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Banco do Brasil - Central de Pendências
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Quem vai receber?
[f

F FABIULA GABRIELLISURA

'.oiasig--*»4>

a

í

Valor a ser pago

RS 190.00

Instituição

Participante: 10218474
r

i:
N

^ Forma de pagamento
ij Conta corrente

Ctiave PU

•••.019.519-'

I Data do Pagamento
I 26/04/2024

8
S

'4 '

l

https://autoatendimento2.bb.com.far/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.28.6#/template/pendencias 1/1



município DE PIEN- PR

CNPJ: 76002666000140 lE: ISENTO

Endereço: RUA AMAZONAS, 373 - PRÉDIO PREFEITURA CEP; 83860000 Cidade: Piên

Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148

NOTA DE PAGAMENTO (EM PREVISÃO)

NúiTEro Data PravisaoN^ UqudaçãoN"

3448/2024

ÊrrpeflhoN®

3209/2024

ReqifíSiçàj N"

26/04/2024 3707

Licitação
Tipo NÚIT&O

Sem licitação

Contrato/Aditivo -

Sequênda Contrato Adtivo Inldo (Ia vigêfxia Fim da vigênda Fim da vg. atualizada Inído cb execuçSo Fim óa execução Fim da exe atualizada

Credor

Fcrnecedor

FABIULA GABRiaLI SURA

Endereço

RUA COM GRAMADOS, 0 - casa

Cidade/UF

PIÊN/PR

Metrhde

13753-7

CPF/CNPJ

097.019.519-21

Bairro

GRAMADOS

CEP Tipo de corta bancária Banco Agência

83860-000 41991446867 Conta Corrente 085 112

Fone Conta

63566-9

Classificação da despesa

3970 11 SECRETARIADESAUDE

11.001 FUNDO MUNICIPAL DESAÚDE

10.301.0014.2034 MANUTBJÇAO DA SECRETARIA DESAÚDE

3.3.90.14.14.02 SBWIDORES COMISSIONADOS

—:--;r-íra5?

R$ 53,00

Outras Informações
- ':ü!í>3

/T
Retenções

it;"v
í

r

R$0.00H.V 4
■{.

; r™..
irlS 4

• '
! . !

R$ 53,00-.5

' 1 11
1

Servidor que autorizou o pagamento

7441 - CLAUDINEI DE SIQUEIRA

Recursos

00303 - Saúde • Receitas Vinculadas (E.C. 29/00 -15%)

Recibo

X - f . i

XZ-N-vt
Ir-M

— Valor

RS 53,00

Documento

2604

Data
*' )S ? \f a

Conta.bancária 205902 -'BANCO DO BRASIb^l 26/04/2024

'i

Recebi do Prefeitura Municipal de Rên, a importância de'Onqüehta eTrês^Realsp/eferente ao pagamento do empenho número 3209/2024.

.0
. >

" '-i

Assinatura:

Rên, / !

CIAUOINB DE SIQUEIRA

Iquiia^Kj



município DE PIEN-PR
ã:i

CNPJ: 76002666000140 lE: ISENTO

Endereço: RUA AMAZONAS, 373 - PRÉDIO PREFEITURA CEP; 83860000 Cidade: Piên

Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148

NOTA DE LIQUIDAÇÃO

W

Nárero ReçtísçáoW* firpeníioW®

3209/2024

ÊTítrabem

24/04/20243448/2024

Licitação

Tifo NiersTO

Sem licitação

Contrato/MItIvo -

SeguÉnda Contrato Início tía vigénáa Fim da vigência Fim cã vig. atualizada Inlao da execução Fim da sceccição Fim cã axe. atuaiizadaAdtivo

Credor -

Fornecedor MetrIciJa

13753-7

CFF/CNPJ

097.019.519-21FABIULA GABR1B.L1 SURA

BàrroEndereço

RUA COM GRAMADOS. 0 - casa

Cidade/UF

RÊN/PR

GRAMADOS

irpo de conta bancária Banco Agência

83860-000 41991446867 Conta Corrente 085 112

ContaCEP Fone

63566-9

Classificação da despesa

11 SBORETARIA DE SAUDE

R$ 53,00

R$ 53,00

Sãl^à li^Sà^

R$0.00

11.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

10.301.0014.2034 MANUTENÇAO DA SECRETARIA DE SAÚDE

3.3.90.14.14.02 SSWÍDORES COMISSIONADOS

00303 Saúde - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 -.,15%)-L.r3_=23970

"O? .

Outras Informações ■f7^

í#-'
Retenções

-t"
■ - '->3.. r

R$0,00.• f

-J r'"?^ãíõrlfcÍtiaoí

■‘~í - K/ \ R$53,00!.

