ESTADO DA BAHIA

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

MARCO DE 2016

Processo de Pagamento No. 90

Data: 17/03/2016

OSOT3A VATIS YA OINOLNY :Jod aiuswieibig opeusssy ojuswnoog

Credor: RICARDO DE JESUS FLAUZINHO

Valor Bruto 130,00 (cento e trinta reais)
Valor Retido 0,00 (zero reais}
Valor 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

6 - RECURSOS PROPRIOS

Conta DPescrigio Doc. Valor R$
9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 8-0 0010511 130,00

Sisterna Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda, (71) 3503-5400
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CNPJ:

ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE

16.234.544/0001-58

ITABELA

NOTA DE EMPENHO No. 47 / 2016

TIPO DA NOTA

TIPO DE CREDITO

Ordinaric[X |

Global []

Estimativa [:]

Creamentario
e Suplementar

Extraordinario

X]| Especial [ ]

UNIDADE ORGAMENTARIA FUNCAC
01.01.07 - CAMARA MUNICIPAL 1 . Legislativo
SUB-FUNCAO PROGRAMA
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31 - Acao Legisiativa

1 - Legislativo

ATIVIDADE / PROJETO

ELEMENTO DA DESPESA/SUBELEMENTO

w

4.001 - MANUTENCAC DOS SERVIGOS DA CAMARA MUNICIPAL

A

33901400 - Disrias Civil
339014.00 - DIARIA - CIVIL

B1po:

0 - RECURSOS PROPRIOS

LICITACAD: Nao se Aplica No. SALDO NA DOTAGAD
CONVENIO: - SALDO ANTERIOR VAE.GR DO EMPENHO SALDO ATUAL
VINCULO: 1 - Recursos Proprios " " ST "

CONTRATO:

OSOT=EA VATS VA OINOLNY -1od 8iUsll [ebiq opeussy ojuswinood
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CREDOR(A), RICARDO DE JESUS FLAUZINHO

ENDRECQ:  RUA SANTOS DUMONT, N° 354

BAIRRO: CENTRO

CIDADE: {TABELA -BA

CPRF.: 651.838.965-00 R.G. 1598143530

HISTORICO

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM G PAGAMENTO DE METADE DE UMA DIARIA DE VIAGEM AC VEREADOR DA CAMARA MUNICIFAL
A 26% IRCE/BA, NA CIDADE DE EUNAPOLIS-BA, PARA VISTAS DA PRESTAGAQ DE CONTAS DA PREFEITURA MUNICIPAL DO MES DE

NOVEMBRO-2015, CONFORME PEDIDO DE VISTA,

N

zopeszedses ogos-sTar-0, To-elTagR (oweujnoop op o

+
/ \
,f \ VALOR DO EMPENHO R$ | 130,00

] DECLARD GUE O(S) MATERIALIATS) FOTRAM

;  AUTORIZO © EM %NHO DA DECLARO QUE ORTANCA SUPRA RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) NO LIVRO

| DESPESA SUPRA MENCIONADA FO! DEDUZJBA DO $REDITO PROPRIO | PROPRIO OU QUE O(S) SERVICO(S) FOIRAM)

- S/ PRESTADO(S)
EM :; 15/03/2016 P EM :

15/08/2016

!

EM : 15/03/2016

i 1 og
: . . ‘)f@\ iF
-ww%ﬁ Fvriie ""V}’
“ K,MTON!O DA sgflVA VELOSO ENILDO SOUZA OLIVEIRA
Pras;diante i
\./ g
LIQUIDACAO PROCESSO WENTO No. 90
DECLARO OUE A DESPESA RELATIVO | VALOR TOTAL BRUTS RS 130,90
A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA VALCR TOTAL RETIOO R$ 0,00 FOI PAGA A IMPORTANCIA
LIQUIDADA PODENDD EFETUAR PAGUE-SE A QUA}QTM\ DE R$ 130,00 AUTORIZADA
PAGAMENTO cento e trinta reaiés i
i ;
R conta ni;scric.é’m da Conta ; Document.o Valor RS
EM : 15/03/2016 ERi) GAIAA BUONOMICA §e0105118 130,00 3 EM  17/03/2016
g
Py EM : 17/03/2016 (
v /. oy
ENILDO SOUZA OLIVEIRA ANTONIO DA Shyva VELOSO CELIO MARINHO DE SOUZA
Liduidante Presidente Tesoureirg/1®  Secretério
i “

