PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DO IGUACU

Estado do Parana

Rua Niterdi — s/n — Fone/Fax: (45) 255-1105 — 85929-000 — S&o Pedro do Iguagu — Parana
CNPJ: 95.583.597/0001-50 — e-mail: prefspedro@uol.com.br

RELATORIO DE VIAGEM N° M / ,20«2;‘?

A- DADOS DO SERVIDOR / DIARIA

Nome Matricula
MARIVALDO MOREIRA 11668/2
Numero Requisigdo N° Diaria(s) Valor Diaria(s) (R$)
11/2 R$ 353,50

B- INFORMAGOES DA VIAGEM
A viagem foi realizada?

Sim [ N&o []
Destino (Cidade / Estado) Periodo
CURITIBA/ PR 30/09/2023 a 01/10/2023
Hora de Saida Hora de Retorno
07:14 19:19

C- OBJETIVO DA VIAGEM / RESUMO DAS ATIVIDADES REALIZADAS

BUSCAR PACIENTE MARIA EDUARDA PACHECO E ACOMPANHANTE FABIANA MARINHO DOS SANTOS POS

CIRURGICA DE ALTA EM CURITIBA - PARANA

D- ANEXOS

1- DIARIO DE BORDO

2- RELACAO DE PASSAGEIROS

3-

4-

E- ASSINATURA DO BENEFICIARIO

oL, 44 P23

Data

’4-/' ===
—"-—vp,,_‘ o

F- HOMOLOGAGAO SECRETARIO MUNICIPAL

Homologo o relatério de viagem.

Data

Assinatura

)

G- PARA USO DA SECRETARIA DE FINANGAS

Necessaria restituicao de valores?
sim[__|

Néao |:|

Valor Restituigdo (R$)

Banco / Conta Corrente / Agéncia

Responsavel

/ /

Ciéncia Beneficiario

/ /

Data Assinatura

Data

Assinatura




MUNICI{PIO DE SAO PEDRO DO IGUACU

Estado do Parana
COORDENADORIA DO SISTEMA DE OOZHWOHLH INTERNO UNIFICADO DOS PODERES LEGISLATIVO E Fuﬁuﬁ.dﬁjwo
DO MUNICIPIO DE SAO PEDRO DO IGUACU

Rua Niteréi — 121 — Fone/Fax: (45) 3255-1105 — 86929-000 — Séo Pedro do lguagu — Parana

ANEXO I
CONTROLE DE SAIDA E CHEGADA, QUILOMETRAGEM E COMBUSTIVEL DA FROTA MUNICIPAL
LOTADO NO SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO PEDRO | N°DO PATRIMONIO: 10025
DEPARTAMENTO: DO IGUACU
NOME: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO PEDRO DO IGUACU PLACA: | BET-6B90
CPF/CNPJ: | 09.258.961/0001-~ COMBUSTIVEL: | ALCO/GAS | COD/RENAVAM: 01249562217 CHASSI: 9BD19710NM3394809
75
ESPECIE TIPO: PAS/AUTOMOVEL | ANO 2020 | ANO 2021 | MARCA/MODELO: FIAT/SIENA 1.0
FAB.: MOD.:
SAIDA CHEGADA SE ABASTECER DEPARTAMENTO
Data/ | Hora | Km Local de | Destino Data/ | Hora Km Litros/tipo | N° da Re- | Km  no | Assinatura Ass.Motorista/Condutor
Meés Inicial | saida Més Final Combust. | quisigio | hodémetro | Responsdvel
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