
ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA

JUNHO DE 2015

Data: 30/06/2015

Processo de Pagamento No. 211

Credor: RENALDO DOS SANTOS PORTO

Valor Bruto 130,00 (cento e trinta reais)

Valor Retido 0,00 (zero reais)

• Valor Líquido 130,00 (cento e trinta reais)

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' 001723 130,00

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400 ....ag.: 41) oe ez



ESTADO DA BAHIA
CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ: 16.234.54410001-68

NOTA DE EMPENHO No. 61 I 2015

TIPO DA NOTA TIPO DE CRÉDITO
Ordináricl!] Estimativa D Especial D Extraordinário DGlobal D Orçamentário lVl

e Suplementar ~
UNIDADE ORÇAMENTÁRIA

Nilo se Aplica No.

1 - Recursos Próprios

ICR.ED()R(,A). RENALOO DOS SANTOS PORTO
RUA NOSSA SENHORA O'AJUOA, 729
Centro
ITABELA-BA

396.722.395-72 R.G. 0426492692/BA

FUNÇÃO

1 - Legislativo

PROGRAMA

ATENDER DESPESAS COM O PAGAMENTO DE AO
CIDADE DE EUNÁPOLlS-BA, PARAVISTAS DA PRESTAÇÃODE CONTAS DA PREFEITURAMUNICIPAL DO M~S DE

IFE'IIER:EIR:O/2015,CONFORME PEDIDO DE VISTA.

VALOR DO EMPENHO RS

EM : 29/06/2015

EM : 29/0612015

EM : 30/0612015

Tesoureiro/1° Secretário

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



Elemento: 3.3.9.0.14.00 • DI6r1a8 Civil

Modalidade:
Llcltaçlo:
Contrato:
Convênio:
Despesa Pessoal: RS 0,00

Nlo se Aplica No.:

CNPJ: 16.234.54410001-58

NOTA DE LIQUIDAÇÃO

ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA

EMPENHO N°: 61 10 EXERClcIO: 2015 P.A.: TIPO: Ordinário TIPO CRÉDITO: Orçamentário e Suplementar

CLASSIFICAÇAo DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES

Unidade: 01.01.01 • CAMARAMUNICIPAL

Funçlo: 1 • Legislativo

Sub·Funçlo: 31· Acao Legislativa
Programa: 1 ·Leglslatlvo
Proj. I Atlv.: 4.001· MANUTENÇAODOSSERVIÇOSDACAMARAMUNICIPAL Incorporaçlo

Subelemento: 339014.00 • OlARIA· CML

Fonte: o . RECURSOSPROPRIOS Vinculo: 1 - RecursosPróprios

CREDOR

Nome: RENALDO DOS SANTOS PORTO
Endereço: RUA NOSSA SENHORA D'AJUDA, 729
Bairro: Centro

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

ITABELA- BA
396.722.395-72
0426492692/BA

DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REC;IS1'RAI)Q(l:>l1
NO LIVRO PROPRIO OU QUE O(S) SERVlÇO(S) FOI(RAM) PRESTADO(S)

DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO A NOTA DE EMI"IUniO
ESTA LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAC3iAMIENTU.

EM : 29/0612015

~I~~

EM : 29/0612015

~I~~RA
Li uidante

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



ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE ITABELA

EMPENHO N°: 61 EXERClcIO: 2015 P.A.:

CNPJ: 16.234.54410001-58

DE PAGAMENTO
TIPO: Ordinário TIPO CRÉDITO: Orçamentário e Suplementar

Elemento: 3.3.9.0.14.00 - Olérias Civil

Modalidade:

Licltaçlo:

Contrato:

NA<> se Aplica

Funçlo: 1 - Legislativo

Sub-Funçlo: 31 - Acao Legislativa

Programa: 1 -Legislativo

ProJ. I AtIv.: 4.001 - MANUTENÇAO DOS SERVIÇOS DA CAMARA
MUNICIPAL

Convênio:

Subelemento: 339014.00 - OlARIA - CML

Incorporaçlo

Fonte: O - RECURSOS PRÓPRIOS
Peasoal: R$ 0,00

1 - Recursos Próprios

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

ITABELA- BA
396.722.395-72
0426492692/BA

Tesoureirol1° Secretário

FOI PAGA A IMPORTÂNCIA
AUTORIZADA

EM : 30/0612015

kHODEsaaa

PROCESSO DE PAGAMENTO: 211

Sistema Desenvolvido pela sr Consultoria Ltda. (71) 3503-5400
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PEDIDO DE VISTA