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



ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ:
NOTA DE LIQUIDACAO

16.234.544/0001-58

SSSSmav

EMPENHON®: 47 /0 EXERCICIO: 20168 P.A.: TIPO: Ordinario TIPO CREDITO: Orgamentério e Suplementar B
 CLASSIFICACAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES 5’\'
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: Néo se Aplica No.: 2.
L Licitagéo: 3:‘,
Fungdo: 1 - Legisiative Contrato: Lg
Sub-Fungdo: 31 - Acao Legislativa Convénio: P
- D
Programa: 1 -l.egislativo Despesa Pessoal: R$ 0,00 :§
Prof. { Afiv.. 4.001 - MANUTENGAC DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL | jcorporagio . 3
D
Elemanto: 32901460 - Didrlas Civil Subelemento: 336014.00 - DIARIA - CIVIL %
=}
Fonte: 0 - RECURS0S PROPRIOS Vincuto: 1 - Recursos Proprios K
DOTAGCAO EMPENHG
__SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO _SALDO ATUAL SALDO ANTERIOR | VALOR DA _LiQQi_DA(;_AO __SALDO ATUAL _
i gs;_g;r.g,"qg; Bk R : 135399 S s 25740,06 o 131},9& Foin 430,00 gton S
GREDOR
Nome: RICARDO DE JESUS FLAUZINHO Cidade: ITABELA - BA
Enderego:  RUA SANTOS DUMONT, N° 354 CPF. 051.838.965-00
Bairro: CENTRO RG. 1598143590
Conia Bancéria: Agéncia: Banco:
HISTORICO:

PE NOVEMBRO-2015, CONFORME PEDIDO DE VISTA.

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM O PAGAMENTO DE METADE DE UMA DIARIA DE VIAGEM AQ VEREADOR DA CAMARA
MUNICIPAL, A 26° IRCE/BA, NA CIDADE DE EUNAPOLIS-BA, PARA VISTAS DA PRESTAGAO DE CONTAS DA PREFEITURA MUNICIPAL DO MES

DATA DO EMPENHO | VALOR BRUTO POR EXTENSO

cento e trinta reais

COSTOUTg S T8y -S7 TIEPITUESY OTstIop op U oy e

VALOR BRUTO

16/03/2016
| RETENGOES'DO EMPENHO -
Cédigo Receita

TOTAL RETIDO 0,00

| NOTADE LIQUIDAGAO -~ -

NO LIVRO PROPRIO OU QUE O(S) SERVIGO(S) FOIRAM) PRESTADO(S)

EM . 15/0312016

Enlf

DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S)

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

EM : 15/03/2016

ENILDO SOUZA OLIVEIRA

i

ENILDO SOUZA/OLIVEIRA
Liquidante

Sistema Dasenvolvido pela ST Consultoria Lida. (71) 3503-8400
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ESTADO DA BAHIA

CNPJ:  16.234.544/0001-58

AUTORIZACAO DE PAGAMENTO

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

EMPENHO N°:

47 EXERCICIO: 2¢16 P.A.:

TIPO: Ordindrie TIPO CREDITO: Orcamentdrio e Suplementar

CLASSIFICAGAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: Nao se Aplica
Licitagdo:
Fungdo: 1 - Legislative Contrato:
Sub-Fung¢do: 31 - Acao Legislativa
Convénio: -
Programa: 1 <Legislativo
Proj. / Ativa  4.001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA Subelemento: 23001400 -~ DIARIA - CIVIL
MUNICIPAL
Elemento: 3.3.9.0.14.00 - Didrias Civil
incorporagio -
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS
SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHG SALDO ATUAL Despesa Pessoal: RS 0,00
25370,95 Jon 13935 S 25-74@33 Vineulo: 1 - Recursos Proprios
CREDOR
Nome: RICARDO DE JESUS FLAUZINHO Cidade:  |TABELA - BA
Enderego:  RUA SANTOS DUMONT, N° 354 CPF.  051.838.965-00
Bairro: CENTRO RG. 1588143520

DATA DO EMPENHOQ

VALOR BRUTO POR EXTENSO

OSOT3A VATIS VA OINOLNY :10d ajusw elbiq opeussy ojuswnood

| cénto e trinta, reais ***
"\

VALOR BRUTO
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15/03/2016
" ORDEM DE PAGAMENTO ;-
PAGUE-SE A QUANTIA DE RS 130 {cento e trinta reais ™) FOI PAGA A IMPORTANCIA
b AUTORIZADA
; EM : 17/03/2016, - [EM : 17103/2016
o E_,ﬂ_,;’,{;vff_- ! ’"i s
ANTONIO DA SILVA VELOSO CELIO MARINHO DE SOUZA
Presidente Tesoureiro/1?  Secretario
r
Banco | Agéncia| Conta Descrigdo Documento Valor Fonte
104 4582 9-0 CAA ECONOMICA FEDERAL 9-0 00165119 130,00

PROCESSO DE PAGAMENTO:

a0

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Lida. {71) 3503-5400



PEDIDO DE VISTA

tkmeo Sr.
Inspetor Regional da 26* IRCE — Eunapolis

Vereador(es) da CAmara Municipal de ; requer {em), na forma
das  normas em viger, vistas ao plocesso que contém os documentos relativos ao

