OSIMSW)HI “"‘1‘ Conselho de Secretarias Municipais
) .. - \ de Saude do Estado do RN
S o g — J
'I

-.’,"/

RECIBO

R$ 350,00

Recebi do Conselho de Secretarias Municipais de Saude do Rio Grande do Norte,
o Valor de R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais), referente ao pagamento de meia
didria mais adicional de transporte, conforme Art. 7°, incisos Il e lll, Anexo | da
DELIBERACAO N° 01/2015 COSEMS-RN, para Participar da Reuniéo da CIR da 4
RS, dia 01 de Setembro de 2021, em Caicd RN

Natal (RN), 31 de Agosto de 2021

JOSE DE ARIMATEIA NEGREIROS
APOIADOR DA 4°,5° E 8° REGIAO DE SAUDE
CPF: 009.831.774-14



S\wns | Conselho de Secretarias Municipais
|\ de Sadde do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: José de Arimatéia Negreiros

Evento: Reunido da CIR 4® Regiao de Saude

Data: 01/ 09 /2021

Local: Caicé/RN
Dados da Viagem:
Data da viagem Origem / Destino
Ida 01/09/2021 Natal / Caico
Volta 01/09/2021 Caico/Natal
Descrigao da viagem:
Data Atividades
Participagdo na Reunido Ordinaria da Comissdo Intergestores Regional da 4*
Regido conforme pauta em anexo. Na oportunidade além das discussoes de pauta
01/09/2021 falamos sobre o papel do colaborador no processo de trabalho do SUS e de como

deve ser sua relagdo com o gestor de satiide no apoio as agdes da Politica de Saude
Publica.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participagao (lista de freqtiéncia /
declaragao/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsm.org.br

Assinatura/Cargo:

bt

P
Apoiador 42, 5% e 82 Regides de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal- RN  CEP 59080 - 100
E — mailcosemsm@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsrn.org.br
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mnmnu
mmummumm SESAP
. COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL (C1R)
4 REGIAO DE SAUDE

BAUTA DA 109" REUNIAO CIR & REGIAQ DE SAUDE

DATA: 01 de setembro de 2021
mt; Auditonio da IV URSAP - 09 horns - PRESENCIAL

I Verificagio do quorum regimentar

2 Apreciacho du 108 reaniio ordinaria

3 Documentos Recebidos:

. Solicitagho de Francisco Fwerton, Biomedico Respoasivel peko Centro de Patologia Disgnostica,
solicitando espago na CIR, pars apreseatag- e dos servigos oferecidos pelo refersdo laboratonss,

- Oficio n™ 049 do COSEMS de 06 de agosto de 2021, informando sobre os prazos de lemas & serent
encaminhados 80 COSEMS,

. Oficio n" 099 da SMS de Jardim de Piranhas, solicitando esclarccimentos da SUVIGE ¢ LAREC
mumawm-dmmmalm.mw
acompanhamento da Notificagho do SINAN. '

- Informes da CIES Fstadual para a CIES Regional da 4 Regido de Saude.
'Mmmcomﬁ*nmm.mw«mmm.mb

ww
quommh&m1mawmasrw solicitando a criagin 4o Girapo

 Condutor das RAPS.

. Email da Secretaria Execotiva da CIR da 5 Regido de Sside. encaminhando 3 Deliberat de
aprovasio do Aditamento do COAPES da §* Regido de Saide. #
4 Documentos Expedidos: in

. Oficio n" 07 ¢ 08 da CIR de 10082021, salicitando do COSEMS ¢ da Coondenadora de Vi

Sadde da SESAP, mmum«mnv”m
mwm'm;-mmww«mt M.m- Rernan
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/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:25:25

66801668 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 31/08/2021
NR. DOCUMENTO 110.900.000.031.553
VALOR TOTAL 350,00

*¥*%%*% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROCS

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 31.553-2
NR. DOCUMENTO 166.800.000.006.198
NR.AUTENTICACAQ 8.94C.DC3.FF4.DF6.3ES

about:blank

01/09/2021 11:28
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"*COSEMSV)W | Conselho de Secretarias Municipais
& |\ de Satde do Estado do RN
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RECIBO

R$ 500,00

Recebi do Conselho de Secretarias Municipais de Saude do Rio Grande do Norte,
o Valor de R$ 500,00 (Quinhentos reais), referente ao pagamento de uma diaria
mais adicional de transporte, conforme Art. 7°, incisos | e lll, Anexo | da
DELIBERACAO N° 01/2015 COSEMS-RN, para participar da Oficina Previne Brasil,
dia 27 de Agosto de 2021, em Natal/ RN.

