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CONTA

CÀMARÀ MUNTCIPÀL DE SÀRÃNDI
0101 01 031- 0L00 2001 3390 9301030000
INDENIZ . POR I.,OC RECURSO I,IVRE

CTedoT: MARCIO ANDRE CORDEIRO SANHUDO
CPF...: 801-.451.400.91-

Em3 / 2oLe

Codigo: 492.8

RECIBO
Recebilemos) da Camara supra cita-
do, o a.

/ 20L9

Document o

VaLor: 700,00
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Referente ao pagamento total do empenho 66.3 de 3L/0r/2aLe.
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lr,ncrsr,errvo MUNrcrPro SARAND r
I

lsARÀNDr 99.560.000
lcue,:-rlr: 9o r61 7i9 /oooL 1o TEI-.,. : 33615600

luora oe EMPENHo N. 64 /7 |

ESPECIE EMPENHO:
EMPENHO REGULAR

CPF: 801 45L 40O/9rCREDOR., I MARCIO ANDRE CORDEIRO SANHUDO
ENDERECO: RUA JUL]O MAILHOS 772

SALDO ANTERIOR
11s.950,00

CIDADE: SARANDf
TEITEFONE: 54996262Q15

RS 99. s60.000
CODIGO..: 4e2/8

lneçursrcao: s I eRocesso : I ltcrracao : lmo se APrrrcA (NsA) 
I

loneao: 01 cAIvIARÀ MUNrcrpAL DE sARÃNDr cpRv:
I enoueto,/etrvrDADE: 0101 01 031 oloo 2oo1 MANUTENCAo sERv IrEGrsLATrvos
INATUREZA DESPESA: 3390 l-4 14 01 00 00 DIARIAS NO PAIS 424/3
I RECURSO : 1 RECURSO IJIVRE NAO SE API-JÍCA (

Quantid. lun. lnspecificacao ProduEo ou Servico lPreco Unitariol Valor Totaf
AUDIENCIA NA SEC ESTADUAL SAUDE C/
DIRETORÂ DO DAHA. 150,0000 150,00

BASE L,EGAL: 0-NSA (Nao se aplica)
DESP.EUNC. : I-Inden.Nao Inclus.FPgt.

<=>

<=>

<=>

DESDOBRÂMENTO:
CLASSIFICACAO:
COMPR/CONVEN.:

DATÀ
29/0L/2ors

VA],OR DO EMPENHO
150,00

SALDO DA VERBA
1l-5.800,00

Dêc1aro gue recebi e
conferi os mat . /serv
En 

-/ -/RESP. LI CAO
--------+

ORD S PESA

Resp. da Contabil

Em

RUBENS DA SIIJVA MART

Atesto o pagamento
dest.e documento

RECIBO
Recebi da Camara SUPRÀ CITADO
o valor dest.e empenho, pel-o que
dou plena e irrevogavel quitacao.

Em

ASSINATURA Doc ;

Banco:
N. cheque: N. conta:

_/_/

Contabi f idade



Estado do Rio Grande do Sul

Câmara de Vereadores de Sarandi - RS
Palácio Naum Grossi

neoulsçÂo oe oÉRn No oo5/20í9
SOLICITO QUE SEJAAUTORIZADO A EMPENHAR EM NOME

DO ASSESSOR DE ASSUNTOS INSTITUCIONAIS:

NOME: MARCIOANONÉ CORDEIRO SANHUDO_ CÓDIGO: 492-8

QUE SEÁFASTARA NO peníOOO DE:30 de janeiro de 2019.

ooraçÂo: tzt-s
UALOR Oa OtÁan: R$ 3OO,OO (com pernoite) e R$ 150,00 (sem pemoite)

QUANTIDADE Oe OÁRAS: 1 (s/ pernoite)

TOTAL A PAGAR: R$ 150,00 -70% DO VALOR: R$ 150,00

ROTEIRO A PERCORRER: Sarandi/RS a Porto Alegre/RS - Porto Alegre/RS a

Sarandi/RS

MOTIVO DAVIAGEM:

a Audiência na Sec-Estadual de Saúde c/ a Diretora do DAHA, Sra.Lisisane

Fagundes e a Adjunta Sra.Carla Pertile.

Sarandi/RS, 29 de janeiro de 2019.