STV,
Servidor que autorizou a liquidação
4765674 - MAYARA APARECIDA DEALMHDA GROSSKOFF

>1.

^ yL
.1

Vencimento da liquidação
24/05/2024

Histórico ^ .
REUNIAO de CRESEMS CURITIBA DIA 25/04/202-4

Documentos fiscais

1
t.

•* N’-

.rt
\

Séria Brissão ■ . ,Valor).Tipo-

Ouras 22m2024

Núrrero Séria Emssâo ValorTipo NÚtTBTO

29042024Diárias 163,00-,• ---
■ U-- .

.•‘w

MAICON GROSSKOPF

PRQ=ErrO

X)SE LUIZ DE BARROS

CONTADOR

SILVAÍfA TED(EIRA JUNG

SEOtETÁRIO DE ADMINISTRAÇÃO E FINANÇAS

•qwFJaio
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município DE PiEN-PR
â

CNPJ: 76002666000140 iE: ISENTO

Endereço: RUA AMAZONAS, 373-PRÉDIO PREFEITURA CEP: 83660000 Cidade; Piên

Fone: 41 36321136 Fax: (41)3632-1148.

NOTA DE EMPENHO

■U'T-;

NCsrero Tipo Snícbem

23/04/2024

Requisição Req. CoiTpra N"

3209/2024 Ordinário

Licitação
Tipo Núirero

Sem licitação

Contrato/Mitivo -

SeQuêrcia Contrato AdiSvo início da vigénda Fim da vigência Fim da vig. atualizada Inicio da execução Fim da execução Fim da exe. atualizada

Credor •

Fcrnecedor

FABiULA GABRIS-LISURA

Endereço

RUA (X)M GRAIVADOS, 0 - casa

CIdadeAJF

RÊN/PR

Matricula

13753-7

CPF/ONPJ

097.019.519-21

Bérro

GRAIWADOS

CEP Tipo decorta bancária Banco Agência

83860-000 41991446867 Conta Corrente 085 112

Fone Conta

63566-9

Classificação da despesa

11 SECRETARIA DESAUDE

R$ 16.730,0011.001 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

10.301.0014.2034 MANUTENÇÃO DA SECRETARIA DE SAÚDE
3.3.90.14.14.02 SERVIDORES COMISSIONADOS

00303 Saúde - Receitas Vinculadas (EC. 29/00 -15%)
• Do B(ercícÍo

R$ 53,00

3970 R$16.677.00

Outras Informações

Histórico -— 11 ■ . ■ ■■

REUNIÃO DECRÉSEMS CURÍTIBA DIA 25/04/2024

MAYARA APAREaOA DE ALMHDA GROSSKOPF

\
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PIÊN
ESTADO DO PARANÁ

PORTARIA N® 345 DE 22 DE ABRIL DE 2024

Concessão de diária para servidor(a) público(a).

A senhora Silvana Teixeira Jung, Secretária de Administração e Finanças da Prefeitura Municipai

de Piên/Estado do Paraná, no uso de suas atribuições legais conferidas peio Decreto 229/2023 e

considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:

Art, 1° Conceder a servidora pública Fabiula Gabrielli Sura, portadora da céduia de identidade civil

RG n° 13.206.750-3/PR matrícula funcional 4765688, ocupante do cargo de provimento em comissão

de Assessor de Área I - Gestão de saúde, o pagamento de diária(s):

com

do

empenho
Quantidade
de diárias

Período de

afastamento
ValorDestinoObjetivo da viagem

3209/202453,00l(um)Curitiba/PR25/04/2024Reunião Ordinária do CRESEMS

Art. 20 Esta Portaria entra em vigor nesta data.

Art. 30 Ficam revogadas as disposições em contrário.

Piên/PR, em 22 de abril de 2024.

silvanaTeixeira jung

Secretári^de Admiriistração e Finanças



Paraná, 25 de Abril de 2024 • Diáiio Oficial dos Municípios do Paraná • ANO XIII | N“ 3010

Período de

afastameoto
Quantidade de
diárias

N“ do Período de

afastamento

Quantidade de
diárias

N* do
Objetivo da vfagcm Destino Valor Objetivo da viogcin Destino Vator

empenho empenho
Reuniio

CRESEMS

Ordinária Renniáo Ordinária do

CRESEMS
25/04/2024 Curriiba/PR I(um) 53.00 3206/2024 Curitibâ/PR l(um) 3209/202425/04/2024 53.00

Art. 2® Esta Portaria entra em vigor nesta data. Art, 2“ Esta Portaria entra em vigor nesta data.

