Secretaria Municipal
de Desenvolvimento Social
e Trabalho - SEDEST

RELATORIO DE VIAGEM

DADOS DO BENEFICIARIO

VINCULO COM A ADMINISTRACAO:
( x ) AGENTE POLITICO ( )JEFETIVO () CONTRATADO () COMISSIONADO
' "MATRICULA/PORTARIA:
- BENECIFIARIO: RONILDO ALVES DE OLIVEIRA 0028/2024 N
CARGO OU FUNCAO: CONS. TUTELAR

DADOS DA VIAGEM

HORARIO CIDADE
SAIDA 1 CHEGADA ORIGEM | DESTINO
19/02/ | 4 i Juazeiro do Norte - ] :
IDA 2025 - 10:00 19:00 CE Fortaleza - CE
20/02/ : Juazeiro do
2.9 231-2 - «il SO
VOLTA 5025 13:26< 5 21 .'30 Fortaleza - CEE Noste o C0
Ne© DE DIARIAS: 1,5 ( uma e meia diarias ) VALOR TOTAL: 718,13 s
Ju,stifica‘tivaz TRASLADO DE ADOLESCENTE C.A.P.C, DO HOSPITAL INFANTIL
FILANTROPICO SOPA|I EM FORTALEZA. DE VOLTA PARA JUAZEIRO DO NORTE

ATIVIDADES REALIZADAS

|- TRASLADO DE ADOLESCENTE C.A.P.C, DO HOSPITAL INFANTIL FILANTROPICO SOPAI EM
'FORTALEZA. DE VOLTA PARA JUAZEIRO DO NORTE

RESULTADOS OBTIDOS:
SATISFATORIO

RESUMO DS DESPESAS:

% Hospedagem e alimentacdo \

ATESTADO QUE A VIAGEM FOI REALIZADA CONFORME RELATOR!IO ACIMA
-
& Em:

| 21/ 02/2025 %{)gﬂ\% . : ,ljf'
|

| ASSINATURA DO SERVIDOR ASSINATIURA E CARIMBO

i | cer: INNING_GN DO SECRETARIO
¥ i b7 \ j
\‘/ 4 /
Rua Monsenhor Esmeraldo, SN, Franciscanos - Juazeiro do Norte, CE

(88) 3572.3900 | sedest@juazeiro.ce.gov.br
www.juazeirodonorte.ce.gov.br
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HOSPITAL
& FILANTROPICO

& MATOR HOSPITAL OE PEDIATRIACLIMICA, BO BRASIL .

DECLARAGAO

DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE RONILDO ALVES DE OLIVEIRA
PORTADOR DO I COMPARECEU NESTA UNIDADE DE SAUDE
MENTAL NO DIA 06/02/2025, EXERCENDO SUAS ATIVIDADES DE CONSELHEIRO
TUTELAR PARA ACOMPANHAR O ADOLESCENTE C.A.P.D.C,15 ANOS.

FORTALEZA, 20 DE FEVEREIRO DE 2025.

ATT;

enata Holanda
Assistente Social
- CRESS 5525

Salvamos gente! Ajuda a gente.

Av. Francisco S4, 5036 - Carlito Pamplona, Fortaleza - CE, 60310-002
Telefone: (85) 4005-0707 | www.sopai.com.br | @hospitalsopai
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