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ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

PRAÇA DIAS CARNEIRO 402

CNPJ; 06113682/0001-25

NOTA DE EMPENHO

Exercício: 2024

Tipo de Empenho:

OR - Ordinário

Processo N“: N“ Empenho:

702002

Unidade Orçamentária ou Unidade Administrtiva Emitente: Ficha: Data da Emissão:

05 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 160 02/07/2024

Função: SuOFunçào: Programa: Tipo Sequência: Ação:

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

Natureza da Despesa.

DIÁRIAS - CIVIL3.3.90.14.00

I SubElemento (STN)/Conta PCASP:

; 3.3.90.14.00 DIÁRIAS - CIVIL
Credor:

MARIA JOSEANE DOS SANTOS SILVA

i CNPJ/CPF: Inscrição Estadual/RG:

: Endereço: Telefone;

Cidade: CEP: UF:

65690-000 MA

Descrição do Empenho:

VALOR QUE SE EMPENHA PARA OCORRER A DESPESA COM:

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM DO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL, PARA
PARTICIPAR DA MESA DE ABERTURA DA REUNIÃO DE COORDENADORES:" SAÚDE MENTAL SE CONSTRÓI TODOS
OS DIAS", EM SÃO LUIS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02 DIÁRIAS, NO PERÍODO DE 04 A 05 DE JULHO DE 2024
A SERVIDORA OCUPA O CARGO DE COORDENADORA DO CAPS, CONFORME DOCUMENTOS ANEXO

C

I Documento Fiscal
Valor Total:

OUTROS

460,00
Valor do documento por extenso:

quatrocentos e sessenta reais ************************************************,j******

Modalidade da Licitação: N“ Processo Licitatorio PROCESSO Fonte:

DISPENSA 00 - Recursos Ordinários

Ficha' Empenhado até a Data: Saldo Anterior: Importância: Saldo Atual:

160 21.195,00 805,00 460,00 345,00

DADOS ORÇAMENTÁRIOS:

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
Saúde

Administração Gerai

Gestão da Secretaria Municipal de Saúde

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

3.3.90.14.00 - DIÁRIAS - CIVIL

Reservado / Orgão de Controle;

05

10

122

2060

2030

Autorizo o Empenho dessa Despesa:

Em: 02/07/2024
Essa despesa foi empenhada em Crédito Próprio:$

Em: 02/07/2024

BRUNO SOARES DE OLIVEIRA

Contador CRC 013306/0-9

IVAN PRUDENCIO DA SILVA

Assessor de Relações Instiluc. e Planejamanto



PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

06113682/0001-25

NOTA DE LIQUIDAÇÃO
702002 / 1PRAÇA DIAS CARNEIRO 402

NOTA DE LIÔUIDACÂÕhJ'' T FIChA: IbU W3T CF27D772Ü24- REQUISIÇÂÕ N*:

LICITAÇÃO: DISPENSA DOCUMENTO; OUTROS VENCIMENTO: 02/07/2024

MARIA JOSEANE DOS SANTOS SILVANOME: CÓDIGO: 2137

ENDEREÇO:

FONTE DE RECURSO DESCRIÇÃO DO MATERIAL E/OU SERVIÇO VALOR TOTAL

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE
VIAGEM DO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO
MUNICIPAL, PARA PARTICIPAR DA MESA DE
ABERTURA DA REUNIÃO DE COORDENADORES: "

SAÚDE MENTAL SE CONSTRÓI TODOS OS DIAS", EM
SÃO LUIS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02
DIÁRIAS, NO PERÍODO DE 04 A 05 DE JULHO DE 2024,

Recursos do Exercício Correnle

Recursos não Vinculados de Impostos

Recursos Ordinários

1

Liquido

460,00

Desconto

500

00

001 Ordinário

Recursos Proprios do Município001

0,00

OR SOMA 460,00

CÓDIGO CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA EMPENHADA

02 PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DIÁRIAS-CIVIL

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

05

3.3.90.14.00

10.122.2060.2030.0000

LIQUIDADO ATÉ A DATAVALOR DO EMPENHO VALOR DESTA LIQUIDAÇÃO SALDOALIQUIDWÍ,

460,00 460,00 460,00 0,00

VALOR A SER PAGO R$ 460,00

quatrocentos e sessenta reais ● ● * *

DESCONTOS

0,00TOTAL DE DESCONTOS

02/07/2024
ÜQUIDAÇAO AUTORIZADA EM

A DESPESA REFERENTE A ESTA LIQUIDAÇÃO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE EM ORDEM PARA PAGAMENTO,

DATA

EMITIDO EM ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:

DATA VISTO DATA OROENADOR DA DESPESA
_y

DESPESA PAGA EM
RECIBO

RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTA LIQUIDAÇÃOBANCO CONTA CHEQUE VALOR

NOME:

CNPJ/CPF:



