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ESTADO DO MARANHAO NOTA DE EMPENHO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
PRACA DIAS CARNEIRO 402

CNPJ: 06113682/0001-25 Exercicio: 2023
Tipo de Empenho: Processo N N° Empenho:
OR - Ordinario I | 119240
Unidade Orgamentaria ou Unidade Administrtiva Emitente: Ficha: Data daEmlsséo ;L
05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE I 159 l 21/11/2023

Fungado: SubFungdo: Programa: Tipo Sequéncia: Agéo:
10 122 2060 2030 Manutencdo das Atividades da Secretaria Municipal de Saude

SubAgéo: Descrigao:

Natureza da Despesa:

3.3.90.14.01 - DIARIAS - CIVIL

SubElemento (STN)/Conta PCASP:

3.3.90.14.01 - Diarias Civil Dentro Do Estado

Credor:

IARA LEAL TORRES
| CNPUCPF: S  Inscrigho EstadualRG: -
Enderego: Telefone:

Cidade: CEP: UF:

| ma

G da M - Fomusiria: NE V. 1.3 (Set:2014)

Descricao do Empenho:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA OCORRER A DESPESA COM:

CONCESSAO DE DIARIAS PARA REALIZACAO DE VIAGEM PARA PARTICIPAR DO LANCAMENTO CUIDAR DE TODOS
TELEMEDICINA E PARA O ACOLHIMENTO ESTADUAL DOS PROFISSIONAIS DO PROGRAMA MAIS MEDICOS, NA
CIDADE DE SAO LUIS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 01 DIARIA, NO PERIODO DE 22 DE NOVEMBRO DE 2023, O
SERVIDOR OCUPA O CARGO DE ZOORDENADORA DA ATENGAO BASICA, CONFORME DOCUMENTOS ANEXO.

Documento Fiscal Valor Total:
230,00

Valor do documento por extenso:
duzentosetrintareaiS*****l"hi*ttt**********ir*********ti*****t*t****************
Modalidade da Licitagdo: N° Processo Licitatorio PROCESSO Fonte:
DISPENSA } | 00 - Recursos Ordinarios
Ficha: Empenhado ate: a Data: Saldo Anterior: Importancia: Saldo Atual:

159 | 36.205,00 | 10.795,00 230,00, 10.565,00
DADOS ORCAMENTARIOS: Reservado / Orgéo de Controle:
05 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
10 Saude

122 Administragdo Geral
2060 | Gestdo da Secretaria Municipal de Salde
2030 | Manutengdo das Atividades da Secretaria Municipal de Saude

3.3.90.14.01 - DIARIAS - CIVIL

Autorizo o Empenho dessa Despesa: Essa despesa foi empenhada em Crédito Proprio:
Em: 21/11/2023 Em: 21/11/2023
AJ
IVAN PRUDENCIO DA SILVA BRUNO SOA IVEIRA
Assessor de Relagdes Instituc. e Planejamante Contador CRC 013306/0-9




. N
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

NOTA DE LIQUIDAGAQ

119240 / 1
\UTA’UE‘ETGUTDACAO W7 T FICHA: 109 DATAT 2171172023 REQUISICAD N
LicITAGAO: DISPENSA DOCUMENTO: VENCIMENTO: 21/11/2023
NOME: |IARA LEAL TORRES coDIGO: 2623
ENDERECO:
FONTE DE RECURSO DESCRICAQ DO MATERIAL E/OU SERVICO VALOR TOTAL
1 Recursos do Exercicio Corrente CONCESSAO DE D|ARFAS PARA REAL|ZACAO DE . .
500  Recursos nso Vinculados de Imposios VIAGEM PARA PARTICIPAR DO LANCAMENTO CUIDAR Liquido
00  Recursos Ordinarios DE TODOS TELEMEDICINA E PARA O ACOLHIMENTO 230,00
T e ESTADUAL DOS PROFISSIOE\JAIS DO PROGRAMA MAIS Desconto
001 Recursos Froprios do Municiolo MEDICOS, NA CIDADE DE SAO LUIS-MA, UTILIZANDO A
i . QUANTIDADE DE 01 DIARIA, NO PERIODO DE 22 DE 0,00
NOVEMBRO DE 2023, O SERVIDOR OCUPA O CARGO
OR SOMA 230,00
cODIGO CLASSIFICACAD DA DESPESA EMPENHADA
02 PODER EXECUTIVO
05 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
3.3.90.14.01 DIARIAS - CIVIL
10.122.2060.2030.0000 Manuteng3o das Atividades da Secretaria Municipal de Saude
VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR
230,00 230,00 230,00 0,00
VALOR A SER PAGO R$
dUZentosetrintareaistt*itt&tttntii.it!tikﬁlkﬁtﬁntﬁﬁiﬁnlklnﬁﬁl***ﬁtirlnlndrif
DESCONTOS
TOTAL DE DESCONTOS 0,00
LIQUIDAGAD AUTORIZADAEM 2 1/11/2023
A DESPESA REFERENTE A ESTA LIQUIDAGAO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO,
DATA
(" EMITIDO EM ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE: iy
\_ DATA VISTO DATA ORDENADOR DA DESPESA p,
/DESPESA PAGA EM RECIBO \\
BANCO CONTA CHEQUE VALOR RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAGAC

NOME:

\\ CNPJICPF: /}




ESTADO DO MARANHAO ORDEM DE PAGAMENTO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

CNPJ: 06113682/0001-25 Exercicio: 2023
FICHA: DADOS DA ORDEM DE PAGAMENTO: DADOS DO EMPENHO: TiPO:
N°: 03948 Data: 21/11/2023 N°: 119240 Data: 21/11/2023
Credor..: IARA LEAL TORRES CNPJ:
Enderego: CEP:
Cidade..: Cod: 2623
TMPORTANCIA BRUTADE ... R 230,00
DESCONTOS.......venvereesesnneeananns R$ 0,00
IMPORTANCIA LIQUIDADE .................. R$ 230,00
} IQUIDADA A DESPESA EM: PAGUE-SE EM: PAGO EM:
01/11/2023 21/11/2023 21/11/2023
IVAN PRUDENCIO DA SILVA JALDO HENRIQUE PEREIRA
Assessor de Relagdes Instituc. e Planejamanto SECRETARIA DE FINANCAS

HISTORICO

CONCESSAO DE DIARIAS PARA REALIZAGAO DE VIAGEM PARA PARTICIPAR DO LANCAMENTO CUIDAR DE TODOS
TELEMEDICINA E PARA O ACOLHIMENTO ESTADUAL DOS PROFISSIONAIS DO PROGRAMA MAIS MEDICOS, NA CIDADE DE SAO
LUIS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 01 DIARIA, NO PERIODO DE 22 DE NOVEMBRO DE 2023, O SERVIDOR OCUPA O
CARGO DE COORDENADORA DA ATENGAO BASICA, CONFORME DOCUMENTOS ANEXO.

CLASSIFICAGAO DA DESPESA !

02 PODER EXECUTIVO

020500 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

10 Salde

122 Administragao Geral

2060 Gestéo da Secretaria Municipal de Saude

2030 Manuteng&o das Atividades da Secretaria Municipal de Salde

3.3.90.14.00 Diarias - Civil

CONTROLE DE PAGAMENTO
Valor Bruto 230,00 [Banco | Conta [ Valor RS |
oot 146188 - RR$230,00
Valor Liquido 230,00
RECIBO
RECEBI DA ,PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS A IMPORTANCIA DE R$ 230,00
(duzentosetrintareais)ttttQi#i"‘QQQiQ*Q*Q*tttﬁ'tﬁﬁ'ttﬁi'iﬁiﬁﬁtiﬁ‘ittttitt'itttittf.."tt'iit.tit
I EEEREEEREREENERNEERENXERMS]
DATA: 21/11/2023
DOCUMENTO ANEXO
Credor... |ARA LEAL TORRES
CNPJ/CPF:
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Aplicagdo em poupanca

Debitado

Nome PM COLINAS -SNA

Agéncia 1312-9

Conta corrente 14618-8

Creditado

Nome IARA LEAL TORRES

Agéncia 1312-9

Conta corrente 510028067-7

Variagdo 51

Valor 230,00

Destinagéo 0

Data Nesta data

Assinada por JB529848JALDO HENRIQUE PEREIRA 21/11/202316:43:58
JB530611VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO 21/11/202316:51:21

Transagao efetuada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JB530611 VALMIRA MIRANC:& DA SILVA BARROSO.
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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Praca do Mercado Central, n°74, Centro- CEP: 65.690-000
CNPJ: 11.296.379/0001-45

Colinas- MA, 21 de Novembro de 2023.
Lo n®. 357/2023 - SEMUS

Senhor Secretério,

Venho pelo presente solicitar a V. Sa., a concessdo de 01 (uma) diaria,
para a Sra. lara Leal Torres, para participar do lancamento Cuidar de Todos
Telemedicina e para o acolhimento estadual dos profissionais do Programa Mais
Médicos. Sdo Luis — MA no periodo de 22 de Novembro de 2023. Segue em anexo o
pedido de Concessdo de Diarias.

