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ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL Quality Sistemas

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE FIGUEIRAO - FMS Exercicio: 2025
Av. Moisés de Araljo Galvao, 591, Centro - CNPJ: 13.893.544.0001/71, FIGUEIRAO/MS Més atual: Dezembro

Docspaper - https://pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

ORDEM DE PAGAMENTO Orgamentaria

— DADOS DA OP

Tipo: Pagamento de Empenho Data.....  15/12/2025
N° do Empenho: 2155 Data do empenho..... 12/12/2025

— DADOS DO CREDOR

Nome...: 998 - THIAGO MARTINS C.N.P.J/IC.P.F: 013.170.011-17
Endereco: Rua PRESIDENTE GETULIO VARGAS,656 Cidade: FIGUEIRAO UF MS
Banco.....: Agéncia: Conta:

Telefone.: Fax........:
|— VALORES

Valor do Empenho 274,83
Valor da Nota de Pagamento referente a parcela n® 1 .........ccovviiicicnnnnndl 274,83
Valor pago do Empenho (inclui 0 valor desta nota).............c.cccooeviiiiiiiiiil 274,83
Sald0 8 PAGEL A0 EMIPENNG ....vorrrsurerenrtucuonssnssssntsnsssossnsassnsssssesisss oo s aissn essssinssessensasenssisnsaus satisos ; 0,00
L Iiquiido) @ P@ @ @il s o sieacis it ainsivsossssinssans niossssssvanin iasavaess 274,83

| _HISTORICO

Valor que se empenha referente a despesa com 2 (duas) diarias acompanhamento remogao de paciente em Campo Grande/MS e Fazenda Figueiréo nos dias 03 e
04/12/2025, prontuario 362 e 1082. Cls n° 2324 e 2323/2025.

— DADOS DA DOTAGAO
Cod. Reduzido: 51
Org. Unid..........  06.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Fungdo.............. 10 Saude
Sub-Fungdo...... 122 Administragdo Geral
Programa......... 0010 SAUDE
Proj./Ativ.......: 2031 OPERACAO E MANUTENGCAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
El. Despesa..... 3.3.90.14.00 Diarias - Civil
F. de Recursos... 500 Recursos nédo Vinculados de Impostos
|— Detalhamento da Fonte de Recursos
1500.1002( Identificagdo das despesas com agdes e servigos publicos de saude 274,83
|— DADOS FINANCEIROS
248 - Ag. 82295- C/C. 10.202-4-PREF. MUNIC DE FIGUEIRAO - FMS C/C 10.202- DEBITO EM CONTA 0 274,83

— ASSINATURAS

UGMAR FERREIRA DA SILVA
SE@RETARIO MUNICIPAL

Recebi a importancia acima processada

Credor - Doc. n°:
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16/12/25, 14:13

Banco do Brasil

& g G3361515119513941
Emissdo de comprovantes 1512/2025 15:47:21
Govenmg

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

15/12/2025 - AUTOATENDIMENTO - 15.17.21

8229508229 o001

Comprovante Pix

CLIENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE F
AGENCIA: 8229-5 CONTA: 10.202-4

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251215172157233761347
CNPJ DO PAGADOR: 7.158.578/0001-10
VALOR: R$274,83
TARIFA: R$2,72
DATA: 15/12/2025 - 14:54:44

PAGO PARA: Thiago Martins

CPF: *** 170.011-**

CHAVE PIX: +5567984829211

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 0788 - CONTA: 00000000000005207703

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transa¢ao pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$10,00. O valor definitivo

podera ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 121503

AUTENTICACAO SISBB:

Central de Atendimento BB

4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transag&o efetuada com sucesso por: JE677115 JUVENAL CONSOLARO.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.10.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

17


https://pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

T A A

Docspaper - https://pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL Quality Sistemas
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE FIGUEIRAO -FMS Exercicio: 2025
Av. Moisés de Araljo Galvao, 591, Centro - CNPJ: 13.893.544.0001/71, FIGUEIRAQ/MS Més: Dezembro