ESTADO DO MARANHÃO

PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

PRAÇA DIAS CARNEIRO 402

CNPJ; 06113682/0001-25

ORDEM DE PAGAMENTO

Exercício: 2024

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

N“: 160 N°: 702002 Data: 02/07/2024 N°: 702002 Data: 02/07/2024

Credor..: MARIA JOSEANE DOS SANTOS SILVA

Endereço:

Cidade..:

CNPJ:

CEP: 65690-000

Cod: 2137
V,

"46ü;0(J'IMHUKI ANUA bKU IA Ut 7T5

DESCONTOS R$ 0,00

IMPORTÂNCIA LÍQUIDA DE R$ 460,00 I

LIQUIDADA A DESPESA EM:
02/07/2024

PAGUE-SE EM:

02/07/2024

PAGO EM:

02/07/2024

í\ \
IVAN PRUDENCIO DA SILVA

Assessor de Relações Institua e Planejamanto
JALQO H EN
sscí^tAri

?l UE PEREIRA

^ )E FINANÇAS
HISTÓRICO

CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA REALIZAÇÃO DE VIAGEM DO INTERESSE DO SERVIÇO PÚBLICO MUNICIPAL, =ARA
PARTICIPAR DA MESA DE ABERTURA DA REUNIÃO DE COORDENADORES: " SAÚDE MENTAL SE CONSTRÓI T ODOS OS DIAS'
EM SÃO LUIS-MA, UTILIZANDO A QUANTIDADE DE 02 DIÁRIAS, NO PERÍODO DE 04 A 05 DE JULHO DE 2024, A SERVIDORA
OCUPA O CARGO DE COORDENADORA DO CAPS, CONFORME DOCUMENTOS ANEXO.

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA b

02 PODER EXECUTIVO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Saúde

Administração Geral

Gestão da Secretaria Municipal de Saúde

Manutenção das Atividades da Secretaria Municipal de Saúde

020500

10

122

2060

2030

DIÁRIAS - CIVIL3.3.90,14.00

CONTROLE DE PAGAMENTO

Banco Conta Cheque Valor R$Valor Bruto 460,00

001 14618-8 RRS 460,00

f

Valor Líquido 460,00

RECIBO

A IMPORTÂNCIA DE RSrecebí da ,PREFEITURA MUNICIPAL DE COLINAS

(quatrocentos e sessenta reais) 	 		

460,00

DATA: 02/07/2024

DOCUMENTO ANEXO

MARIA JOSEANE DOS SANTOS SILVACredor..:

CNPJ/CPF:



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome PM COLINAS -SNA

Agência 1312-9

Conta corrente 14618-8

Creditado

Nome MARIA JOSEANES SILVA

Agência 1312-9

Conta corrente 13403-1

Valor 460,00

Destinação

Data

0

Nesta data

Assinada por JB529848JALDO HENRIQUE PEREIRA

JB530611VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO

02/07/202416:58:14

02/07/202417:17:31

Transação efetuada com sucesso.

Transaçao efetuada com sucesso por: JB530611 VALMIRA MIRANDA DA SILVA BARROSO.
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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° 197 /2024 - SEMUS

Colmas- MA. 02 de Julho de 2024.

Senhor Secretário,

Venho pelo presente solicitar a V. Sa., a concessão de (02) duas
diárias, para a Sra. Maria Joseane dos Santos Silva, Convite para mesa de abertura
da reunião de coordenadores: “Saúde Menta! se Constrói Todos os Dias”. São Luís

- MA. no período de 04 e 05 de Julho de 2024. 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-13403-1
CPF: 827.889.523-68

Banco do Brasil

Atenciosamente,

IqxujjO
Rita Francisca Ribeiro Lucio

Coordenação de Gestão de Pessoas

Secretaria Municipal de Saúde
Colinas - MA

Autorizo em

Assinatura



ESTADO DO MARANHAO

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

PEDIDO DE CONCESSÃO DE DIÁRIAS PARA VIAGEM A NS: 197PREFEITURA MUNICIPAL DE

COLINAS-MARANHÃO SERVIÇO

ILMA SRA. SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

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

Matrícula:Nome do (a) Servidor (a): Maria Joseane dos Santos Silva

Cargo/Funçâo: Coordenadora do
CAPS

Lotação: Secretaria Municipal de Saúde

DADOS SOBRE A VIAGEM

Finalidade da Viagem Convite para mesa de abertura da reunião de coordenadores:
Constrói Todos os Dias**. São Liiís - MA, no período de 04 e 05 de Julho de 2024.

u Saúde Mental se

Trecho da Viagem Data Prevista de Data Prevista de Retorno Meio de Transporte

Saída

Colinas-São Luís /MA 04/07/2024 05/07/2024

VALORES SOLICITADOS

Valor das D árias (Art. Is Dec. 03/2015) Veículo Próprio

(Art. 5S)

Valor Total

A ReceberValor UnitárioQuantidade Sub-Totai

460,002 230,00 460,00

Fonte de Recurso: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Local e Data Requerente

Colinas-MA

02/07/2024 Maria Joseane dos Santos Silva

CPF: 827.889.523-68 If
DESPACHO DO SECRETARIO MUNICIPAL DE SAl^DE '

Data: J /.