Natal (RN), 27 de Agosto de 2021

FRANCISCO JARQUISON BALDOINO DE LIRA
ASSESOR TECNICO DE SISTEMA AB
CPF: 095.909.264-10



(¢

Nome:

Conselho de Secretarias Municipais
de Saude do Estado do RN

Evento: 1254,4“,.@\ L O (O Eunl
Data: 73/¢8/2021

Local: __( Dz g/ F‘JA J 0\/ { onmn
Dados da Viagem:

Data da viagem . Origem / Destino ,

- ~ - { F/
Ida 2.1/ 03/ 20L4 J f;)c"ﬁ‘\, Yo Le v bngd l@f\/»\/fd/
Volta | 23/ /202 1 L 1/6\,( /;’).r'ul/fibﬂ St nonld
Descricao da viagem: '
Data Atividades

LY eshqt -

Participagdo em oficina sobre o Previne Brasil de modo presencial
com técnicos do CONASEMS no hotel holliday Inn.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacéo (lista de frequéncia /
declaracéo/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao endereco abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

Assinatura/Cargo:

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal— RN  CEP 59080 — 100
E — mailcosemsm@cosemsrn.org. br
Site: www.cosemsm.org.br
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27/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 14:09:30
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
| DATA DA TRANSFERENCIA 27/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.109.000.032.050
VALOR TOTAL 500, 00

***%k*% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FRANCISCO J BALDOINO LIRA

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 32.050-1
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO E.A7C.ERE.B10.1AD.0OR4
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)RH\ Conselho de Secretarias Municipais
i %cég/smlsf |\ de Saude do Estado do RN
= e = ’,”}I b
RECIBO

R$ 300,00

Recebi do Conselho de Secretarias Municipais de Salde do Rio Grande do Norte,
o Valor de R$ 300,00 (Trezentos reais), referente ao pagamento de uma diéria,
conforme Art. 7°, incisos | , Anexo | da DELIBERACAO N° 01/2015 COSEMS-RN,
para Participar da Reunido da CIR da 8 RS, dia 26 de Agosto de 2021, em
pendencias RN

Natal (RN), 25 de Agosto de 2021

SOLANE %ARIA COSTA

ASSESSORA TECNICA
CPF: 393.211.344 - 68
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\ a5 ' Conselho de Secretarias Municipais
i EMSL | I p
COS i de Satide do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES
Nome: @QM f\/\d/\A-P @O;t@
Evento: W O’l/d/l/\/\ay\w Ola ,&(ﬂ, gf.\f‘lﬂ(:/[/oz

Data: 2 /€8 / 2021

Local:

A Wernvadows dp. fandineues

Dados da Viagem:

Data,da viagem ~, Origem / Destino |
da | 5/0%[z02) -
Volta | 9(/0¢[2028 |~ N 7%
Descrigao da viagem:
Data Atividades o

%Aﬁu,powoodc; [\w/wwdaﬁtﬂdo
° W/Q("OO e, w do QQQ(’MO
Seaten

LS

apord

NJ

[Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacéo (lista de frequéncia /

declaragao/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:

CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN
Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org. br

Assinatura/Cargo:

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 32228996
Natal- RN CEP 59080 - 100

E — mailcos i@cosen

Site: www. cosems. org. br

NNSIT org.by
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about:blank

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
01/09/2021 - AUTOATENDIMENTO - 11.25.24
1668301668 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SRAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

BANCO: 756 — BANCO SICOOB S.A.

