
Estado do Maranhão

Prefeitura Municipal de Colinas
GABINETE DO PREFEITO

No Sstado Outros Sstados

Cargo

^ ^REFEiTO

- VlCE-PREFEITO

_  _ , 1 Demais \ ry t
i Localidades |

RS 350.00 : RS iOO.OO RS 500,00

Demais

Localidades

RS 350,00

Capital
Federal

R$ 550,00

. ^ SECREI^ÁRIO MUNICIPAL
i CHEFE DE GABINETE

^ PROCURADOR

CONTROLADOR

'  ESESSOR DE REL\ÇÒEÍ
^^■TITUCíONAL E PLANEJAMENTO

RS 250,00 RS 165,00 ! RS 330,00 ! RS 200,00 RS 385.00

- DIRETOR DE DEPARTAMENTO

COORDENADOR

■  DEMAIS SERVIDORES

RS 230,OC i RS 115,00 | RS 230,00 : RS 170,00 j R$ 345,00

RS 200,00 ! RS ^00,00 ! RS 270,00 i R$ 135,00 1 RS 270,00

Art. 5® - Esta Lei eno^ará ern vigor r.a daia de sua publicação, revogadas
iodas as disposições contrário.

GABINETE DA P^y£lTA MUOIICÍPAtL DE COLINAS, ESTA_DO DC
MARAJNHÃO, AO XTiGÁSIMO PIRIMEIRô DiA„ DO MÊS DE FEVEREIRO
DE DOIS MIL B DBíjESETS.

á-íj./:líif3 .
.  . ^^yalmiraMirandadaSil.vaBarrgSü

Vcumira Barroso
Prefeita Municipal

Praça T aas Carr,eiro, 402 - Ccukó, CoEníis/iVLA
CNPI 06.ii3.3e2/0C01-25



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
PRAÇA DIAS CARMilRO 402

CNPJ: 06113682/0001-25

NOTA DE EMPENHO

Exercício: 2022

Tipo de Emnenno:

CR • Ordinário

UnIdHdi? O OL.- Unitlnciü Adminisirliva Einilfitit"':

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

processo N"

Fidia.

155

N' Empenho;

J  913006
Data da Emissão;

I  13/09/2022

Função Su&Fuiiçno Prcgiimia T'üu íe<ii.iéncia: Ag; !

10 122 2060 2030 Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde
SubAçào Descrição:

Nature/a da Oesuesa'

3.3.90.14.99 DIÁRIAS - CIVIL

SubElemariio iSTN>'Con!a PCASP

3.3.90.14,99 - Outras Diárias - Civil
Credor:

SOLIENE DA SILVA MONTEIRO

CNPJ/CFF

Endereço:

Cidade'

Inscrição Eslndual/RG

Telefone:

CEP: UF:

MA

Descrição Oo tmpenho'

VALOR QUE SE EMPENHA PARA OCORRER A DESPESA COM:

CONCESSÃO DÊ DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM NO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL, COM O
INTUITO DE (PARTICIPAR OFICINA PRESENCIAL DO PROJETO DGEROBRASIL), NO MUNICÍPIO DE CAXIAS.
UTILIZANDO A QUATIDADE DE Q2 DIÁRIAS, NO PERÍODO DE 15 A 1Ô DO ANO DE 2022. O SERVIDOR OCUPA O CARGO
DE COORDENADORA DA ATENÇÃO BASICA CONFORME DOCUMENTAÇÃO EM ANEXO.

Documenio Fiscal ValorTotal:

200,00

Valor do documento por extenso;

«**#*♦•***** « ■*»••*****«********duzentos reais
**********************************

Modalid.icle da Utcilação;

DISPENSA

N' Processo l c tatono PROCESSO Forre

00 - Recursos Ordinários

Ficha;

155

Empenhado alr- .s Data

i  25.250.00
Saldo Anlerior imporiiincia Saldo Aluai:

6.750,00 200,001 6.550,00

DADOS ORÇAMENTÁRIOS:

05 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
10 Saúde

122 Administração Geral
2060 Gestão da Secretaria Municipal de Saúde
2030 Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

3.3.90.14.99 - DIÁRIAS-CIVU

Reservado / Órgão de Controle;