Art, 3“ Ficam revogadas as disposições em contrário. Art. 3® Ficam revogadas as disposições em contrário.

Piên/PR, em 22 de abril de 2024. Piên/PR, em 22 de abril de 2024.

SILVANA TEIXEIRA JUNG

Secretária de Administração e Finanças

SILVANA TEIXEIRA JUNG

Secretária de Administração e Finanças
Publicado por:

Ana Claudia Klassar Augustin
Código Identifícador:CAB0I292

Publicado por:
Ana Claudia Klassar Augustin

Código Identificador:05135CCl

SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E FINANÇAS
PORTARIA N® 344 DE 22 DE ABRIL DE 2024

SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E FINANÇAS
PORTARIA N® 346 DE 22 DE ABRIL DE 2024

PORTARIA N“ 344 DE 22 DE ABRIL DE 2024 PORTARIA N® 346 DE 22 DE ABRIL DE 2024

Concessão de diária para servidor(a) púhlico(a).Concessão de diária para servidor(a) púbHco(a).

A senhora Silvana Teixeira Jung, Secretária de Administração e

Finanças da Prefeitura Municipal de Piên/Estado do Paraná, no uso de

suas atribuições legais conferidas pelo Decreto 229/2023 e

considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

A senhora Silvana Teixeira Jung, Secretária de Administração e

Finanças da Prefeitura Municipal de Piên/Estado do Paraná, no uso de

suas atribuições legais conferidas pelo Decreto 229/2023 e

considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,

RESOLVE:RESOLVE:

Art. 1® Conceder a servidora pública Fabiuia Gabriellí Sura,

portadora da cédula de identidade civil com RG n° 13.206.750-3/PR

matrícula funcional 4765688, ocupante do cargo de provimento em

comissão de Assessor dc Área 1 - Gestão de saúde, o pagamento de
diáriaCs):

Art. 1® Conceder a servidora pública Mayara Aparecida de Almeida

Grosskopf, portadora da cédula de identidade civil com RO n°

5.798.714/SC matrícula funcional 4765674, ocupante do cargo de

agente político de Secretaria de Saúde, o pagamento de diária(s):

N*Períndfl de

afastamento

Quantidade dc
diárias

do
ValorObjetivo da viagem Destino

empenho Período de

afastamento

Quantidade de
diárias

N* do
Objetivo da viagem Destíoo Valor

Cuparitaçãn pró gestOo

progrurmi de c]ualifiruç3o
as equipes municipais de
pbnejamenio e gesiáo em
saúde

empenho

Capaciiaçlo pió gesiáo
programa de qualificaván
U.S equipes municipais de 30/04/2024
pbnejamenio e gestão em
saúde

Campo
Largo/PR

3208/202430/04/2024 l(um) 137,00

Campo
Urgo/PR

l(um) 137.00 3210/2024

Art. 2® Esta Portaria entra em vigor nesta data.
Art. 2® Esta Portaria entra em vigor nesta data,

Art. 3® Ficam revogadas as disposições em contrário.
Art. 3® Ficam revogadas as disposições em contrário.

Piên/PR, em 22 de abril de 2024.

Piên/PR, em 22 de abril de 2024.
SILVANA TEIXEIRA JUNG

Secretária de Administração e Finanças SILVANA TEIXEIRA JUNG

Secretária de Administração e FinançasPublicado por:

Ana Claudia Klassar Augustin
Código Tdentificador:0590A791

Publicado por:
Ana Claudia Klassar Augustin

Código Identificador:4F00DA21

SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E FINANÇAS
PORTARIA N® 345 DE 22 DE ABRIL DE 2024 SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO E FINANÇAS

PORTARIA N® 347 DE 22 DE ABRIL DE 2024

PORTARIA N® 345 DE 22 DE ABRIL DE 2024

PORTARIA N® 347 DE 22 DE ABRIL DE 2024

Concessão de diária para sen>idor(a) público(a).
Concessão de diária para servidor(a) público(a).