AGENCIA: 5177-2 - SICOOB RIO GRANDE DO NORTE
CONTA: 13.604-2

FAVORECIDO: SOLANE MARIA COSTA

CPF/CNPJ: 393.211.344-68

VALOR: RS 300,00
DEBITO EM: 25/08/2021

DOCUMENTO: 082502

AUTENTICACAC SISBB: 1.9E3.762.B4A.977.113

53 of 71 01/09/2021 11:28



s \ Conselho de Secretarias Municipais
1 de Saude do Estado do RN

RECIBO

R$ 350,00

Recebi do Conselho de Secretarias Municipais de Saude do Rio Grande do Norte,
o Valor de R$ 350,00 (trezentos e cinquenta reais), referente ao pagamento de meia
diaria mais adicional de transporte, conforme Art. 7°, incisos Il e lll, Anexo | da
DELIBERACAO N° 01/2015 COSEMS-RN, para Participar da Reunido da CIR da 8
RS, dia 26 de Agosto de 2021, em Caico- RN

Natal (RN), 25 de Agosto de 2021

JOSE DE ARIMATEIA NEGREIROS
APOIADOR DA 4°,5° E 8° REGIAO DE SAUDE
CPF: 009.831.774-14



COSEMS&EM\- Conselho de Secretarias Municipais
ol / | de Sauide do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: José de Arimatéia Negreiros

Evento: Reunido da CIR 8° Regido de Saude
Data: 26/ 08 /2021

Local: Pendéncias/RN

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino

Ida 25/08/2021 Natal / Pendéncias

Volta  |26/08/2021 Pendéncias / Natal

Descrigcao da viagem:

Data Atividades
Reunido Ordinéria da Comissdo Intergetores Regional da 8" Regido de Satde, do
Vale do Assu, sendo intinerante na cidade de Pendéncias. Iniciou conforme pauta
26/08/2021 | e fotos em anexo. As discussdes foram pertinentes e se destacou a andlise da

proposta do Consorcio Interfederativo da oferta de procedimentos e
especialidades de servigos em satde para a regido. Em oportuno foi elucidado o
papel do apoiador da rede colaborativa dentro do processo de trabalho de saude.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacao (lista de freqiiéncia /
declaragao/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsm.org.br

Assinatura/Cargo:

s A I

Apoiador 42, 5% e 82 Regites de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal- RN  CEP 59080 — 100
E — mailcasemsm@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsm.org.br
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25/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 10:05:45
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 25/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.109.000.031.553
VALOR TOTAL 350,00

**k*k**x%* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROS

AGENCIA: 1108-6 CONTA: 31.553=2
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO 2.F53.823.AF6.CD5.F34
S
o

50 0f 71 01/09/2021 11:28



\ Conselho de Secretarias Municipais
| de Saude do Estado do RN

A
1

RECIBO

R$ 650,00

Recebi do Conselho de Secretarias Municipais de Salide do Rio Grande do Norte,
o Valor de R$ 650,00 (Sisenntos e cinquenta reais), referente ao pagamento de uma
diaria e meia mais adicional de transporte, conforme Art. 7°, incisos |, Il e Ill, Anexo
| da DELIBERACAO N° 01/2015 COSEMS-RN, para participar de Reuniéo Ordinaria
do COSEMS e reunido tecnica , nos dias 17 e 18 de Agosto de 2021, em Natal/
RN.

Natal (RN), 17 de Agosto de 2021

FRANCISCO JARQUISON BALDOINO DE LIRA
ASSESOR TECNICO DE SISTEMA AB
CPF: 095.909.264-10



COSEMS . | Conselho de Secretarias Municipais
-~ 5 i deSaide do Estado do RN

=

RELATORIO DE ATIVIDADES

mb f)]} Zuﬁl

Nome:

Evento: Z:uw{ 2r
Data: {118/ of / 2021
Local: _(0SEM AW / Ho L',}m\,l j ;M
Dados da Viagem:
Data da viagem . Origem / Destino
lda | 4?05 7024 VoufonSerwvions | Votad
Volta | 18/ 0% 12021 W [ DosSon 5irfanioms

Descrigao da viagem:

Data Atividades

L

fHo5/1t1 - Roumid G syeips Toni, oppiss + LaiZorsn -

i?/"g/?c'lj - Roumitd O\M o CoSEms o CR.

