CAMARA MUNICIPAL DE VIRMOND

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 95.587.689/0001-09
Rua Duque de Caxias, n® 50, Centro — CEP: 85390-000
Fone: (42) 3618 10 06

SOLICITACAO DE DIARIA N° 026/2024

Virmond/PR, 25 de Novembro de2024.

Exmo Sr.

Elizeu Komineck

Presidente

Camara Municipal de Virmond -PR

Assunto: Concessao de diarias
Senhor Presidente,

Em cumprimento ao estabelecido na Resolugao Legislativa n® 03/2018,
solicito que seja autorizada a realizacio de minha viagem a cidade de
Guarapuava -Parand, na data de 26 de novembro de 2024, afim de realizar
Exames Periddicos na CLINICA VITALLY — MED. SEG. TRABALHO
LTDA.

Ainda, solicito sejam realizados os procedimentos necessirios para a
concessio da diaria que forem devidas.

A safda estd prevista para o dia 26 de novembro de 2024, por volta das
08:00 horas, com retorno ptevisto para o dia 26 de novembro de 2024, por
volta das 14:30 horas, com retorno, justificando assim as diarias solicitada.

Respeitosamente,

etor Geral R
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CAMARA MUNICIPAL DE VIRMOND

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 95.587.689/0001-0¢
Rua Duque de Caxias, n® 50, Centro — CEP: 85390-000
Fone: (42) 3618 10 06

ATO DA PRESIDENCIA N° 026/2024 DE CONCESSAO DE DIARIA

Em resposta ao Mem. 026/2024-cMmVv Elizeu
Komineck, Presidente da Camara Municipal de Virmond-Pr.,
concedo o neste requerido nos seguintes termos:

NOME: ELIANDRO PILARSKI

CARGO: DIRETOR GERAL
CPF. N° 048.858.279-22

OBJETIVO DA VIAGEM: VIAGEM PARA GUARAPUAVA . PR,
TENDO COMO PAUTA A REALIZACAO DE EXAMES PERIODICOS
NA CLINICA VITALLY - MED. SEG. TRABALHO LTDA NA CIDADE

DE GUARAPUAVA - PR,

PERIODO DE AFASTAMENTO: 26/11/2024

ORIGEM: VIRMOND - PR.
DESTINO: GUARAPUAVA - PR.

RETORNO: 26/11/2024

QUANTIDADE DE DIARIA: 01 (UMA), COM RETDRNO.

VALOR: R$ 175,00 (CENTO E SETENTA E CINCO REAIS).

Virmond, 25 de Novembro de 2024




CAMARA MUNICIPAL DE VIRMOND

ESTADO DO PARANA
CNP]J: 95.587.689/0001-09
Rua Duque de Caxias, n? 50, Centro — CEP: 85390-000
Fone: (42) 3618 10 06

RELATORIO DE VIAGEM N° 026/2024

Virmond/PR, 29 de Novembro de 2024.

Exmo Sr.

Elizeu Komineck

Presidente

Camara Municipal de Virmond/PR

Assunto: Relatorio de viagem
Senhor Presidente,

Em cumprimento ao estabelecido na Resolucio Legislativa n® 03/2018,
apresento o relatério da viagem para a cidade de Guarapuava-PR, no dia 28 de

Novembro de 2024, onde estive realizando Exames Periddicos na Clinica
Vitally - MED. SEG. TRABALHO LTDA.

Respeitosamente,

Ipiretor Geral



CAMARA MUNICIPAL DE VIRMOND

ESTADO DO PARANA
CNPJ: 95.587.689/0001-09
Rua Duque de Caxias, n® 50, Centro — CEP: 85390-000
Fone: (42) 3618 10 06

RELATORIO DE VIAGEM

Diretor Geral:
Eliandro Pilarski

Data: 29 de Novembro de 2024
Local: Guarapuava- PR
Conforme citei na Solicitacio de Diaria estive realizando Exames Periodicos

na Clinica Vitally - MED. SEG. TRABALHO LTDA.

Anexos
- ASO- Atestado de Satde Ocupacional.

Coloco-me a disposicao para mais esclarecimentos, caso a
administracio ou os 6rgaos de controle julgar necessario.

Respeitosamente,

ITTTITE. = =2 ==
Eifndro Pilarski
Piretor Geral




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

25/11/2024 - AUTOATENDIMENTO - 13.28.21

4660404660 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: CAM MUNICIPAL DE VIRMOND
AGENCIA: 4660-4 CONTA: 19.209-0

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020241125162255610599326

CNPJ DO PAGADOR: 95.587.689/0001-09
VALOR: R$175, 00
TARIFA: R$1,73
DATA: 25/11/2024 - 13:27:42

PAGO PARA: Eliandro Pilarski
CPF: ***.858.279-**
CHAVE PIX: 04885827922
INSTITUICAO: 04663561 CC INT SOL VALE DAS AGUAS
AGENCIA: 1786 - CONTA: 00000000000000011746
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 25/11/2024 - 13:27:43

DOCUMENTO: 112501
AUTENTICACAC SISBB: D.87B.125.2CC.AE5.01F

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de predu-
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.



. Funciondrio:
|
- Cargo:

| Empregador:

Médico emitente:

. Médico resp. pelo
PCMSO:

. Descrigdo dos fatores de riscos:

Fisicos

Ruido intermitente da rua

Procedimentos:

© {0295) Avaliacio Clinica Ocupacional

APTO

12 via do ASO para empresa, 22 viay:yo trabalhador(a)

ASO - Atestado de Saude Ocupacional
Rua Senador Pinheiro Machado, 2073 - Sala 1002 - A, Guarapuava - PR
CEP: 85.010-100 — CNPJ: 42.994.003/0001-38
E-mail: clinicaocupacionaldotrabalho@gmail.com / Telefone: (42) 3035-2900

EXAME PERIODICO
ELIANDRO PILARSKI (M) (21/07/85) {39 anos) CPF:  048.858.279-22
GHE - 01 - ADMINISTRATIVO / DIRETOR RG:
Virmond Camara Municipal (VIRMOND CAMARA MUNICIPAL) CNPJ:  95,587.689/0001-09
DOUGLAS EMANUEL AFINOVICZ CRM: 54922 -PR
PAULO ROBERTO TASSINARI CRM: 19552-PR

Ergondmicos

Comprometimento neuromuscular e/ou asteo-articular e/ou
circulatério, Area administrativa fazer uso continuo de
computadores, permanecer por longos periodos sentado e
movimentos repetitivos

26/11/2024 (0296) Avaliacdo da Acuidade Visual 26/11/2024
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ELIKNDRO PILARSKI
CPF: 048.858.279-22

CRM: 54922 /PR





