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ESTADO DA BAHIA

/

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABEL:.~</
/

EXERCíCIO DE 2015

Processo de Pagamento No. 17

Data: 23/01/2015

Credor: GEDALVO OLIVEIRA MATOS

Valor Bruto R$
Valor Retido R$
Valor Líquido R$

130,00
0,00

130,00

DOTAÇÃO ORÇAMENTÁRIA
01.01.01 - CÂMARA MUNICIPAL
4.001 - MANUTENÇÃO DOS SERViÇOS DA CAMARA MUNICIPAL
3.3.9.0.14.00 - Diárias Civil
O - RECURSOS PRÓPRIOS

Conta Descrição Doc. Valor RS
9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 0015356 130,00

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400 l"'a9.: ~l oe 4~



ESTADO DA BAHIA
CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ: 16.234.54410001-58

TIPO DA NOTA

NOTA DE EMPENHO No. 19 I 2015

Estimativa D

1 - Legislativo

ordínár« lK1 Global D Especial DOrçamentário lK1
e Suplementar

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

Nio se Aplica

1 - Recursos Próprios

No.

GEDALVO OLIVEIRA MATOS
PRAÇA MARINGA, 26
CENTRO
MONTE PASCOAL-ITABELA - BA

238934005-91 R.G. 0065056434

FUNÇÃO

PROGRAMA

ATENDER DESPESAS PAGAMENTODE METADE UMA DE VIAGEM AO A 2sa IRCEIBA, NA
EUNÁPOLlS-BA, PARAVISTAS DA PRESTAÇÃO DE CONTAS DA PREFEITURA MUNICIPAL DO MI!:S DE NOVEMBR012014,

'rr'"'<;'--...... ''' PEDIDO DE VISTA.

EM : 14/01/2015

VALOR DO EMPENHO RS

DECLARO QUEA IMPORTANCA SUPRA
FOI DED A DO CRÉDITOPRÓPRIO

DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM)
RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) NO LIVRO

PRÓPRIO OU QUE O(S) SERVIÇO(S) FOI(RAM)
PRESTADO(S)

EM : 14/0112015

~fc'1.-
No. 17

FOI PAGAA IMPORTANCIA
AUTORIZADA

130,00
0,00

130,00

EM:

EM : 23/0112015

Tesoureiro/1° Secretário

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



ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA
CNPJ: 16.234.54410001-58

NOTA DE LIQU
EMPENHON°: 19 I O EXERClcIO: 2015 P.A.: TIPO: Ordinário TIPOCRÉDITO:Orçamentárioe Su~)lerrlelltar

Funçlo: 1 • Legislativo Contrato:
Sub·Funçlo: 31· AcaoLeglslatlvll Convênio:

Programa: 1 -Legislativo Despesa Pessoal:RS 0.00
Proj. I Atlv.: 4.001·MANUTENÇAoDOSSERVIÇOSDACAMARAMUNICIPAL Incorporaçlo

Modalidade:
Llcltaçlo:

Elemento: 3.3.9.0.14.00• OlariasCivil Subalemento: 339014.00• OlARIA· CML

Fonte: Vinculo: 1· RecursosPróprios

GEDALVO OLIVEIRA MATOS
PRAÇA MARINGÁ, 26
CENTRO

Cidade: MONTE PASCOAL-ITABELA -
C.P.F.: 238934005-91
R.G.: 0065056434

Banco:

14/01/2015

... -

- . ~ _ .. . . _ - . - -t._:-_'J.' . -- ._ " _ - . _
Código Receita Valor

-
TOTAL RET~ 0,00

ENILDO;UZAõUVEIRA
quidante

DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REIGIS·TR.IIIDOI(Sll
NO LIVRO PRÓPRIO OU QUE O(S) SERVlÇO(S) FOI(RAM) PRESTADO(S)

DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO A NOTA DE EMPENHO SUPRA
ESTA LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGAMENTO.

EM : 14101/2015

EM~~RA

EM : 1410112015

SistemaDesenvolvidopela ST ConsultoriaLtda. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA
CNPJ: 16.234.54410001-58

DE PAGAMENTO
EMPENHO N°: 19 EXERClcIO: 2015 P.A.: TIPO: Ordinário

Funçlo: 1 - Legislativo

Sub-Funçlo: 31 - Acao Legislativa

Programa: 1 -Legislativo

Proj. I Atlv.: 4.001- MANUTENÇAoDOSSERVIÇOSDACAMARA
MUNICIPAL

Elemento:

Fonte:

3.3.9.0.14.00- Dlártas CMl

o - RECURSOSPROPRIOS

Modalidade:

Licitaçlo:

Contrato:

Convênio:

Subelemento:

Incorporaçlo

Nao se Aplica

339014.00- OlARIA- CML

Pessoal: R$ 0,00

1 - Recursos Próprios

Cidade:
C.P.F.:
R.G.:

MONTE PASCOAL-ITABELA
238934005-91
0065056434

FOI PAGAA IMPORTÂNCIA
AUTORIZADA

EM : 23101/2015

k-DE~
Tesoureiro/1° Secretário

PROCESSODEPAGAMENTO: 17

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



PEDIDO DE VISTA

dia, ~/)
t;." »<c.>

---------------------------- Vereador( es) da Câmara Municipal de --- tt: -------------/
requer (em~)'l,af0t:ma ~ norn,las~ yi~or, vista ao processo que contém os documentos re/ati, aJO
mês de ,L.~.a~~f-i;;i.;I4-f1, relacionados no Art. 4°, III - a da Resolução n° 2 192,
esclarecendo que: .
1 - Pretende (m) ter acesso ao (s) seguinte (s) documento (s): ,,' ts '}
a)B~lancete mensal da receita e.despesa do mês anterior----------------------- s~m~ n~o () ~ , '.'~
b)V las dos documentos de recelta----------------~.,.------------------------------- sim..(",0 nao () ''1C ; l

