ESTADO DA BAHIA

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

ABRIL DE 2014

Processo de Pagamento No. 103

Data: 16/04/2014

Credor: RENALDO DOS SANTOS PORTO

Valor Bruto 130,00 (cento e trinta reais)
\_/e}lor Retido 0,00 (zero)
\_/ellor Liquido 130,00 (cento e trinta reais)

DOTACAO ORCAMENTARIA

01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL

4.001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL
3.3.9.0.14.00 - Diarias Civil

0 - RECURSOS PROPRIOS

Conta Descri¢do Doc. Valor R$
9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 0013301 130,00

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400

rag.: 2 ae 41



ESTADO DA BAHIA

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA
CNPJ:  16.234.544/0001-58
NOTA DE EMPENHO No. 60 / 2014
TIPO DA NOTA TIPO DE CREDITO
Ordinaric[X | Global [ | Estimativa [ | Orgamentario [X] | Especial [ ] | Extraordinario [ |

e Suplementar

UNIDADE ORGCAMENTARIA FUNGAO
01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL 1 - Legislativo
SUB-FUNGAO PROGRAMA

31 - Acao Legislativa

1 - Legislativo

ATIVIDADE / PROJETO

ELEMENTO DA DESPESA/SUBELEMENTO

4,001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL

33901400 - Diarias Civil
339014.00 - DIARIA - CIVIL

0 - RECURSOS PROPRIOS

LICITAGAO: Nio se Aplica No. SALDO NA DOTACAO
~ANVENIO: - SALDO ANTER]OR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
~.ACULO: 1 - Recursos Prdprios : - T =
CONTRATO: 20830 M 2{’ SW ﬂo -
CREDOR(A): RENALDO DOS SANTOS PORTO
ENDRECO: RUA NOSSA SENHORA D'AJUDA, 729
BAIRRO: Centro
CIDADE: ITABELA - BA
C.P.F.: 396.722.395-72 R.G. 0426492692/BA

HISTORICO

PEDIDO DE VISTA.

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM O PAGAMENTO DE METADE DE UMA DIARIA DE VIAGEM AO VEREADOR, A 26% IRCE/BA, NA
CIDADE DE EUNAPOLIS-BA, PARA VISTAS DA PRESTACAO DE CONTAS DA PREFEITURA MUNICIPAL DO MES DE JANEIRO/2014, CONFORME

VALOR DO EMPENHO R$

13@6&

. DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM)
AUTORIZO O EMPENHO DA DECLARO QUE A IMPORTANCA SUPRA RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) NO LIVRO
DESPESA SUPRA MENCIONADA FOI DEDUZI EDITO PROPRIO PROPRIO OU QUE O(S) SERVICO(S) FOI(RAM)
i PRESTADO(S)
EM : 15/04/2014 EM : 15/04/2014 i , EM : 15/04/2014
GEDALVO OL\YFIRA MATOS DORIVAL SANTOS BARBOSA ENILDO SOUZA OLIVEIRA
Presidente Contador - CRC BA-027489/0-2
LIQUIDACAO PROCESSO DE PAGAMENTO No. 103
DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO | VALOR TOTAL BRUTO R$ 130,00 R
A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA VALOR TOTAL RETIDO R$ 0,00 FOI PAGA A IMPORTANCIA
LIQUIDADA PODENDCQ EFETUAR PAGUE-SE A QUANTIA DE R$ 130,00 AUTORIZADA
PAGAMENTO. cento e trinta reais *****
Cont Descricdo da Conta D to Val RS
EM @ 15/04/2014 90 o CAIXA ‘;C%Noiic: 08‘1:‘31!;2!118 a1‘3)3,00 EM : 16/04/2014
C EM : 16/04/2014 =
ENILDO souzZiA OLIVEIRA GEDALVO OLIVEIRA MATOS ] DRE ANTONIO-RIBEIRO DA SILVA
Liquid Présidente Tesoureiro/1®  Secretario

Sistema Desenvolvido pela 8T Consultoria Lida. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ:  16.234.544/0001-58
NOTA DE LIQUIDACAO