A senhora Silvana Teixeira Jung, Secretária de Administração e

Finanças da Prefeitura Mxmicipal de Piên/Estado do Paraná, no uso de

suas atribuições legais conferidas pelo Decreto 229/2023 e

considerando o disposto na Lei Municipal 1;366/20I9,

A senhora Silvana Teixeira Jung, Secretária de Administração e

Finanças da Prefeitura Municipal de Piên/Estado do Paraná, no uso de

suas atribuições legais conferidas pelo Decreto 229/2023 e

considerando o disposto na Lei Municipal 1.366/2019,
RESOLVE:

RESOLVE;

Art. 1® Conceder a servidora pública Fabiuia Gabrielli Sura,

portadora da cédtila de identidade civil com RG n® 13.206.750-3/PR

matrícula funcional 4765688, ocupante do cargo de provimento em

comissão de Assessor de Área I - Gestão de saúde, o pagamento de
diária(s):

Art. 1® Conceder a servidora pública Tatiane Andreza Katzer

portadora da cédula de identidade civil com RG n° 2.925.371/SC
matrícula funcional 316151, ocupante do cargo público de Psicólogo,
o pagamento de diária(s):



PREFEITURA MUNICIPAL DE PIEN-PR

CNPJ 76.002.666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136
ANEXO I

Solicitação de diária
Dados do funcionário:

Matricula:

Cargo ou Função: Assessora
Conta corrente: 63566-9

viome: Fabíula Gabriellí Sura

Secretaria/Depto: SAUDE
Agência; 0112-0

Observações:

Lei n° 1118/2011:

Art. 10. A diária não será devida:

II - quando o servidor dispuser de alimentação incluída no local do serviço ou no evento para o qual esteja
inscrito.

Art. 13-D. O Beneficiário da diária deverá apresentar no prazo de 5 (cinco) dias úteis após o retorno:
1 - nota fiscal correspondente;

II - atestado ou certificado de frequência que comprove a participação no evento que motivou a viagem ou outro

documento que certifique a presença do beneficiário no local de destino, conforme solicitação prévia da diária,

III - relatório circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o período de afastamento.

Dados da viagem;

Autorizado por: Mayara Ap^ de Almeida Grosskopf
Com pernoite? Sim ( _) Não ( _x)
Data de saída: 25/04/2024

Hora de saída: 7:00

Veículo utilizado/ Placa: Toro

Motorista: Fabíula

Destino: Curitiba-PR

Motivo: Reunião de CRESEMS - Curitiba-PR

Vai e voita no dia? Sim ( Não ( __)
Data de chegada: 25/04/2024
Hora de chegada: 15:00
Veículo utilizado/ Placa: Toro

Motorista: Fabíula

Especificações da solicitação de diárias
Valor total (R$^(N° de diárias)Tipo de diária

R$ 53,00, quando a permanência do beneficiário fora da sede do Município

for até 12 (doze) horas consecutivas

R$ 137,00, quando a permanência do beneficiário fora da sede do Município

for de até 18 (dezoito) horas consecutivas

R$ 210,00, quando a permanência do beneficiário fora da sede do Município

for de 18 (dezoito) horas até 24 (vinte e quatro) horas consecutivas

R$ 53,00(X)

( )

( )

R$ 53,001Valor total a empenhar:

Declaro estar ciente nesta, de que por qualquer motivo a viagem não for realizada, ou não for comprovada a

realização (apresentação de NFs, recibos, certificados, declarações ou outra forma legal de comprovação e
relatório circunstanciai), no prazo máximo de 05 dias úteis após o seu término, esta diária fica considerada
indevida, e desde já autorizado o desconto em única parcela, dos valores recebidos por esse motivo, na minha

folha de pagamento de proventos do mês em curso.

sua

T
Piên, 23 de abril de 2024

Assinaturã Sé^táno(ã)Assinatura Chefia ImediataAss i natufa or(3)



PREFEITURA MUNIGIPAL DE PIEN-PR
■mm

■ t

CNPJ 76,002,666/0001-40 - Telefone ( 41) 3632-1136

ANEXO II

Relatório Circunstanciado

Dados dójfuncionárío:

Nome: FABlULA GABRIELLI SÜRÂ

Secretaria/Depto: SAUDE

Matricula:

Cargo ou Função: ASSESSORA DE ÁREA I

=m anexo a este formulário, deverão ser apresentados os documentos abaixo solicitados:

Lei n° 1118/2011:

"Art. 13-D. O Beneficiário da diária deverá apresentar no prazo de 5 (cinco) dias úteis após o retorno:

- nota fiscal correspondente;

! - atestado ou certificado de frequência que comprove a participação no evento que motivou a viagem ou outro

documento que certifique a presença do beneficiário no local de destino, conforme solicitação prévia da diária;

II - relatório circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o período de afastamento."