‘ Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacao (lista de frequencia /
declaragéo/certificado/ cartao de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN
Av: Ayrton Senna, 390 — |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

| financeiro@cosemsrn.org.br

Assinatura/Cargo:

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal- RN CEP 59080 - 100
E — mailcosemstn@cosemsin.org.br
Site: www.cosemsrn.org.br
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17/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 07:47:06
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 17/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.109.000.032.050
VALOR TOTAL 650,00

****x** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FRANCISCO J BALDOINO LIRA

AGENCIA: 1109-6 CONTA: 32.050-1
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAC 5.F1D.329.533.D73.2DA
v
-y
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i COSEMS%‘ 8 | Conselho de Secretarias Municipais

1 de Satde do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: TWiclllipre  Kiupet Iipud Y yrtoons

Evento: R mndud) Eimiat ! Rinamiad CUSEMS [ Rjpnwko C18

Data3y/8/ 0¥ / 2021

Local: C0% %5/ Hutt Hﬂhmwm/m Ol QW’MW

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
lda | j37pg /2021 YWwwpe  vod
Volta |19/08/ 2021 Ywibws [ mgyew”
Descricao da viagem:
Data | Atividades

W COsEMS
1§ .0¢. 20/ -

19 09. 202/ -
Faechd g

|

144 18/08 ] 44 08. 2021~

B amdd Womupt COSEMS, MR e
Ruranmod whandnd o0 s5m3 Y

HVW/ HM /wd:)w;m'hm.

Rn i GWhanond bl CIB ik

.

Av: Ayrton Senna, 390 -} O,
| financeiro@cosemsm.org.br

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participacdo (lista de frequéncia /
declarag&o/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Capim Macio — Natal RN ou

Assinatura/Cargo: YW kv W IOVUL Ity /[ DWVMLM

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01— Telefone (84) 3222 8996

Natal- RN CEP 59080 - 100

E — mailcosemstn@cosemsim.org by

Site: www.cosemsrn org br
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17/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 07:47:086
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 17/08/2021
NR. DOCUMENTO 610.892.000.014.854
VALOR TOTAL 650, 00

**x*%k%* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: NIKELLYNE K M MONTEIRO

AGENCIA: 0892-3 CONTA: 14.854-7
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAQ F.C9D.844.D15.AEC.BA3
v
~
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& ‘ ‘ ‘\\
h““ Conselho de Secretarias Municipais
' COSEMS \
/ | de Saude do Estado do RN

- ,/'.‘}

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: José de Arimatéia Negreiros

Evento: Participagio na Oficina do Planifica SUS na 4° Regido de Saude
Data: 12/ 08/2021

Local: Caic6/RN

Dados da Viagem:
- Data da viagem Origem / Destino
Ida 11/08 /2021 Natal / Caicd
Volta 12/08 /2021 aico / Natal
Descrigao da viagem:
Data Atividades
12/08/2021 Participacdo na Oficina do Planifica SUS na 4° Regido de Saude (Caic6) fazendo

parte do grupo condutor, conforme oficio apenso e registro fotografico. A regido
se mostra bem articulada nesse processo, conhecedora da Politica de Saide e o

fortalecimento da regido.

Favor preencher relatorio e anexar comprovantes de participacao (lista de frequéncia /

- declaragaol/certificado/ cartéo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao endereco abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 —1j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

—

Assinatura/Cargo: D

S

Apoiador 42, 5% e 8% Regioes de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal- RN  CEP 59080 — 100
E — mailcosemsm@cosemsm.org.br
Site: www.cosemsm.org.br




| Conselho de Secretarias Municipais
\ de Saude do Estado do RN
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Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal— RN  CEP 59080— 100
E - mailcosemsrn@cosemsrn.org.br
Site: www.cosemsm.org.br
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A1/08/2021 _ BANCO DO BRASIL -  09:27:05
/’ 166801668 SEGUNDA VIA 0001
J COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
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i OSEMS“LL_ i1 Conselho de Secretarias Municipais
c” | de Salide do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome'kl S SMZOA Gbu._ﬁb\ OLG Mm(‘f
Evento- O o ~en S A }B E_GE ; STSNO R
Data: 208 /2021

Local: \%LL»«J\LMO\_ ‘ AV I\S MS

Dados da Viagem:

Data da viagem | _ ~ Origgm / Destjno
lda ©9]0& | 2] | NATAL [BSB
Volta |13 [08]24 BSB/ NATAL
Descri¢ao da viagem: !