Nota de Liquidacédo
Liquidagdo de Empenho

[~ DADOS DA LIQUIDAGAO
N° da Liquidagéao: 1 Tipo: Liquidagdo de Empenho Data..... 15/12/2025
N° do Empenho: 2155 Data do empenho..... 12/12/2025
— DADOS DO CREDOR
Nome.... 998 - THIAGO MARTINS C.N.P.J/IC.P.F:013.170.011-17
Enderego: Rua PRESIDENTE GETULIO VARGAS, 656 Cidade: FIGUEIRAO UF: MS
Telefone..: FAX.....
Banco.....: Agéncia: Conta:
- VALORES
Valor do EMPENN0.........c.oiiiiiiiiiie e 274,83
Valor da Nota de LiqUIdagA0 ........ccccceeeueerueneeeeeeceneiesee e seeseeeneseenenad 274,83
VAIOF @ LIQUITAT. ..o, : 0,00
ValorLiquido Liquidado .enreneneineceesesseessesseeseenn 274,83
— Diaria
N° Diaria...: 1066
Data Doc.:  12/12/2025 Data Saida: 03/12/2025 Data Retorno: 04/12/2025 Qtd: 2 Valor: 274,83
Destino....  CAMPO GRANDE
Objetivo..: Valor que se empenha referente a despesa com 2 (duas) diarias acompanhamento remogao de paciente em Campo Grande/MS e Fazenda

Figueirdo nos dias 03 e 04/12/2025, prontuario 362 e 1082. Cls n° 2324 e 2323/2025.
|— HISTORICO

Valor que se empenha referente a despesa com 2 (duas) diérias acompanhamento remogéo de paciente em Campo Grande/MS e Fazenda Figueirdo nos dias 03 e
04/12/2025, prontuario 362 e 1082. Cls n°® 2324 e 2323/2025.

—DADOS DA DOTAGAO
Céd. Reduzido: 51
Org. Unid........:  06.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS
Fungdo........... 10 Saude
Sub-Fungdo.... 122 Administragao Geral
Programa...... 0010 SAUDE
Proj./Ativ........ 2031 OPERAGAO E MANUTENGAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
El. Despesa..... 3.3.90.14.00 Diarias - Civil
F. de Recursos.. 1500 Recursos nao Vinculados de Impostos

— Detalhamento da Fonte

1500.1002000 - Identificagdo das despesas com agdes e servigos publicos de salde 274,83

A

Quality Sistemas - Solugées Inovadoras para Gestdo Publica. v.3.1.56.17-665.8 12.15.12.55-25 Pagina 1 de 1
Usuario: ALTAMIRO
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ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL Quality Sistemas
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE FIGUEIRAO - FMS Exercicio: 2025
Av. Moisés de Aratjo Galvdo, 591, Centro - CNPJ: 13.893.544.0001/71, FIGUEIRAO/MS Dezembro

Nota de Empenho
—DADOS DO EMPENHO

N.° Empenho..: 2155 Tipo..: Ordinario Data.: 12/12/2025
— DADOS DO CREDOR

Nome.......... 998 - THIAGO MARTINS C.N.PJ/CPF...013.170.011-17
Enderego..... Rua PRESIDENTE GETULIO VARGAS,656 Cidade: FIGUEIRAO UF. MS
Telefone...... FAX....:
Banco.....: Agéncia: Conta:
Geénero Despesa.... REMOGAO DE PACIENTE

—VALOR

274,83 (Duzentos e Setenta e Quatro Reais e Oitenta e Tres Centavos.)

—HISTORICO

Valor que se empenha referente a despesa com 2 (duas) diarias acompanhamento remogéo de paciente em Campo Grande/MS e Fazenda Figueirao nos dias 03 e
04/12/2025, prontuario 362 e 1082. Cls n°® 2324 e 2323/2025.

— DADOS DA DOTAGAO
Coéd Reduzido.: 51

Org. Unid.......... 06.002 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

Fungéo............ 10 Saude

Sub-Fungéo.....: 122 Administragao Geral

Programa.......... 0010 SAUDE

Proj./Ativ........... 2031 OPERAGAO E MANUTENGAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE
El. Despesa.....: 3.3.90.14.00 Diarias - Civil

SubElemento.... 14 DIARIAS NO PAIS

F. de Recursos.: 1500 Recursos nao Vinculados de Impostos

DETALHAMENTO DA FONTE

1500.1002000 - Identificagdo das despesas com agdes e servigos publicos de saude 274,83
VALORES DA DOTAGAO
Saldo Anterior..... 37.779,59 Lang. Empenho..: 274,83 Saldo Atual.......... 37.504,76
—ASSINATURA ORDENADOR DA DESPESA