Estado do Rio Grande do Sul

Câmara de Vereadores de Sarandi - RS
Palácio Naum Grossi

nroursrÇÃo oE orÁRrA No oo5r2oí9
SOLIC]TO QUE SEJAAUTORIZADOA EMPENHAR EM NOME

DO ASSESSOR DE ASSUNTOS INSTITUCIONAIS:

NOME: MARCPAIORÉ CORDEIRO SANHUDO_ CÓOIGO: ASZ-A

QUE SEÁFÁStanÁ ttO peníooo DÉ,:30 de janeiro de 2a19.

ooteçÃo: nza-s

UALAR DA. OtÁne: R$ 3OO,OO (com pemoite) e R$ 150,00 (sem pemoite)

QUANTIDADE DE DIÁRIAS: 1 (il pemoite)

TATAL A PAGAR: R$ 1 50,00 
-700/6 

DO VALOR: R$ 150,00

ROTÉiRO A PERCORRER: Sarandi/RS a Pofto Alegre/RS - Porto Alegrc/RS a

Sarandi/RS

MOTIVO DAWAGEM:

a Audiência na Sec.Estadual de Saúde c/ a Diretora do DAHA, Sra.Lisisane

Fagundes e a Adjunta Sra.Carlâ Pertile.

Sarandi/RS, 29 de janeiro de 2019.



IJEGISLATIVO MUNICIPIO SARÃNDT llrore ou EMPENHo N. aa/t\

SARÃNDI 99,560.000
CNP,J-MF: 90 161 779/OOO1 10 TEÍr. : 33615600

CREDOR..: MARCIO ANDRE CORDEIRO SANHUDO
ENDERECO: RUA üUI.IO MAII,HOS 772

ESPECIE EMPENHQ:
EMPENHO REGULÀR

BASE LTEGALT: o-NSA (Nao se aplica)
DESP.FUNC. : f-Inden.Nao Inclus.FPgt.

CPF: 8 01- 45L 4O0/9L
CIDADE: SARÃNDI

IELEFONE : 549962620L5
RS 99.560.000

CODIGO..: 4e2/8

lnegursrcao: : I nnocesso : lr,rcrracao: lNAo sE APrJrcA (NsA) 
|

ORGAO: 01 CAMARÀ MIINICfPAL DE SARÃND I CpRV:
PRO,JETO/ATIVIDADE: 0101 O1 031 O10O 2OOt- MANUTENCAO SERV LEGISLATTVOS
NATUREZA DESPESA: 3390 93 01 03 00 00 INDENIZ.POR LOCACAO VEICUL.SERVI 884/2
RECURSO : 1 RECURSO LIVRE NAO SE APÍJICA (

Quantid. lU".lEspecificacao Produto ou Servico lPreco Unicario I valor Totaf
RESSARCIMENTO DESPESA COM UTILIZA-
CAODE VEICU],O QUANDO EM VIAGEM A
P . AI.,EGRE DIA 3 O DE .JÀNE I RO P/PARTI
CIPAR AUDIENCIAS DIVERSAS .

CFE.ART.4, INC.I DA RESOIJ. OL/2O!7 700,0000 700,00

<=>

<->

<=>

DESDOBRÂMENTO:
CI-,ASSIFICACAO:
COMPR/CONVEN.:

DATA
3t/oL/2ote

SALDO ANTERIOR I

49 .273, OOI
VAI.,OR DO EMPENHO

7oo, oo 
]

SALDO DA VERBA
48.513, 00

Decl-aro
conferi

Em

recebi e
mats , /serv

que
os

Rêsp. da ContabiL. RECIBO
Recebi- da Camara SUPRÀ C fTADO
o valor desLe empeoho, pelo que
dou plena e irrevogavel quitacao.

Em
MART

Atesfo o pagamento
deste documento

//

ASSINATURÀ Doc :

Banco:

Contabi l idade

N. cheque: N. conta:

RESP.



EsÍado do Rio Grande do Sul

Câmara de Vereadores de Sarandi - RS
Palácio Naum Grossi

ReoursrÇÃo DE DEsLocAturENTo DE veícur-o pARTTcULAR N. oo3/20r9

ooreÇÃo:qra-a gl\ -Z
AssEssoR tNslructoxAt- uÁncp SANHUDo - 492-8

Atraves deste, o ASSESSOR INSTITUCIONAL fUÁRCtO SANHUDO, requer indenizâção, tendo

em vista a utilização de veículo parlicular a serviço da Câmara Municipal. Solicita ao setor

competente, empenhar, em seu nome as despesas decorrentes da viagem, previstas na

Resolução n.o 001 , de 06-03-2017 , promulgada e publicada no dia 20-03-20'17, e suas alterações

deconentes de plenário, o qual utilizará o veículo Placa DMLggs7, no período de 30 de janeiro

de 20í9.

Ressarcimento de despesas com utilização de veículos Particulal CFE estabelecido pelo

ART.4, lNC. l, da Resolução0112017. no valor de R$700,00(setecentos Reais).

