Paco Municival “Prefeito José Odair”

SECRETARIA

VUNICIPAL DE: S2UDE

SOLICITAGAC TE DIARIAS N° 00840/2019

SOLICITANTE
NOME: FERNANDO MONTEIRC DE MELC

CARGO: MOTORISTA MATRICULA N*®

DADOS CONTA BANCARIA: N° BANCO: 37 5

ﬁMOTIVO DA VIAGEM: LEVAR PACIENTES DARA EXAMES NO CMD!

DESCRICAQO DAS DIARIAS: DESTINO: IBAITI KM: 8C  Sem Perocite

'\j

HORARIO SAIDA: 12200 CHEGADA: 070 VEICULOMLACA SANDERO BAM 1269
PERIODO DA VIAGEM: 17/08/201% & ~7 . 2078
N° DE DIARIAS: 01 VALOR UMNITARID: 4020 VALORTOTAL: 40 50

TOTAL POR EXTENSO: QUARENTA REAS

Salto do Harara, 17 de JUNHO de 2019
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AUTORIZACAO DA CHEFIA DATA: 17/ 08 /2019

NOME: ODAIR DE OLIVEIRA

CARGO: SECRETARIO MUNICIFAL D B0
/’-N- \ Odair de Olivel Cs‘ ,
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AUTORIZACAORQ PAGAMENT. \

NOME: PAULO SERGIO FRAGOSO DA Sy
CARGO: PREFEITC VIUNICIFAL /
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Rua Bduardo Bertoni Junier, 471 = Centro ~ Salte do [tararé - Estado do Parans - CEP: 84.945-000

Fone/Fax: 43 ~ 3579.15C7 = e-mall: saltogoltarara@aol.com



CIDADE DE:

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - SALTO DO ITARARE
Rua Jo&o Crispim, n° 855 - Vila Nova - Fone 3579 1394 - CEP 84945-000
Salto do Itararé - Estado do Parana
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