\
LORENZO HENDGES MIRANDA BEUGMAR FERREIRA DA SILVA
CONTADOR SECRETARIO MUNICIPAL

Quality Sistemas - Solugdes Inovadoras para Gestéo Publica. v.3.1.56.17-665.8 12.15.9.53-25 Péagina 1 de 1
Usuério: LORENZO
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Comunicacéo Interna n° 2324/2025/SMS/PMF
Figueirdo, Mato Grosso do Sul, 12 de dezembro de 2025

opieoNe_Y5388

A Secretaria Municipal de Planejamento, Administrag¢do e Financas. - .
J S spoTocoLo N_HADA S

Prefeitura M1.m'1c1pal de Figueirdo/MS. ECEBI EM \5:\ \ D..\ Q03Ss.
Assunto: Solicitacdo de pagamento de remogio para servidores. E
35 ¥R el
T \

1. Considerando a Lei Municipal n° 592, de 28 de maio de 2025, que dispde sobre o servigo municipal
de remog@o de pacientes, suas diretrizes, critérios de pagamento e responsabilidades dos profissionais
envolvidos, solicito a realizagdo do pagamento de remogao aos servidores abaixo relacionados:

Servidor/Cargo Matricula Destino/ | Veiculo Finalidade Data viagem | Valor R§
Localidade
Wagner Saul Amorim 01.191 Campo Ambulancia Remogdo de 03/12/2025 R$ 249,85
da Silva Grande/MS Placa paciente
Cargo: Motorista 0O0u9J76
\ Thiago Martins 01.108 RS 249,85
.. Cargo: Técnico de
Enfermagem
Dirceu Furtado de 2918-1 R$ 249,85
Souza
Cargo: Enfermeiro
TOTAL | RS$ 749,55

2 Os servidores deslocaram-se a servigo conduzindo veiculo e prestando assisténcia durante a
remo¢do Inter hospitalar do paciente C.A.C, prontuario 362, para o Hospital Universitario Maria
Aparecida Pedrossian em Grande/MS. Segue em anexo Listagem de Viagem.

3. Informo que despesas inerentes as solicitagdes acima devem ser empenhadas na unidade
orcamentaria, a saber:

Cdodigo Reduzido |Fonte | Cédigo Funcional Projeto Atividade Elemento de Despesa
51 1500 10.122.0010 2031 3.3.90.14.00.00

Atenciosamente, '&-\ ;

Beugma erreira da Silva

Secretario Municipal de Saude

Decreto P/n°. 051, de 09/06/2025.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE FIGUEIRAO
HOSPITAL MUNICIPAL MARIANA SILVERIA

DIREGAO
LISTAGEM DE VIAGEM

DESTINO: CAMPO GRANDE PLACA: RWJ2C16 PACIENTES: 1

MOTORISTA: WAGNER SAUL AMORIM DA SILVA VEICULO: UTI MERCEDES BENZ ACOMPANHANTES: 2

DATA DE SAIDA: 03/12/25 13:00 DATA DE CHEGADA: 3

OBSERVAGAO:

SEQ. NOME DA PESSOA IDADE DOCUMENTO TELEFONE HORA DA SAID.

1 Cacildo A|Ves Da Costa 67 892145 SSP/MS 67984427722 13:00

67984427722
LOCAL DE SAIDA: HOSPITAL MARIANA SILVERA FURTADO

TIPO: Idae Volta

DESTINO: Hosp. Universitario Maria Aparecida Pedrossian - AV. SEN. FILINTO MULLER, 355
HORA: 13:00 PROC: Neurologista

ACOMPANHANTES: RG: 1211832 MS - DIRCEU FURTADO DE SOUZA (ENFERMEIRO) - DOCUMENTO: 1211832 MS
RG: RG:380312153SPEXP.27/1/03 - THIAGO MARTINS (TECNICO DE ENFERMAGEM) - DOCUMENTO:
RG:380312153SPEXP.27/1/03
OBSERVAGOES: VENHO POR MEIO DESTE SOLICITAR O PAGAMENTO DE REMOCAOQ AOS SERVIDORES SUPRA MENCIONADOS NA

ACESSORIOS: QUAL REALIZARAM O TRASLADO DO PACIENTE PARA NEUROLOGISTA EM CAMPO GRANDE.
* N°DE PRONTUARIO 362



https://pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

TR AR

Docspaper - https:/pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

ANEXO | - FORMULARIO DE SOLICITAGAO DE CONCESSAO DE REMOGAO

O Prefeito O Vice-prefeito O Secretarios Municipais, Procurador Juridico € Chefe de Gabinete. @ Demais Servidores
Nome Completo: THIAGO MARTINS CPF: 013.170.011-17 Cargo: Técnico de Enfermagem
Dados Bancarios: Pix/Telefone: 67984829211

Objetivo da Viagem: - -

O servidor acima faz jus a diéria pois, deslocou-se a servigo prestando assisténcia durante a remog&o Inter hospitalar da paciente C.A.C,
prontuario 362, para o Hospital Universitario Maria Aparecida Pedrossian em Campo Grande/MS. Segue em anexo Listagem de
Viagem.Veiculo: Ambuléncia Placa RWJ2C16.