MOTIVO DAVIAGEM:

o Audiência na Sec.Estadual de Saúdê c/ a Diretora do DAHA, Sra.Lisisane Fagundes e

a Adjunta Sra.Carla Pertile.

Sarandi/RS, 29 de janeiro de 2019.

Rodrigues

ROTEIRO A PERCORRER: Sarandi a Porto Alegre - Porto Alegre a Sarandi
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Estado do Rio Grande do Sul

Câmara de Vereadores de Sarandi - RS
Palácio Naum Grossi

neuróRp DE VTAGEM A poRTo ALEGRE Rs DtA 30 DE JANEIRo DE 20í9

ASSESSoR DE AssuNTos rNsrrucronals - mÁRclo A. c. SANHUDo

VEREADOR - ALEX A. RODRIGUES

No dia 30 de janeiro de 2019, quarta-feira, estivemos em Porto Alegre em uma

Audiência na Secretaria Estadual da Saúde em busca de recursos atrasados ao Hospital

Comunitário de Sarandi - HCS por parte do Estado. Participaram da reunião o Deputado

Estadual Eduardo Loureiro, o vice-presidente da instituiçáo, Ulisses A. Toazza, o

Presidente da Câmara Municipal, vereador Alex A. Rodrigues, e o assessor parlamentar

Leno de Jesus. O hospital busca receber mais de R$ 1 milhão, valor correspondente a

diversos serviços prestados, desde a Rede Cegonha de assistência a gestante, até

atendimentos de urgência feitos pelo SAMU. Na reunião com a diretora Carla Pertile, do

Departamento de Assistência Hospitalar da Secretaria de Saúde do Estado, a mêsma

informou que parte dos recursos atrasados serão depositados nos próximos dias. A

diretora fez questão de destacar a boa gestão administrativa e financeira do hospital de

Sarandi, acenando que por isso a instituição deve ser credenciada para atender em novos

serviços, além da possibilidade de receber novos equipamentos.

Estivemos também, na Assembleia Legislativa do Estado do Rio Grande do Sul,

no Gabinete do Dep. Eduardo Loureiro PDT/RS, tratando do assunto acima citado, dentre

outros do interessê do Município.

Entendemos que nossa viagem a Porto Alegre foi extremamente satisfatória-

Assinamos o presente relatório, Márcio A. C. Sanhudo (Assessor de Assuntos

lnstitucionais), Alex A. Rodrigues (vereador).

Em anexo comprovantes:

Assessor de Assuntos lnstitucionais

de 2019.



Assembleia
Legislativa

Estado do Rio Grande do Sul

Gabinete Deputado EDUARDO LOUREIRO

ü#
"': ''- ' '1 

;'

DECLARAÇÃO N'tOttg

Declaramos para

Márcio André Cordeiro

o Assessor Parlamentar

;ípio de Sarandi, esteve

acompanhando o V odrigues no gabinete do

ro de 2019, buscando

al de Saúde, com

nitário.

Porto Alegre, 30 de janeiro de 2019.

Rocha
Parlamentar

Assembleia Legislativa do Estado do Rio Grânde do Sul - Praça Marechel Deodoro, 10í



McÊz§/q,&\l ).<\i'\t.#

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAÚDE

DECLARAÇAO

Declaro para os devidos fins que Marcio Andre Sanhudo,
Presidente da Camara Municipal De Vereadores Do
Municipio de Sarandi /RS, esteve presente nesta secretaria
no dia 3010112019 (Quarta-feira) turno da tarde, Assunto:
Audiencia Sobre Débitos do Estado com Hospital
comunitário de sarandi.

Porto Alegre, 30 de Janeiro de 2019.

Carla Pertile
Diret;Àii$'Jit' '

lD:191o21
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Impressão - Banrisr-rl [548953255456] Page 1 of i

Recibo de Transferência
Número: 00813 19s529/00000000498357/782804
Data: 3f/0f/20L9
Hora: 14:47 izl

Canal: Office Banking
Data Débito: 37/OL/2O19
Valor: 850,00
Tipo Transferência: TED E

Conta do Remetente: 0477 -04.023659.O-4
õ^.16t.779/000!- 10 - CAMARA MUN OE VEREADORES DECorrentista Débito: 1"-
SARANDI

Banco ou IF do
óái;"tá.i.;- 104 - CArXA ECON. FEDEML

Agência do Destinatário: 0515
Conta do Destinatário: 65506-8
Correntista de Crédito: 801.451.400-91 - MARCIO A C SANHUDO
Finalidade: OOOO5. PAGAMENTO DE FORNECEDORES

Identificador: DIARIA E VEICULO

Atenciosamente

Banco do Estado do Rio Grande do Sul S,A.

03EA5123151F6C434CB28E23A5EAABDAF583

sAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Í§
Banris


