Ag.: 0674-2 - ¢/c:-140.006-1

() Caixa Econbmica Federal — Ag.: 4609 — c/c: 6-0 — Operagao 006

() Pix-chave: 76002666000140

Obs: Em caso de devolugao de valores recebidos antecipadamente, anexar comprovante do depdsito ou tra:

Declaro estar ciente nesta, de que a nao apresentacao dentro do prazo previsto dos documentos
constantes nos incisos |, Il e lIl do Art. 13-D, sofrerei desconto emn folha de pagamenito do valor

Pién. 9 de outubro de 2023

Assinatura do(a) servidor(a)  Assinaiura Chpﬁa imediata e/ ou S ét(jano(d
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;%8 IEFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR
“CRPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136

ANEXO I

Relatério Circunstanciado
Dados do funcionario:

Nome: {0 Lol 48 6. 10 K0t rmmlopn SecretarialDepto Saclicty o
Matricula Ha U | ! Cargoou Funcac A<t

Em anexo a este formulario, deverdo ser apresentados os documentos abaixo solrcnados

Lei n® 1118/2011:

"Art. 13-D. O Beneficiario da dxarla devera apre%pntar no prazo de 5 (cmco) dias Uteis apos o
retorno: ' o

| - nola fiscal correspondente,

Il - atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participagdo no evento que motivou a
viagem ou outro documento gue certifique a presenga do beneficiario no local de destino,

T ~ e N e

Dados da viagem:

Autorizado por: MAYARA GROSSKORE
Data de \,aida' CH« ARl Data de chegada OLi110123

Total de horas fora. S
Veiculo utilizado/ Placa g DU GRU >~ Veiculo utilizado/ Placa {ehg  SDU 6BU Y
Matorista  Uax uew - - Motorista \wulien

Destino: Cancdales

Relatério (Descrigéo das atividades desenvomdas durante o periodo de afastamento):

Em caso de néo utlllzagao da dlarla sollhltada ou retornoc anteCIpado informar nos
campos abaixo os dados para pedido de estorno ou devolugao dos valores:

{ ) Estorno do empenho (solicitar somente quando ainda nao recebeu o depdsito
~ referente a diaria solicitada):
N® do empenho a estornar: Valor a eslornar:

() Devolurao dos valores uecebndos antecipadamente em caso de viagem néo
ealizada ou em casc de retorno a sede em prazo menor do que o previsto
(conforme disposto nos §§ 4° e 5° do art. 12 do Decreto 125/2022)

Valor devolvido:

Conta de devolucao (assmahr conta abaixo onde efetuou ¢ deposito ou transferénci
() Banco ltau — Ag.: 3778 — c/c. 05156-¢

() Banco do Brasil - Ag.: 0674-2 — c/c: 140.006-1

() Caixa Econdmica Federal — Ag.: 4609 - c/c: 6-0 — Operagéo 06

() Pix-chave: 76002666000140

Obs: Em caso de devolugao de valores recebidos antecipadamente, anexar comprovante do depdésito ou tral

Deciaro estar ciente nesta, de que a nao apresentagdo dentro do prazo previsto dos documentos
constantes nos incisos i, Il @ i1l do Art. 13-, sofrerei desconto em felha de pagamento do valor
A

Pién, 9 de Outl,l‘b“r_()_q‘? 2023

Assinatura do(a) servidor(a) \ssinatura Chefia Imediata e/ ou S‘é‘(ire'sario(a
N




DECLARACAO DE PARTICIPACAO

Declaramos para os devidos fins que ELISABETE DO CARMO
LUDVINSKI HUMMELGEN, CPF 036.513.729-44, participou do XV
CIOPAR - Congresso Internacional de Odontologia do Parana, no
dia 4 de outubro de 2023, no Viasoft Experience, em Curitiba-PR.

Curit}f)a, 4 de outubro de 2023.

/[
ologia ‘Segéo Parana

ABO-PR - Associacdo Brasileira de.
NPJ: 76.677.145/0001-93
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