Meio de Transporte: Veiculo Oficial [J Veiculo Préprio [0 Transporte Rodoviario

[J Transporte Aéreo

Local de Origem: FIGUEIRAO/MS Local de Destino: CAMPO GRANDE/MS

Inicio da Permanéncia: 03/12/2025 Final da Permanéncia: 03/12/2025

Identificacao do Valor da remogao:

Quantidade: 5 Valor UFFIG: R$ 49,97 Valor total: R$ 249,85

Venho por meio desta, requerer autorizagdo para viagem conforme descrito neste formulario, bem como o recebimento da respectiva remogéo.

Data: 12/12/2025 &JZV [ jts”
Assinatura do Requerente: ThiagQ Martins

Matricula n. 01.108

Aprovagao ,-\

Data: 12/12/2025

Decreto P/iy. 051, de 09/06/2025

v
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ANEXO Il - RELATORIO DE VIAGEM

O Prefeito O Vice-prefeito O Secretarios Municipais, Procurador Juridico e Chefe de Gabinete. ® Demais Servidores

Nome Completo: Thiago Martins Matricula: |01 108 Cargo: |Técnico de Enfermagem
Local de Origem: Figueirdo - MS Local de Destino: CAMPO GRANDE - MS
Inicio da Permanéncia:  |03/12/2025 Final da Permanéncia: 03/12/2025

Identificacdo do Valor da remogdo:

Quantidade: 5 Valor UFFIG: R$ 49,97 Valor total: R$ 249,85

Eu, subscrevente abaixo, nos termos do Decreto n°® 150/2017, com as alteragdes posteriores, venho a presenga de Vossa Exceléncia apresentar o

respectivo relatério de viagem, conforme detalhamento abaixo:

Relatério da Viagem:

Figueirao-MS, 0‘} de /l% de Q 092 ;

m\m% N\‘lf\h\b]

Assinatura’do Requerente
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Comunicacio Interna n° 2323/2025/SMS/PMF
Figueirao, Mato Grosso do Sul, 12 de dezembro de 2025

cODIGO N_ 3538+

A Secretaria Municipal de Gestdo e Desenvolvimento

PROTOCOLO N2 AD | 2025.

Prefeitura Municipal de Figueirdo/MS.

Assunto: Solicita¢io de pagamento de remogio para servidores.

ASS:

RECEBI EM_|[ 1] QOIS.

¢)
1. Considerando a Lei Municipal n° 592, de 28 de maio de 2025, que dispde sobre o servigo municipal

de remogdo de pacientes, suas diretrizes, critérios de pagamento e responsabilidades dos profissionais
envolvidos, solicito a realizagdo do pagamento de remogao aos servidores abaixo relacionados:

Servidor/Cargo Matricula Destino/ Veiculo Finalidade Data viagem | Valor R$
Localidade
Felipe De Souza 01.266 Fazenda Ambulancia Remocgao de 04/12/2025 RS 24,98
Rogério Figueirdo Placa paciente
Cargo: Motorista NRL9G70
\ Thiago Martins 01.108 RS 24,98
- Cargo: Técnica de
Enfermagem
TOTAL | R$49,96
2. Os servidores deslocaram-se a servigo conduzindo veiculo e prestando assisténcia durante a

remogao do paciente I.R.M, prontuério 1082, para o Hospital Municipal Mariana Silvéria Furtado. Segue

em anexo Listagem de Viagem.