EMPENHO N°: 60 /0 EXERCICIO: 2014 P.A.: TIPO: Ordinério TIPO CREDITO: Orgamentério e Suplementar
CLASSIFICACAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: Nao se Aplica No.:
Licitacéo:
Fungéo: 1 - Legislativo Contrato:
Sub-Fungdo: 31 - Acao Legislativa Convénio: _
Programa: 1 -Legislativo Despesa Pessoal: R$ 0,00
Proj. / Ativ.. 4.001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL Incorporagio _
Elemento: 3.3.9.0.14.00 - Diarias Civil Subelemento: 339014.00 - DIARIA - CIVIL
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS Vinculo: 1 - Recursos Préprios
DOTAGCAO EMPENHO
—_SALDO ANTERIOR | VALOR DO _EWPENHO SALDO ATUAL | SALDO ANTERIOR | VALOR DA LIQUIDAGAG | — SALDO ATUAL
_ =s3000 | 0 fd000 | 2060000 | fs0M0 0 . - 006 |
CREDOR
Nome: RENALDO DOS SANTOS PORTO Cidade:  ITABELA - BA
Endereco: RUA NOSSA SENHORA D'AJUDA, 729 C.P.F. 396.722.395-72
Bairro: Centro R.G. 0426492692/BA
~Conta Bancéria: Agéncia: Banco:
HISTORICO:

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM O PAGAMENTO DE METADE DE UMA DIARIA DE VIAGEM AO VEREADOR, A 26° IRCE/BA, NA

CIDADE DE EUNAPOLIS-BA, PARA VISTAS DA PRESTAGAO DE CONTAS DA PREFEITURA MUNICIPAL DO MES DE JANEIRO/2014, CONFORME
PEDIDO DE VISTA.

DATA DO EMPENHO | VALOR BRUTO POR EXTENSO VALOR BRUTO
cento e trinta reais ***** - .
15/04/2014
- ﬁeéeifa'
TOTAL RETIDO 0,00
 NombpewgupAgle 0 0 0 = | VAORIiOUDO] == 13000
DECLARO QUE Q(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO A NOTA DE EMPENHO SUPRA
NO LIVRO PROPRIO OU QUE O(S) SERVICO(S) FOI(RAM) PRESTADO(S) ESTA LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGAMENTO.
EM : 15/04/2014 EM : 15/04/2014
ENILDO SOUZA OLWEIRA ENILD() soUzA OLIVEIRA
Liquidante

Sistema Desenvolvido pela ST Consulioria Lida. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ:  16.234.544/0001-68
AUTORIZAGAO DE PAGAMENTO

EMPENHO N°: 60 EXERCICIO: 2014 P.A.: TIPO: Ordinario TIPO CREDITO: Or¢amentdrio e Suplementar
CLASSIFICAGAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: Nao se Aplica
Licitagdo:
Fungéo: 1 - Legislativo Contrato:
Sub-Fungdo: 31 - Acao lLegislativa
Convénio: -
Programa: 1 -Legislativo
Proj. / Ativ..  4.001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA Subelemento: 339014.00 - DIARIA - CIVIL
MUNICIPAL
Elemento: 3.3.9.0.14.00 - Diarias Civil -
Incorporagao -
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS
Despesa Pessoal: R$ 0,00

SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL

. a 3000 | 2080000 | vinoulo: 1 - Reoursos Proprios
CREDOR
Nome: RENALDO DOS SANTOS PORTO Cidade:  ITABELA - BA
LEnderego: RUA NOSSA SENHORA D'AJUDA, 729 C.PF: 396.722.395-72
Rairro: Centro R.G. 0426492692/BA
DATA DO EMPENHO | VALOR BRUTO POR EXTENSO VALOR BRUTO
cento e trinta reais *****
15/04/2014
PAGUE-SE A QUANTIA DE R$ 130 (cento e frinta reais ) FOI PAGA A IMPORTANCIA
AUTORIZADA
EM : 16/04/2 < _ : :_16/04/2014
GEDALVO OLI MATOS . PEBRE-ANTONIO RIBEIRO DA SILVA
Presid¢nte Tesoureiro/1°  Secretério
Banco |Agéncia| Conta Descrigcdo Documento Valor Fonte
104 4582 9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 00133018 130,00

PROCESSO DE PAGAMENTO: 103

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400



PEDIDO DE VISTA .

Ilmo Sr.
Inspetor Regional da 26* IRCE — Eunépolis
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Vereador(es) da CAmara Municipal de ] LAY iy requer (em), na forma
das  normas em vigor, vistas ao processo que contém os documentos relativos ao
més de {1 N /e Y/, relacionados no Atrt. 4°,§ 1° da Res. n° 1060/05, esclarecendo que:
1 - Pretende (m) ter acesso ao (s) seguinte (s) documento (s): »

a) Balancete mensal da receita e despesa do més anterior---------------------—- sim () ndo ()

b) Vias dos documentos de receita--- -—-- sim () n#o ()

c) Processos de pagamento SR sim () ndo ()

d) Leis e Decretos relativos a abertura de créditos adicionaig---------------- sim () nfo ()
2 - Pretende (m) obter copia dos balancetes mensais - sim () ndo ()