X?
Autorizo a concessão e o pagamento das diárias solicitadas na forma da Soliane da Silva Monteiro

Secretária Municipal de Saúde
Port. N°. 33/2023

Colinas - MA

Lei.
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ESTADO OO MARANHÀO

SECRETARIA DE ESTACO DA SAUDE ● SES

COMUNICAÇÃO INTERNA N® 1/2024 - COORDASMAD/SES

Sào LuíS. daia da a>rSfnaíura eietròrihUi

A GERÊNCIA DE ATENÇÃO RRIMARIA EM SAUDE

ASSUNTO Convite para Me&a de Abertura da Reun\do de Coordenadores: **Saude Mental
se Constrói Todos os Dias"

A Coordenação de Atenaíio â Saúde A‘coo) e Outras Orogas- em contínutduíir-
ao Proieto' Saúde Mental se Constrói Todos os Dias . tem o objetlw de discutir os processe;-
da Rede de Alençâo Psicossocial (RAPS) no Mararmâo e trabalhar na jrrpiementaçào da
linha de cuidado em Saúde Mental na Atençào Primaria à Saúde (APS,í

Informamos que o evento mencionado ccorreró de forma presencial, conforme deso v
ar>atxo;

Local: Auditório do Palácio Hennque oe La Roeque, na Av. Jerõntmo de
Albuquerque, s/n - Calhau

Data: 04/07/2024

Horário: 8H00 às 17hô0.

Por meio desía, lemos a honra de con^íidar Vossa Serthon.^ a fazer parte desse
^momento como participante da Mesa de Abertura, juntamenle com a Secretária Adjur^ta

Política cie Atençào Pnmária e Vigilância em Saude Dra. Deborah Fernanda Campos da
SMva Barbosa.

oa

Oportunamente. soNcitamos que a Coordenação das Regionais envie o informativo

do evento a iodas as Regionais de Saúde, e que estas possam convidar todos as
Coordenaçóes de Serviços de Saúde Mentaí e um técnico de Saúde Mental (Nivei
superior), e o Coordenador Municipal de Saúdn Mental (se houver), dos seus respectivo.
municípios a participarem do evento.

Segue Unk de insençáo; hüpa; 1ojjns-aie:díH^,>;^le„LaA\Y.ilV^^

Programação do evento em anexo.
Quaisquer dúvidas eslamos á t:ii\v'OSjção

saudfimiiataiíâ.saud€LmaL&Qy..br ^ dasíncse.STíaS-Ajesu\í..cojrí
ari:-ívó3 dos

Aíenaosamenle.
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ESTADO DO MARANHÃO

SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE ● SES

COMUNICAÇÃO INTERNA N” 2/2024 ● COOROASMAO/SES

Sào Luís, data da assinatura eletrônica.

Â GERÊNCIA DE ATENÇÃO PRiMÂRíA EM SAUDE

ASSUNTO Sernmáfto de Prevenção m abuso de Âlcooí e outras Drogas,

Prezado Gerente.

A Coordenação de Aíençao à Saúde Mental, Alcoo! e Outras Drogas, em continuidade
ao Projeto Saúde Mental se Consíroí Todos os Dias*, tem o objetivo de reumr representantes
de diversos setores da sociedade para discutir e compreender melhor os impactos do abuso
de álcool e outras drogas em nossas comunidades-

Iníormamos que o evento mencionado ccorrefá de forma presenaal. conforme
detalhes a seguir;

Local: Auditório do Palácio Heniique de La Rocque, na av. Jerònimo de
Albuquerque, s/n - Caihau

Data: 05/07/2024

Horário; 8h00 às 17h00,

Por meto deste, lemos a honra de convidar Vossa Senhoria a fazer pane desse
momento como participante da Mesa de Abertura, juntamenle com a Secretária Adjunta da
Política de Atençáo Primána e Vígtlâr^da em Saúde.

Oíxtrlunamente. soiicuamos s Coordenação das Regionais que envie o informativo

do evento a todas as Regionam de Saúde, e que estas possam convidar todas as
Coordenações de Serviços de Saúde Mental, um técnico de Saúde Mental (Nível
suí>enon de cada sennço, os Coordenadores Municipais de Saúde Mental (se houver)
um Coordenador da Atençáo Primária à Saúde de cada Região de Saúde
respectivos municípios para participarem do evento.

Segue Lmk de inscnçào - hltó&-cToíms,.gíe/1bXANC 1t&iXPFAaiuR6

Programação do evento em anexo

Quaisquer dúvidas estamos à

os

e

de seus

oisposiçáo através dos
sâudemenlaljSisaudfijna^afiv.bi / üasoi^âfíia^am^jLd.çoffi

Desde já agradecemos.