Essa despesa foi empenhada em Crédito Próprio

Em; 13/09/2022 Em; 13/09/2022

IVAN PRUOENGIO DA SILVA
Assessor de Reiaoi-e.T irisliiuc. e Planejamartio

BRUNO SOARES DE OLIVEIRA

Contador CRC 013306/0-9



PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

NOTA DE LIQUIDAÇÃÍ
913006 I 1

DOCUMENTOUCITAÇAO DISPENSA

NOME; SOLIENE DA SILVA MONTEIRO

ENDEREÇO

FONTE DE RECURSO

1  Rocursos do Exercício Corrente

SOO Recursos nno viriculados de Impostos

00 Recursos Ofdincinos

001 Ordinário

001 Recursos Propnos do Município

VENCIMENTO: 13/09/2022

CÓDIGO; 2794

DESCRIÇÃO rc MATERIAI. E/OU SERVIÇO

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE
VímGEM Nü interesse do SERVIÇO PÚBLICO
MUNICIPAL, COM O INTUITO DE (PARTICIPAR OFICINA
PRESENCIAL DO PROJETO DGEROBRASIL), NO
MUNÍCIPIO DE CAXIAS, UTILIZANDO A QUATIDADE DE
02 DIÁRIAS. NO PERÍODO DE 15 A 16 DO ANO DE 2022.
O SERVIDOR OCUPA O CARGO DE COORDENADORA

VALOR TOTAL

SOMA

Liquido
200,00

Desconto

0,00

200,00

CODlGO

02

05

3.3.90.14.99

10.122.2060.2030.0000

VALOR DO EMPENHO

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADA

PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DIÁRIAS - CIVIL

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAÇÃO 1 SrU-DO A LIQUIDAR

200.00 200.00 0,00

TOTAL DE DESCONTOS

iT/nQ/''n22UQUIDAÇÀO AUTORIZADA EM

A DESPESA PEFERENÍE A ESTA LIQUIDAÇÃO. FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDU-SE EM ORDEM P.ARA PAGAMENTO.

EMITIDO EM

DATA

DESPESA PAGA EM

ORDEM D: PAGAVErrO. r-A'.:' " -S

DATA ÜRDENADOR DA DESPESA

RECIBO

RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAÇÃO

NOME;

CNPJ/CP=



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

R. MACEDO FILHO, 223-255

CNPJ: 06113682/0001-25

ORDEM DE PAGAMENTO

Exercício: 2022

:  FICHA:

i N°: 155

DADOS DA ORDEM DE PAGAMENTO: DADOS DO EMPENHO: TIPO:

N°; 05891 Data; 13/09/2022 N°: 913006 Data: 13/09/2022

I Credor..: SOLIENE DA SILVA MONTEIRO

I Endereço:
j

: Cidade..:

CNPJ;

CEP:

Cod: 2794

i LIQUIDADA A DESPESA EM
! 128/01/2022

PAGUE-Sb EM.

13/09/2022

IMPOR ÍÃNCTÃ BRU IÂ Uh RS'

DESCONTOS RS

IMPORTÂNCIA LÍQUIDA DE RS

P/\(:;0 EM

^  13/09/202;;

20üT)0r I

0,00 I

200,00 !

JALDO HENRIQUE PEREIRA i
SECRETARIA DE FINANÇAS _J

I  IVAN 3RUDENCI0 DA SILVA
i  i Assessor do Relações Inslituc e Planejamantc

tíísTÓRICO
'concessão de DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM NO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL, COM O INTUITO
DE (PARTICIPAR OFICINA PRESENCIAL DO PROJETO DGEROBRASIL), NO MUNÍCIPIO DE CAXIAS, UTILIZANDO A QUATIDADE
DE 02 DIÁRIAS. NO PERÍODO DE 15 A 16 DO ANO DE 2022, O SERVIDOR OCUPA O CARGO DE COORDENADORA DA ATENÇÃO
BASICA CONFORME DOCUMENTAÇÃO EM ANEXO.

