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Pagco Municipal “Prefeito José Odair”
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SOLICITANTE a

NOME: BRUNA RODRIGUES LEAL SLIVEIRE  CPF; 43 lnsus
CARGO: ENFEFRIMERA (PSF) ATRICULA N/

DADOS CONTA BANCARIA: N° BANCC: 34 IN® AGEN

MOTIVO DA VIAGEM: CAPACITACAD SOBRE TRIAGEM NEONATAL. EQUIPE D& & S5 ONAL
DE SAUDE. e —— - N —

DESCRICAO DAS DIARIAS

HORARIO SAIDO 0709 CHEGADH
PERIODG DA VIAGEM: 505 /2040 ¢

N°DE DIARIAS: 07 VALOR UNITARIO: 40,00 VALORES

TOTAL POR EXTENSO: CUARENTA REAIS
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AUTORIZACAC D CHEFIA

NOME: CDAIR 0F QLIMEIRA

CARGO: SECRETAKIO MUNICIPAL TE SADDE
( ~

ASSINATURA  \
X

AUTORIZACAOD DO PAG)

£ ]

NOME: PAULO SERGID FRAC
CARGO: PREFEITD WLINICIFAL

ASSINATURA: N7 9
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Rua Eduardo Bertor:i Junior. 471 - Centro — Saito do Itararé - Estado do Parana — CEP: 84.945-000

Fore/Fax: 43 ~ 3 nail: saltodoitarare@aoi.com
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