;A J“f :, relacionados no Art. 4°,§ 1° da Res. n® 1060/053, esclarecendo que:
1 Prete;}de (m) ter acesso ao (s) seguinte (s) documento (s):
a)Balancete mensal da receita e despesa do més anterior------swswemsanumnno- sim (*9 ndo ()
b)Vias dos documentos de receita - - - — sim(x) nio( )
c)Processos de pagamento e sim () ndo()
d)Leis e Decretos relativos a abertura de créditos adicionais--------=-=-=-=- sim () nfo ()
2 - Pretende (m) obter cdpia dos balancetes mensais-— - - sim{ } ndo ()

Nestes termos
-Pede (m) deferimento

---[dent. n°

Ident. n° L
*;’ 404y ¢ ---Ident. n“:;’_';_‘i_f AR ““W—Oi'g Emis- N
— -—-ldent. n® ~-emm e Org. Emis- - -
g - --Ident. n® ~—mmmmm e Org. Emis- -- —

Despacho do Inspetor Regional

Analisando o pedido acima, defiro-o na forma do solicitado, marcando a vista pretendida para
1 i N . sy gL
3

Katia Sun@ S Sféémes
Inspetor AReglonal

e,

:11131?&1(;50, conforme solicitado,em ./ LY nete
S 3
ident. n - i
ident. n NS AR »'i""fl“l--org,Emis_-Q ........................
- Ident. n° = i el
Ident. n° - 1617300 273 V1 SO

5 Y e Ident. n® - Org. Emig--------r=mmmmmm e
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NOME DO SERVIDOR;

RICARDO DE JESUS ,
LOTAGAO: CADASTRO: CLASSE/NIVEL SIMB /F.G.
CAMARA | VEREADOR/
DESTINO / ROTEIRO:

ITABELA-BA/EUNAPOLIS-BA

DESTINO / ROTEIRO:

EUNAPOLIS-BA/ITABELA-BA

MOTIVO: Viagem a ¢idade de Hunépolis para levantamento de contas da Prefeitura Municipal referente o més
de novembro de 2015 conforme documentos em anexo,

PRESTACAQ DE CONTAS
PARTIDA CHEGADA DIAS AFASTADO QUANT. DIARIAS
DATA | HORA DATA HORA SOLICITADAS | UTILIZADAS
15.03.16 | 08:00 15.03.16 A~ %\ 0,5 0.3 0.5
; VALOR R$
VALOR UNIT. / TOTAL \ SALDO
DIARIA f \
SOLICITARO UTILIZA!KDO ARESTITUIR | A RECEBER
260,00 130,00/ 13000 0,00 0,00
DATA / ASS. DO AESS. DIRIG. UNIDADE ASS. UNIDADE GESTORA
SERVIDOR I i
15.03.16 \ ; ,}{:/
3 J ff/ JM M
- bl £ 7
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" Int.emnet...Ban_king--—-CalXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA -~ TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino;

ITABELA CAMARA MUNICIPAL
4582 / 006 / 00000005-0 .

4582 / 601/ 0600620190-6

Nome destinatario:

Valor:

Identificacie da operacio:

RICARDQ PE JESUS FLAUZING
R$ 130,00

PAGAMENTO DIARIA

Data de débito:

Data/hora da operacio:

17/03/2016

i7/03/2016 05:28:38

Cédigo da operacéo: 00105119
Chave de seguranga: M334MBTUGBX3VKVWG

"Quando a data de débito coincidir com dia ndo 4til e/ou com o altimo dia Gatil do ano, a

transferéncia sera feita no primeiro dia Gtil subsequente.”

200X -~ DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAD DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30

MIMUTOS,

Cperagio raalizada com sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.

SAC CATXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiénela auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

PRESIEM -
”[
w";

file:///C:/Users/CONTAB~1/AppData/Local/ Temp/R8§VSP(C29.htm
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" Int.Fmet Banking  cA:IXA Péagina 1 de -

Autorizacio de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
vig Internet Banking CAIXA

Emitente: ITABELA CAMARA MUNICIPAL

Conta origem; 4582 7 006 / 000000050
Conta destino: 4582 f 001 / 00020180-6
Nome destinatério: RICARDC DE JESUS FLAUZINO
Valor: R$ 130,00

Identificacic da operaciio:  PAGAMENTO DIARIA

Data de débito: 17/03/2016
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Pata/hora da operacio: 17/03/2016 09:27:28

Cédigo da operacio: 31614880 !

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

ATENCAO: Esta operaclo s6 sera realizada apés a assinatura dos demais representantes da conta,
desde gue deniro do horario limite estabelecido, & j& se encontra disponivel na opcio "Pendentes”,
@ item “Contas do Governo - Consulta Transacdes™.
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SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

&%ntomb afa i1 ”’ﬁe/ﬁ}
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