02

020500

10

122

2060

2030

3.3.90.14.00

Valor Bruto

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA

PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Saúde

Administração Geral

Gestão da Secretaria Municipal de Saúde

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

Diárias - Civil

CONTROLE DE PAGAMENTO

200.00

001

Conta

19161-2

'"-Leque Valor RS

RRS 200,00

Valor Líquido 200,00

"  RECIBO
RECEBI DA PREFEITUf^A MUNICIPAL DE COLINAS

(duzentos reais)

A IMPORTÂNCIA DE RS 200,00

DATA: 13/09/202:

DOCUMENTO ANEXO

Credor. : SOLIENE DA SILVA MONTEIRO

CNPJ/CPF:



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Destinação

Data

IPM COLINAS

1312-9

19161-2

SOLIANE DA SILVA MONTEIRO

1312-9

13362-0

200,00

O

Nesta data

Assinada por JB529846JALDO HENRIQUE PEREIRA

JB530611VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO

Transação efetuada com sucesso.

13/09/202211:32:35

13/09/202211:36:34

Transação efetuada com sucesso por: JB530611 VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO.



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Praça do Mercado Central, n°74, Centro- CEP: 65.690-000

CNPJ: 11.296.379/0001-45

Oficio n°. 247 /2021 - SEMUS

Colinas- MA, 08 de Setembro de 2021.

Senhor Secretário,,

Venho pelo presente solicitar a V. Sa., a concessão de 02(duas) diárias,
para a Sra. Soliane da Silva Monteiro para participar da Oficina Presencial do Projeto
DGeroBrasil. em Caxias - MA, no período de 15 e 16 /09/2021. Segue em anexo o
pedido de Concessão de Diárias.

Os recursos orçamentários para atender as despesas ocorrerão por conta da

Unidade Orçamentária:

Fonte de Recursos: Recurso Próprio

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA: Fundo Municipal de Saúde de Colinas
PROJETO ATIVIDADE: Fundo Municipal de Saúde de Colinas

ELEMENTO DE DESPESA: 3.3.90.14 Diárias - Civil

Ag-1312-9

C/C-13.362-0

CPF: 438.068.483-00

Banco do Brasil

Atenciosamente,

IouxcCo
Rita Francisca Ribeiro Lúcio

Coordenação de Gestão de Pessoas
Secretaria Municipal de Saúde

Colinas-MA

Autorizo em

/  /



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Praça do Mercado Central, n''74, Centro- CEP: 65.690-000
CNPJ: 11.296.379/0001-45

PREFEITURA MUNICIPAL DE

COLINAS-MARANHÃO

PEDIDO DE CONCESSÃO DE DIARIAS PARA VIAGEM A

SERVIÇO

NS: 247

ILMO SR. SECRETARIO MUNICIPAL DE FINANÇAS

Solicitamos autorizar a concessão de diárias para o funcionário a seguir qualificado, para realização de viagem no
interesse do serviço público municipal, conforme se especifica a seguir.

DADOS DO FUNCIONÁRIO

Nome do (a) Servidor (a): Soliane da Silva Monteiro Matrícula:

Lotação: Secretaria Municipal de Saúde Cargo/Função: Coordenadora da
Atenção Básica

DADOS SOBRE A VIAGEM

Finalidade da Viagem para participar da Oficina Presencial do Projeto DGeroBrasil. em Caxias - MA, no
período de 15 e 16 /09/2021.

Trecho da Viagem Data Prevista de

Saída

Data Prevista de Retorno Melo de Transporte

Colinas - Caxias/MA 14/09/2022 16/09/2022

VALORES SOLICITADOS

Valor das Diárias (Art. Dec. 03/2015) Veículo Próprio

(Art. 59)
Valor Total

A ReceberQuantidade Valor Unitário Sub-Total

02 100,00 200,00 200,00

Fonte de Recurso: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Local e Data Requerente

Colinas - MA

08/09/2022

Soliane da Silva Monteiro

Coordenadora da Atenção

Básica

CPF. 438.068.483-00

DESPACHO DC1 SECRETÁRIO MUNICIPAL DE FINANÇAS
Data: / /

Autorizo a concessão e o pagamento das diárias solicitadas na forma da

Lei.

Liliane Neves Carvalho

Secretária Municipal de Saúde

Port.N^ 10/2021

Colinas - MA