Ilmo Sr.
Inspetor Regional da 263 IRCE - Eunápolis
(\ c:::.:.-1':" c~t\J'\i~1~irW',.,i) )Ü >{\)J'hi'x'\l'.l" ::':':;,Ú .;J$.7)

Eunápolis, ~ de ~Iv'yl\ ,,> de 2015
I(_~~--tlii-~;t \,) -: ,')k t C) l l ; ~) ')~O·. . I:. ~
.1-..... - - ------------------ldent. ri" ~'"--,.J-------~.)-..~-...--L--- rg. Emls-----·I,..--·.l.---------------~~,........-
. ('.cLc)\r)~.~;li . 12 K2)------m- - "" ------rr--------------Ident. n'' ..:~.------~~--~--~--;.--..:~-~Org.Emls------':?-l-..---------------
,f:/ 'G \ r;:... \) \ l~ c) . • ~~.c:)

3)----~3-------Ident. n'~-'::-~-~--;:----'-:-jorg. EmlS-----fI--------------
4)---- ---- ' --::----------,------------- Ident. n" --\-.!i----------àJL~::·?--Org.Emis------)-~-----------------

5)-----------------------------------------Ident. n° --------------------------Org. Emis---------------------------
, r

Despacho do Inspetor Regional
Analisando o pedido acima, defiro-o na forma do solicitado, marcando a vista pretendida para
'\ \\.) \) 6 ,) \. \ 'Í.)
~-~--I-------L--I-~-~l--

Obtive (mos) à documentação, conforme solicitado, em ) \ 1 G b 12015

.!4•••/Eunápolis, } '\ de ~~_Fl:..;::\J-\AJ.:::.\-/v:::..::..I.;----de 2015

Kátia Simone S. S. Gomes
Inspetora Regional

5)---------------------------------------Ident. n° ---------------------------Org. Emis---------------------------



Câmara Municipal, d
CNPJ.: 16.234.544/0001-58

:...==~~==!!!!!!!!!!

It b .I
7 a

29.06.15 08:00
o

CADASTRO:

VEREADOR/PRESIDENTE

RENALDO DOS SANTOS PORTO
CLASSE/ SIMB./ F.G.

CAMARA

DESTINO / ROTEIRO:

ITABELA-BAlEUNÁPOLIS-BA

DESTINO / ROTEIRO:

EUNÁPOLIS-BAlIT ABELA

MOTIVO Viagem a cidade de Eunápolis para levantamento de contas da Prefeitura Municipal referente ao
mês de fevereiro de 2015 conforme documentos em anexo.

PRESTAÇÃO DE CONTAS

VALOR UNIT.
DIÁRIA

A RESTITUIR

o

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



Inte-r net Banking---CAIXA

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

Emitente: ITABELA CAMARAMUNIOPAL

Conta origem: 4582/ 006 / 00000009-0

Conta destino: 4582/001/00020196-5

Nome destinatário: RENALDODOS SANTOSPORTO

Valor: R$130,00

Identificação da operação: PAGAMENTOOlARIA

Data de débito: 30/06/2015

Data/hora da operaçlo: 30/06/2015 10:55:27

Código da operaçio: 00172367
Chavede segurança: RF1KUZ7MV2TTPJ4

"Quando a data de débito coincidir com dia nio útil elou com o último dia útil do ano, a
transferência serã feita no primeiro dia útil subsequente."

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

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo

I

SACCAIXA: 0800 726 0101
Pessoascom deficiência auditiva: 08007262492
Ouvidoria: 08007257474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

file:///C:/Users/CONTAB-1/AppDataJLocallTemp/U1R9MFE2.htm 30/06/2015
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,zfJ'e
CAIXA
Autorização de transferência entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ITABELA CAMARAMUNIOPAL

Conta origem: 4582 / 006 / 00000009-0

Conta destino: 4582 / 001 / 00020196-5

I Nom~ ~estlnat6r1o:

I --.Ior:
RENALDODOS SANTOSPORTO

RS 130.00

Identificação da operação: PAGAMENTOOlARIA

Data de débito: 30/06/2015

Data/hora da operação: 30/06/201510:54:33

Códigoda operação: 70333306

"Quando a data de débito coincidir com dia nio útil elou com o último dia útil do ano, a
transferincia 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"_

SACCAIXA: 0800 726 0101
Pessoascom deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidorla: 08007257474
Help DeskCAIXA: 08007260104

file:///C:/Users/CONTAB-l/ AppData/LocallTempNVMGG503.htm 30/06/2015


