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PORTARIA N°02102501/02/10/2025

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CARIRE, no uso de suas atribuices legais e de
conformidade ao que estabelece a Lei Municipal n® 555/2017 e posterior alteracdo a Lei
n°644/2019,

RESOLVE:

Art. 12 - CONCEDER a JOSE DORELANDE ALVES DE FREITAS, ocupante do cargo de
MOTORISTA, uma didria no valor unitario de RS 100,00 (cem reais), perfazendo um total de
R$100,00 (cem reais), para desloca-se a cidade de FORTALEZA, no periodo de 03/10/2025 a
03/10/2025, devido a necessidade de levar pacientes para tratamentos e consultas nos
hospitais de referéncia, devendo as despesas correr a conta do orgamento vigente.

Art. 2 - Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicagio.

REGISTRE-SE, PUBLIQUE-SE E CUMPRA-SE.

Secretaria de Saude de Cariré, em 02/10/2025.

Raila Aguiar Portela
Secretdria de Satide

CNPJ: 07.598.600/0001-42 / CGF: 06.920.256-7
End.: Praca Elisio Aguiar, S/N — Centro — Cariré — Ceara - CEP: 62.184-000.
Tel.: (88) 3646-1133 / Fax: (88) 3646-1168
E-mail: prefeituramcarire@gmail.com
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{IRE HOSPITAL MUNICIPAL DE CARIRE SUS ‘-

Oficio;666/2025. CARIRE 02 DE OUTUBRO/ 2025.

Da: Secretaria Municipal de Saude de Cariré

Para: AGUIDA RODRIGUES MARTINS — Secretaria Planejamento Gestdo e
Financas

ASSUNTO: Solicita¢do de Didria

Prezada Senhora,

Venho por meio deste solicitar de Vsa. 01 Diaria para 0 profissional
JOSE DORELANDEO ALVES DE FREITAS devido a necessidade de levar
pacientes e acompanhantes para consultas e tratamentos nos hospitais de

referéncias em Fortaleza no dia 03.10.2025.

Sem mais para o momento, renovo votos de estima e consideragoes.

Atenciosamente,

RAILA AGUIAR PORTELA

Secretaria Municipal da Satde de Cariré

Rua: Belarmina Rodrigues S/N — Centro, Cariré — 62184-000
Telefone: 3646 1204




PREFEITURA MUNICIPAL DE CARIRE
Estado do Ceara

ANEXO II DA LEI MUNICIPAL N° 744, DE 14 DE JUNHO DE 2022.

PROGRAMACAO DE DIARIAS DE VIAGEM

Orgao: SECRETARIA DE SAUDE
Levar pacientes para consultas e
Destino: FORTALEZA Motivo: tratamentos nos hospitais de
referencias em Fortaleza
; Simbologi Didrias Data da
Nome do Servidor Cargo 5 Qtd N alor Viagem
JOSE DORELANDE —— 01 100.00 03 10.2025

ALVES DE FREITAS

Aprovagdo:

02.10.2025
Data

Assinatura do Dirigente Matricula

ANEXO I1II DA LEI MUNICIPAL N° 744, DE 14 DE JUNHO DE 2022.

f SOLICITACAO DE DIARIAS/PASSAGENS
Orgio: Secretaria de saude Setor:
Servidor: | JOSE DORELANDE ALVES DE FREITAS [ Matricula: |
CPF: 443913313-49 Cargo: \ Motorista g‘mb""’g‘
Banco: BRASIL Agéncia: | 1010-1 | N° Conta: | 30971-0
Classificacio Or¢camentiria: \
Periodo de Viagem: | 03.10.2025 A 03.10,2025 [ Hora Saida: | 02 HORAS
Meio de Transporte: | SPRINTER SQR 0F25
Destino: | Fortaleza
Motivo da Levar pacientes para consulta e tratamentos nos hospitais de referencias
Viagem: em fortaleza
Declaro que o servidor niio reside na localidade de destino.

Praga Elisio Aguiar, 141, Centro — CEP 62184-000
E-mail: prefeituramcarire@gmail.com /(88) 3646-1133 — (88) 3646-1168




PREFEITURA MUNICIPAL DE CARIRE
Estado do Ceara

03.10.2025
Data

Assinatura do Responsavel pelo Setor Matricula:

ANEXO IV DA LEI MUNICIPAL N° 744, DE 14 DE JUNHO DE 2022.

COMPROVANTE DE DIARIAS

Orgio: Secretaria de saude

Servidor: | JOSE DORELANDE ALVES DE FREITAS

CPF: | 443913313-49 | Matricula: | [ Cargo: | Motorista
Destino: Fortaleza

Finalidade:

Levar pacientes para consultas e tratamentos nos hospitais de referencias
em fortaleza

Data de Partida | Data de Retorno Qtd Vr. Unit. Vr. Total
03.10.2025 03.10.2025 01 100.00 100.00

Atesto para os devidos fins, que a viagem constante do presente relatorio foi
efetivamente realizada pelo beneficidrio e que atendeu a contento a sua

Atesto: "
finalidade.
Se faz necessario o presente atesto, em razio dos casos dos motoristas a
servicos do Municipio no transporte de pacientes para tratamento médico
especializado em outros Municipios, a comprovagdo da presenga dos

Justificativa: mesmos pelos respectivos Orgdos serem inviaveis, haja vista a demora na
emissdo desses comprovantes além de outras dificuldades tais como,
estacionamento, atendimento pelos funcionarios, etc.

03.10.2025
Data (Nome e Assinatura do Dirigente) Matricula J

Praga Elisio Aguiar, 141, Centro — CEP 62184-000
E-mail: prefeituramcarire@gmail.com /(88) 3646-1133 — (88) 3646-1168