Data Atividades

10|04 oo © MM
51) o0& m\%,\.., SES MO P

‘ Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participag2o (lista de frequéncia /
declaragao/certificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao enderego abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN
Av: Ayrton Senna, 390 — lj 0, Capim Macio — Natal RN ou
financeiro@cosemsrm.org. br mpe—

eldo G. Queiroz

Secretariy Executivo
COSEMS/RN

Assinatura/Cargo:

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01— Telefone (84) 3222.8996
Natal— RN CEP 59080 - 100
E — mailcosemsrnf@oosemsin.org. o
Site: www cosemsm org. b;




pontocriativo

Fwd: Bilhete de Embarque

Sueldo | Cosems RN <susldo@cosemsrn.org.br>
Para: Financeiro | Cosems RN <financeiro@cosemsm.org br>

Forwarded message

De: GOL - Web Checkin <coruncacaovosgol@voegol com br>
Date: qua., 11 de ago. de 2021 11:55
Subject: B
To: do@cos sefr >
Nome
JOSE QUEIROZ
Localizador: Smiles Ouro:
UMFC72 458976685
Tarifa: Voo:
Light BSB - NAT
)
Data: E-TKT.
12/08/2021 2
o
00319520812066 | 'H
INFORMACOES IMPORTANTES
&

DOCUMENTOS
Chegue no portao de embarque no horaro portando

documento de indentficacao onginal com foto. o
mesmo indicado no check-in (ex.: RG ou passaporte)

BAGAGEM DE MAO
li' Vocé pode levar uma bagagem de mao de ate 10kg e

que ndo ultrapasse as dmensdes 35 x 28 x 65 cm
(comprimento x largura x altura) Duwidas? Consulte o
gabarito de bagagem nos aeroportos

ENTREGA DE BAGAGEM

Se tiver bagagem para despachar. dinja-se a fila de
entrega de bagagem com antecedéncia minima de 1
hora para voos nacionais e 2 horas para voos

https://mail.google.com/mail/u/0?ik=52dd26ba60&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f%3A1707809236957290280&simpl=msg-{%3A1707808...

E-mail de Cosemsm.org.br - Fwd: Bilhete de Embarque

Financeiro | C RN <fi iro@ n.org.br>

Cartdao de embarque mL

Brasilia @sg) Natal (nan
12/AGO/21 - 09:00 Partida 12/AGO/21 - 11:45 Chegada

?

Voo Portao Embarque
631952 - 08h20
Confira nos 1 2 ag (o]
monitores do
aeroporio
Grupo Assento
Prioritario 2D - corredor

Ndo perca seu voo! O embargue e encerrado
15 minutos antes de horano ¢e decolagem

A GOL AGRADECE SUA ESCOLHA
E DESEJA UMA EXCELENTE VIAGEM

Visite nosse site www voegol.com br e conheca mais sobre
nossas parceiras e cadastre-se no programa Smiles

Atencimento GOL 0800 704 0485
Vendas GOL 0300 115 2121 (Custo de ligacac local)
Atendimento Smiles Curo e Diamante. 0300 115 7007

Atendimenio Smiles & Prata: 0300 115 7001

COMO DOBRAR SEU CARTAO DE EMBARQUE

=

1/2
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09/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 10:53:53
166801668 SEGUNDA VIA oooz2
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 09/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.668.000.008.062
VALOR TOTAL 550,00

****+%* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE SUELDO G QUEIROZ

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 8.062-4
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO F.2AA.271.0C3.F1E.9F0
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CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE
— DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
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L4 RELATORIO DE ATIVIDADES

.\U—- |

Nome: Maria do Rosario Vieira da Silva Marques Bezerra

Evento: VISITA TECNICA COMISSAQO OBSTETRICIA 3° REGIAO DE

SAUDE/RN

Data: 06 de Agosto de 2021

Local: Auditorio da Maternidade Dr. Percilio Alves

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida 06/08/2021 Parnamirim — Ceara Mirim
\Volta |06/08/2021 Ceara Mirim — Parnamirim

Descrigao da viagem:

Data Atividades

06/08
Visita técnica ampliada com municipios que compde a Comissao de
Obstetricia da 32 regido de satide. Com o objetivo de alinhar pontos de
contratualizagdo previstos no convénio, melhorando o processo de
comunicacdo com municipio executor e discutindo estratégias para
implementar rotinas assistenciais conforme preconizado pela rede
materno-infantil.