Dados da viagem:

Autorizado por: Mayara Ap^ de Almeida Grosskopf

Com pernoite? Sim ( _ ) Não (
Data de saída: 25/04/2024

Vai e volta no dia? Sim ( Não (
Data de chegada: 25/04/2024
Hora de chegada: 14:00

)

Hora de saída: 7-00
Total de horas fora: 07:00

Veículo utilizado/Placa: Çronos

Motorista: Mayara
Destino: Curitiba-PR

Veículo utilizado/ Placa: Cronos

Motorista: Mayara

Relatório (Descrição das atividades desenvolvidas durante o período de afastamento):
Reunião de CRESEMS na sede administrativa do COMESP em Curitiba.

Em caso de não utiljzaçãò d^ diárià sòlicitãda òu rètòrrip àhtécipado m noè òampós
ábaixo^os dados pára pedido He.estofnò òü devolução dos valores:

) Estorno do empenho (solicitar somente quando ainda não recebeu o depósito referente a diária

solicitada):
N° do empenho a estornar:

(

Valor a estornar:

) Devolução dos valores recebidos antecipadamente em caso de viagem não realizada ou em

caso de retorno à sede em prazo menor do qué o previsto (conforme disposto nos §§ 4° e 5° do
art. 12 do Decreto 125/2022)

Valor devolvido:

(

Conta de devolução (assinalar a conta abaixo onde efetuou o depósito ou transferência):

( ) Banco Itaú-Ag.: 3778-c/c: 05156-9
( ) Banco do Brasil - Ag.: 0674-2 - c/c: 140.006-1

( ) Caixa Econômica Federal-Ag.: 4609 - c/c: 6-0 - Operação 006

( ) Pix-chave: 76002666000140
Obs: Em caso de devolução de valores recebidos antecipadamente, anexar comprovante do depósito ou transferência.

Declaro estar ciente nesta, de que a não apresentação dentro do prazo previsto dos d'
nos incisos I, il e III do Art. 13-D, sofrérei desconto erri folha de pagamento do valor ák diária

rf^tos constantes
cebida.

Piên, 2 de maio de 2024

Assirraíüra do(a) servidor(a) Assinatura Chefia Imediata e/ ou ■io(a)



Conselho de Secretarias Municipais de Saúde do Paraná - COSEMS/PR

Conselho Regional de Secretarias Municipais de Saúde - CRESEMS

2ã Região de Saúde - Metropolitana

Curitiba/PR, 22 de abril de 2024.Ofício ns 07/2024

Ao Conselho Regional de Secretarias Municipais de Saúde (CRESEMS), da 2^ Região de Saúde
do Paraná.

Assunto: Reunião Ordinária -Abríl/2024.

Data: 25 de abril de 2024 (quinta-feira).

Horário: 9h.

Local: Consórcio Metropolitano de Serviços do Paraná (COMESP) - Rua da Paz, 236 - Centro -

Curitiba/PR.

Prezados(as),

Por meio deste, convidamos para participar da Reunião Ordinária do CRESEMS da 2^ Região de

Saúde - Metropolitana, que será reaiizada no dia 25 de abril de 2024 (quinta-feira), às 9h, no

auditório do Consórcio Metropolitano de Serviços do Paraná (COMESP) - Rua da Paz, 236 -

Centro - Curitiba/PR, para tratar dos seguintes assuntos:

Hospital Angelina Caron - Fluxos e orientações de agendamentos (Dr. João / Enf. Léia);

Programa SUS Digital - próximas etapas;

Etapa de formalização das propostas selecionadas pelo Novo Programa de Aceleração do

Crescimento (Novo PAC), eixo Saúde;

Capacitação Curso Progestão;

389 Congresso do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saúde (Conasems);

Repasse Reunião GT Materno Infantil, realizada em 10/04;
Repasse Reunião DigiSUS Gestor- Módulo Planejamento, realizada em 15/04.

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

Os CRESEMS têm por objetivo a articulação e assessoramento dos municípios de sua

respectiva região de saúde de forma harmônica com as diretrizes do COSEMS/PR,

contribuindo com o processo de regionalização solidária, por meio da organização das ações e

serviços de saúde, para a implementação da Rede de Atenção à Saúde.

Contamos com a presença de todos(as), pois os assuntos a serem discutidos são de grande

importância para o desenvolvimento dos trabalhos na região de saúde.

Atenciosamente, Assinado de forma digifal por
DANIELLECHISTINEDANIELLECRISTINE

FFDAI Tn'n74S42SP929 FEDALTO;02454252929
^ Dados: 2024.04.23 08:28:42 -OS-OO'

Danielle Cristine Fedalto

Secretária Municipal de Saúde de Campo Largo/PR

Presidentedo CRESEMSda 2^ Região de Saúde - Metropolitana

Página Ide 1
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LISTA DE PRESENÇA GRESEMS 26/04/2024 •n
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