Nestes termos
Pede (m) deferimento
FEunapolisn. A de AR de 2014
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2) Ident. n°
3 ) e Ident. n® —wmmmmmmmommne
B Ident. n° ---mmmemmm e
S ) Ident. n°

Despacho do Inspetor Regional
Analisando o pedido acima, defiro-o na forma do solicitado, marcando a vista pretendida para

il . de 2014
Kétia Simone ‘@r’ﬁ%‘éﬁ}'&s antos

Inspetora Regional

Eunapolis, ( de

Obtive (mos) 4 documentagdo, conforme solicitado, em _ )/ v 12014

~ | ‘
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b }X/\/\/ - Ident. n° . L s i Org. Emis- D
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2) 7= R Ident. n © ﬁ“’ (4492 ¢ »@7) Org.Emis 9k \ - TaEE
3 ) Ident. n° —=-ommmmm o Org. Emis--- --

4) Ident. n°® --- Org. Emig---------mmmmmmmmmmeeee -



 Cdmara Municipal de Itabela

CNPJ.: 16.234.544/0001-58

NOME DO SERVIDOR:

__RENALDQ DOS SANTOS PORTO
LOTACAO: CADASTRO: CLASSE / NIVEL SIMB ./ F.G.

CAMARA VEREADOR/PRESIDENTE

DESTINO / ROTEIRO:

ITABELA-BA/EUNAPOLIS-BA

DESTINO / ROTEIRO:

EUNAPOLIS-BA/ITABELA

MOTIVO Viagem a cidade de Eunépolis para levantamento de contas da Prefeitura Municipal referente ao
més de janeiro de 2014 conforme documentos em anexo. :

PRESTACAO DE CONTAS
PARTIDA CHEGADA DIAS AFASTADO QUANT. DIARIAS
DATA |[HORA |DATA HORA SOLICITADAS | UTILIZADAS
15.04.14| 08:00 15.04.14 16:00 0,5 0,5 0,5
~ VALOR RS
VALOR UNIT. TOTAL SALDO
DIARIA
SOLICITADO UTILIZADO A RESTITUIR | A RECEBER
260,00 130,00 130,00 0,00 0,00
DATA / ASS. DO ASS. DIRIG. UNIDADE ASS. UNIDADE GESTORA
SERVIDOR., ' - y
15.04.14 W
A
~ T

Av. Manoel Carneiro, N° 327 - Térreo - Centro - CEP:: 45.848 i
) ; - :: 45.848-000 - Itabela / Bahia
Fone: (73) 3270-2356 www.camara.itabela.ba.io.org.br
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CAIXA ~

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ITABELA CAMARA MUNICIPAL ‘
Conta origem: 4582 / 006 / 00000009-0
Conta destino: 4582 /001 /00020196-5
Nome destinatario: RENALDO DOS SANTOS PORTO
Valor: R$ 130,00
Data de débito: 16/04/2014
Data/hora da operacgio: 16/04/2014 13:24:37
Cédigo da operacdo: 00133018
Chave de seguranca: 3M1LN75PKX6Q1NRS

"Quando a data de débito coincidir com dia nao Gtil €/ou com o Gltimo dia atil do ano, a
transferéncia sera feita no primeiro dia Gtil subsequente.”

DEBITO REALIZADO COM SUCESS0.0 CREDITO NA CONTA DE DESTINO SERA EFETUADO APOS O
PROCESSAMENTO DA TRANSACAD

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492 Gedalvo it
Ouvidoria: 0800 725 7474 PRES

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
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58A C.9DE MAGALHAES PIRES
YRE Téeylico Bancario Novo

Mat. 01382191
Ag. Habelz/Ba

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

https://internetbankingpf.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia processa 16/04/2014
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CAIXA :

Autorizacdo de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ITABELA CAMARA MUNICIPAL 1
Conta origem: 4582 / 006 / 00000009-0
Conta destino: 4582 /001 /00020196-5
Nome destinatario: RENALDO DOS SANTOS PORTO
Valor: R$ 130,00
Data de débito: 16/04/2014
Data/hora da operacgdo: 16/04/2014 13:23:45
L Cédigo da operacdo: 40823763

"Quando a data de débito coincidir com dia nao Gtil e/ou com o Gltimo dia Gtil do ano, a
transferéncia sera feita no primeiro dia atil subsequente.”

ATENCAO: Esta operacio s6 sera realizada apds a assinatura dos demais representantes da conta,
desde que dentro do horéario limite estabelecido, e j& se encontra disponivel na opcao "Pendentes",
do item "Contas do Governo - Consulta Transacodes".

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbankingpf.caixa.gov.br/SIIB Climprime_transferencia.processa 16/04/2014