~~i:~~~~:c~:t~:~:~~~~;~-~b~~~~~-d~-~~~dit~~-~di-~i~~~i~~~~~~~~~~~'~~:~~~--~~:'~ ~!~.F
2 - Pretende (m) obter cópia dos balancetes mensais.,.---------------------------- sim ( ) não ~

Nestes termos '
, Pede (m) deferimento

~. fb.,._m_de -ia=C~~L..!e&Ol4)(:NJIj)
'·v)~5n"Ç.(.(,(~ , (.....«: I;;; /OL)

~.d==f:.1'.f.:j~_-==__:::"l_ b-, Ident. n? -,,:r..~I2=<._J.:...:d& ...e.:lOrg.Emis--2,....?-L.,L'uL+-.,.---

~~1T:-:-n~'=:-=--~:=::---:.::--::---=--.-------Ident. nd5_,,=5_fJ_~{Zi1}_org. Emis---~~7-a=----

. _.~~-~ , //~)~'v;'/Jd 38"6', Ir i! [::·;',1
:......,'""""'~-~--;;;;;.:--------------------Ident. n° '__f.. --.:--------;;.~--~---Org.Emis---'::"f::.--J------ --- -----

4)----------------------------------------- Ident. n" --------------------------Org. Emis-----------~---------------

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

1(,/ "j '~! '~6,."..L_+_I __.l.- ,_~---

Eunápolís, Ude ~ •( aiosa:~
~Inspe!Ora Reg;ODaI

Obti ( ) , d' - c l' . ad jer, "li d{2i!Jtive mos a ocumentaçao, conrorrne so icita o, em ------ J-J_, ---

4)----;.---------------------------------- Ident, n? ---------,;.-----------.,-----Org. Emis------------,;.--------------



Câmara Municipal de Itabela
CNPJ.: 16.234.544/0001-58 cJ~

GEDALVO OLNElRA MATOS
CADASTRO:

CAMARA VEREADOR/PRESIDENTE .~~

~
DESTINO / ROTEIRO:

ITABELA-BAlEUNÁPOLlS-BA

DESTINO / ROTEIRO:

EUNÁPOLIS-BAlIT ABELA- BA

MOTIVO: Viagem a cidade de Eunápolis para levantamento de contas da Prefeitura Municipal referente o
mês de novembro de 2014 conforme documentos em anexo.

PRESTAÇÃO DE CONTAS

DATA

5 0,514.01.15 08:00

VALOR UNIT. SALDO
DIÁRIA

A RESTITUIR A RECEBER

0,00 O
ASS. UNIDADE GESTORA

Av. Manoel Carneiro, N° 327 - Térreo - Centro - CEP.: 45.848-000 - ltabela I Bahia
Fone: (73)3270-2356 www.camara.itabela.ba.io.org.br

.!. '

--------------------- - .... - . - - . - --------



Inte-rnet----B.a_nking__CAj_)<A

CAIXA
Comprovante de transferência entre contas da CAIXA - TEV /)Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ITABELA CAMARA MUNICIPAL ~I;:)Conta origem: 4582 / 006 / 00000009-0

Conta destino: 4582/ 001 / 00020189-2

~
Nomedestinatário: GEOALVO OLIVEIRA MATOS r,l f,Valor: R$ 130,00

I~

Identlflcação da
~~

t "-.
operação: PAGAMENTO OlARIA L

',:",' 1
23/01/2015

~:;; .-~ i;"-Data de débito: ~
j

Data/hora da operação: 23/01/201514:00:58

Códigoda operação: 00153567
Chave de segurança: 1EZJ1PWGTN8570K

"Quandoa data de débito coinddir com dia não útil e/ou com o último dia útil do ano, a transferênda
será feita no primeiro dia útil subsequente."

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO.O CREDITO NA CONTA DE DESTINO SERA EFETUADO APOS O
PROCESSAMENTO DA TRANSACAO

Operaçãorealizadacom sucessoconforme as informações forneci

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

f"í04/4582.§l
13 lAM.2815

CaixaEconõmicaFederal,

L~.'~~

hIIps:llinternetbanking.caixagov.br/SIIBClimprime_transferencia.processa
1/1



internet---Ban-ki-ng__Cal-XA

CAIXA
Autorização de transferência entre contas da CAIXA - TEV /Via Internet Banking CAIXA

I Emitente: ITABELA CAMARA MUNICIPAL

Contaorigem: 4582 / 006 / 00000009-0

Contadestino: 4582/ 001/ 00020189-2

~
! Nomedestlnat6rlo: GEOALVO OLIVEIRA MATOS (
Valor: R$ 130,00

~
,

Identificação da PAGAMENTO OlARIA ~operação:
f.; L::,
jd_ í" ", t:;'

Data de débito: 23/01/2015 = ",~1t-e
Data/hora da operação: 23/01/2015 14:00: 18 'l'_i«

'",-: [

Códigoda operação: 83367433

"Quando a data de débito colnddlr com dia não útil elou com o último dia útil do ano, a transferênda
será feita no primeiro dia útil subsequente."

ATENCÃO:Esta operação só será realizada após a assinatura dos demais representantes da conta,
desde que dentro do horário limite estabelecido, e já se encontra disponível na opção "Pendentes", do
item "Contas do Governo - Consulta Transações".

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 08007262492
Duvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

'104/4582-91
2. 3 JAN. 2015

CaixaEconómica Fede..]ral

L~'~

hIIps:Jlllternetbankirg.caixagov.br/SIIBCllmprime_transferenciaprocessa
1/1