Assinatura/Cargo: wmasia boRosa= o VIEIRA DA SILVA MARGUES

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal- RN CEP 59080 - 100 CNPJ 24.520.025/0001-84
E — mailcosemsm@cosemsr.org.br Site: www.cosemsrn.org.br
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06/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:54:22
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 06/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.845.000.041.173
VALOR TOTAL 150,00

***%*% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MARIA R V S M BEZERRA %

AGENCIA: 1845-7 CONTA: 41.173-6
NR. DOCUMENTOQO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACAO 0.532.231.3F5.8AE. 9BF
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Qe / | de Saude do Estado do RN

RELATORIO DE ATIVIDADES
Nome: José de Arimatéia Negreiros
Evento: Reunido da CIR 8?2 Regido de Saude
Data: 05/ 08 /2021
Local: Caico/RN

Dados da Viagem:

Data da viagem Origem / Destino
Ida 05/08/2021 Natal / Caico
Volta 05/08/2021 Caico / Natal
Descrigédo da viagem:
Data Atividades

Reuniao Ordinaria da CIR 4* Regido. Foi realizada conforme pauta apenso, sendo
muito bem conduzida pela coordenadora, a secretaria de saude Zeze, da ocasido
foi dado as boas-vindas ao novo apoiador Cosems pra 4* regido o sr Jose de
05/08/2021 | Arimateia, que em sua fala destacou a importincia da interagdo entre Estado e
municipios no processo de trabalho do SUS, para o fortalecimento da regido bem
como, do proprio colegiado local CIR.

Favor preencher relatério e anexar comprovantes de participagdo (lista de freqliéncia /
declaracdolcertificado/ cartdo de embarque (caso de viagem) e envia-los ao endereco abaixo:
CONSELHO SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE RN

Av: Ayrton Senna, 390 - |j 0, Capim Macio — Natal RN ou

financeiro@cosemsrn.org.br

Assinatura/Cargo:

—
a2

il
Apoiador 42, 52 e 82 Regibes de Saude.

José de Arimatéia Negreiros

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal— RN  CEP 59080 — 100
E — mailcosemsm@cosemsrn.org.br
Site: www.cosemsm.org.br
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/01/09/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:25:23
166801668 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 05/08/2021
NR. DOCUMENTO 110.900.000.031.553
VALOR TOTAL 350,00

****** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOSE ARIMAEIA NEGREIROS

AGENCIA: 1108-6 CONTA: 31.553-2
NR. DOCUMENTC 166.800.000.006.198
NR.AUTENTICACAC 7.E77.0E8.EA4.CEB.FFC
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CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE
DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

— RELATORIO DE ATIVIDADES

Nome: Maria do Rosario Vieira da Silva Marques Bezerra

Evento: REUNIAO ORDINARIA CIR 32 REGIAO DE SAUDE/RN
Data: 04 de Agosto de 2021
Local: Auditério da Ill URSAP — JOAO CAMARA

Dados da Viagem:
Data da viagem Origem / Destino
Ida  |04/08/2021 Parnamirim — Joao Camara
\Volta |04/08/2021 Jodo Camara — Parnamirim
Descrigao da viagem:
Data Atividades
04/08

Reunido ordinaria com pautas de pactuagdo de remanejamento da PPI
(Pedra Grande, Touros).

Discuss3o sobre convénio da obstetricia da regido com encaminhamento
de visita da comiss3o ao hospital prestador.

Apresentacdo dos indicadores das arboviroses, COVID e plano de
vacinagao.

Assinatura/Cargo: wasia oo RoskR VIEIRA DA SILVA MARGUES

Av. Ayrton Senna, 390 — loja 01 — Telefone (84) 3222.8996
Natal—- RN  CEP 59080 - 100 CNPJ 24.520.025/0001-84
E — mailcosemsm@cosemsrn.org.br Site: www.cosemsm.org.br
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04/08/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:11:01
166801668 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CONS.SEC.MUN.DE SAUDE-RN

AGENCIA: 1668-3 CONTA: 6.198-0
DATA DA TRANSFERENCIA 04/08/2021
NR. DOCUMENTO 611.845.000.041.173
VALOR TOTAL 150,00

**kk%*x TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MARIA R V S M BEZERRA L

AGENCIA: 1845-7 CONTA: 41.173-6
NR. DOCUMENTO 611.668.000.006.198
NR.AUTENTICACRO 3.17D.B52.741.87F.RA4A
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