Os recursos or¢amentarios para atender as despesas ocorrerdo por conta da

Unidade Orgamentaria:

Fonte de Recursos: Recurso Préprio

UNIDADE ORCAMENTARIA: Secretaria Municipal de Satde

"ROJETO ATIVIDADE: Manut. da Secretaria Munic. de Saude
~IVIENTO DE DESPESA: 3.3.90.14 Diarias - Civil

Ag—1312-9

Conta — 28067-4
ianco do Brasil

CPF: 607.035.543-10

Atenciosamente,

Wila Sroviince Ribwig Joueio
RITA FRANCISCA RIBEIRO LUCIO
Coordenagdo de Gestdo de Pesscas
Secretaria Municipal de Satde
Colinas - MA

Autorizo em
/ /




ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Praca do Mercado Central, n°74, Centro- CEP: 65.690-000
CNPJ: 11.296.379/0001-45

PREFEITURA MUNICIPAL DE
COLINAS - MARANHAO

PEDIDO DE CONCESSAO DE DIARIAS PARA VIAGEM A

SERVICO

Ne: 357

"i' VA SRA.SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
. 2ros autorizar a concessao de didrias para o funcionario a seguir qualificado, para realizacdo de viagem no

.~ do servico publico municipal, conforme se especifica a seguir.

DADOS DO FUNCIONARIO

= do (a) Servidor (a): lara Leal Torres

Matricula:

“cdo: Secretaria Municipal de Saude

Cargo/Funcdo: Coordenadora da
Atencdo Basica

DADOS SOBRE A VIAGEM

i'inalidade da Viagem

Iara Leal Torres, para participar do lancamento Cuidar de Todos Telemedicina e
para o acolhimento estadual dos profissionais do Programa Mais Médicos. Sao
Luis — MA no periodo de 22 de Novembro de 2023

Trecho da Viagem

Saida

Data Prevista de

Data Prevista de Retorno

Meio de Transporte

Colinas — Sdo Luis - MA

22/11/2023

22/11/2023

VALORES SOLICITADOS

Valor das Diarias (Art. 12 Dec. 03/2015) Veiculo Préprio Valor Total
Quantidade | Valor Unitario |  Sub-Total (Art. 5¢) A Receber
01 230,00 230,00 230,00
- zcurso: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
_ Local e Data Requerente

Colinas — MA
21/11/2023

lara Leal Torres
Coord. da Atengdo Bdsica
CPF: 607.035.543-10

Lo VD o

DESPACHO DO SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

Data: / /

Autorizo a concessio e o pagamento das didrias solicitadas na forma da
Lei.

Soliane da SilvaMonteiro

Secretaria Municipal de Sadde
Por. N2.33/2023




GOVERNO DO , SES

Secretaria de Estado
da Saude

Oficio Circular n® 15/2023 ~ GAB/SES ' Sdo Luis, 16 de novembro de 2023

Aos
Secretarios Municipais de Satide do Maranhdo

Assunto: Convite para o lancamento do Programa Cuidar de Todos Telemedicina e para
o acolhimento estadual dos Profissionais do Programa Mais Médicos

Senhores Secretarios,

Considerando que a Telemedicina consiste na prestagdo de servigos em satide por

meio do uso de tecnologias da informagdo e comunicagdo para o atendimento médico

- especializado, permitindo interciAmbio de informacdes para diagndstico, prevencio e
tratamento de doengas e, sobretudo, alinhada aos principios de equidade, universalidade e
igualdade, tio claros no Sistema Unico de Satide (SUS);

Considerando que a mesma amplia e qualifica a assisténcia com melhoria do
atendimento a populagio e também contribui para a realizagdo do acompanhamento
especializado de pacientes cronicos;

Sirvo-me do presente expediente para convida-los para participar do evento de
langamento do Programa Cuidar de Todos Telemedicina e para o acolhimento estadual
dos Médicos Bolsistas integrantes do Programa Mais Médicos para o Brasil, que ocorrera
no dia 22 de novembro de 2023, das 08h as 17h, no auditorio do Multicenter Sebrae,
localizado na Av. Jerdnimo de Albuquerque, s/n - Alto do Calhau, CEP 65074-220, Sdo Luis/MA.

- Nesta ocasiao, estendo o convite ao Coordenador (a) da Ateng¢do Primaria, Coordenador (a) de
Vigilincia em Satde e 01 enfermeiro (a) representando a Equipe de Satide da Familia do seu
municipio. Solicito, ainda, aos municipios que possuirem profissionais médicos dos ciclos 28,
29, 30, 31 e 34, que sejam disponibilizados para participarem do referido evento.

Sem mais para o momento, disponibilizo o contato (98) 3198-5524 e o e-mail:
gabinetesesma@saude.ma.gov.br, da Chefia de Gabinete/SES, para quaisquer esclarecimentos
supervenientes.

Atenciosamente,

TIAGO JOSE MENDES FERNANDES "Q‘
DATA
16/11/2023

L T

Tiago José Mendes Fernandes
Secretario de Estado da Saride

Avenida Prof. Carlos Cunha, s/n - Calhan - 65.076-820 - Sdo Luis/ MA
Pagina 1 de 1
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