3. Informo que despesas inerentes as solicitagdes acima devem ser empenhadas na unidade
orcamentaria, a saber:

Cédigo Reduzido |Fonte | Cédigo Funcional Projeto Atividade Elemento de Despesa
51 1500 10.122.0010 2031 3.3.90.14.00.00

Atenciosamente,

NS
Beugmafg Ferreira da Silva

Secretario Municipal de Satde

Decreto P/n°. 051, de 09/06/2025.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE FIGUEIRAO
HOSPITAL MUNICIPAL MARIANA SILVERIA

DIREGAO
LISTAGEM DE VIAGEM

DESTINO: FIGUEIRAO PLACA: NRL9G70 PACIENTES: 1

MOTORISTA: FELIPE DE SOUZA ROGERIO VEICULO: TOYOTA HILUX AMBULANCIA ~ ACOMPANHANTES: 1

DATA DE SAIDA: 04/12/25 12:30 DATA DE CHEGADA: ”

OBSERVAGAO:

SEQ. NOME DA PESSOA IDADE DOCUMENTO TELEFONE HORA DA SAID.

1 |smair R Meneguesso 64 1211790 00000000000 12:30

00000000000
LOCAL DE SAIDA:

TIPO: Ida e Volta

DESTINO: Fazenda Figueirao -,
HORA: 12:30 PROC: Resgate

ACOMPANHANTES: RG: RG:380312153SPEXP.27/1/03 - THIAGO MARTINS (TECNICO DE ENFERMAGEM) - DOCUMENTO:
RG:380312153SPEXP.27/1/03
OBSERVAGOES: VENHO POR MEIO DESTE SOLICITAR O PAGAMENTO DE REMOGAO AOS SERVIDORES SUPRA MENCIONADOS NA

ACESSORIOS: QUAL REALIZARAM O RESGATE E O TRASLADO DO PACIENTE DA FAZENDA PARA HOSPITAL MUNICIPAL.
* N°DE PRONTUARIO 1082
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ANEXO | - FORMULARIO DE SOLICITAGAO DE CONCESSAO DE REMOGAO

O Pprefeito O Vice-prefeito O Secretarios Municipais, Procurador Juridico e Chefe de Gabinete.

® Demais Servidores

Nome Completo:

THIAGO MARTINS

CPF: 013.170.011-17

Cargo: Técnico de Enfermagem

Dados Bancarios:

Pix/Telefone: 67984829211

L1 Ll

Objetivo da Viagem:
O servidor deslocou-se a servigo conduzindo veiculo durante a remogéo do paciente I.R.M, prontuério 1082, para o Hospital Municipal Mariana
Silvéria Furtado. Segue em anexo Listagem de Viagem Veiculo: Ambuléncia Placa: NRL9G70

Meio de Transporte: Veiculo Oficial [0 Veiculo Proprio [J Transporte Rodoviario

[0 Transporte Aéreo

Local de Origem: FIGUEIRAO/MS Local de Destino: FAZENDA FIGUEIRAO

Inicio da Permanéncia: 04/12/2025 Final da Permanéncia: 04/12/2025

[ ]
[identificagao do Valo géo do Valor da remogéo:

Quantidade: 7 Valor UFFIG: R$ 24,98 Valor total: R$ 24,98

Venho por meio desta, requerer autorizagdo para viagem conforme descrito neste formulario, bem como o recebimento da respectiva remogé&o.

Data: 12/12/2025

Tag Matehin

Assinatura do Requerente: Thiago Martins
Matricula n. 01.108

Aprovagao
Proge ™\

Data: 12/12/2025

r Ferreira da Silva
Municipal de Saude
/n. 051, de 09/06/2025
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r

MUNICIPIO
DE FIGUEIRAO ANEXO Il - RELATORIO DE VIAGEM
MATO GROSSO DO SUL
Identificagéo do Requerente: ,, =
O Prefeito O Vice-prefeito O Secretarios Municipais, Procurador Juridico e Chefe de Gabinete. @® Demais Servidores
Nome Completo: Thiago Martins Matricula: |01 108 Cargo: |Técnico de Enfermagem
Local de Origem: Figueirdo - MS Local de Destino: FAZENDA FIGUEIRAO
Inicio da Permanéncia:  [04/12/2025 Final da Permanéncia: 04/12/2025
[
'Identiﬁcagéo, do Valor da remogéo: , ;
Quantidade: |4 Valor UFFIG: R$ 49,97 Valor total: R$ 24,98

respectivo relatério de viagem, conforme detalhamento abaixo:

Eu, subscrevente abaixo, nos termos do Decreto n° 150/2017, com as alteragdes posteriores, venho & presenca de Vossa Exceléncia apresentar o

Relatério da Viagem:
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Assinatura/do Requerente



https://pmfigueirao.legissuper.com.br/validate/doc/signature/629d14f8-d6d3-4e07-a214-3a05739ceb67

