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ESTADO DA BAHIA

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

SETEMBRO DE 2017
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Processo de Pagamento No. 269

Data: 20/09/2017

Empenho / Liquidacao: 3 / 11
Credor: CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA E OUTROS
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Valor Bruto 13.289,85 (treze mil e duzentos e oitenta e nove reais, oitenta
- e cinco centavos)

Valor Retido 2.052,10 (dois mil e cinquenta e dois reais, dez centavos)
Valor Liquido 11.237,75 (onze mil e duzentos e trinta e sete reais, setenta e

cinco centavos)

DOTACAO ORGAMENTARIA

01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL

4.001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL
3.1.9.0.11.00 - Vencimentos e Vantagens Fixas - Pessoal Civil
0 - RECURSOS PROPRIOS

Conta Descricdo Doc. _ Valor R$
9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 536501 11.237,75

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400 tag.: 15 ae s/
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CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

ESTADO DA BAHIA

CNPJ: 16.234.544/0001-58
NOTA DE EMPENHO >0
EMPENHO N> 3 EXERCICIO: 2017 P.A.: TIPO: Estimativa TiPO CREDITQ: Orgamentério e Sup:emeﬁté’
CLASSIFICACAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES 23
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: N3o se Aplica g &’ ‘

Fungao: 1 - Legislativo Licitagdo: E é
Sub-Funglo: 31 - Acao Legislativa 3 %
Contrato: ot
Programa: 1 -Legislativo Q g
Proj. / Ativ.:  4.001 - MANUTENGAQ DOS SERVIGOS DA CAMARA MUNICIPAL Convenio: - g_ g
Elemento: 3.1.8.0.11.00 - Vencimentos ¢ Vantagens Fixas - Passoal Civil Subelemento: gggégﬁ -cfoN?\}l:zﬂSgﬁEsN'EonAN;‘éciE?gL&?s g %J
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS Incorperagio - § ;
SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL Despesa Pessoal: R$ 0,00 g m
vy L ) EE: Al TGRS TR " ' >
N Mﬁos.ooo,oo 160.000,00 245.000,00° Vinculo: 1 - Recursos Préprios 8 >
CREDOR g 4
Nome: - CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA E OUTROS Cidade: ITABELA - BA é‘ri
. o m
Enderego: RUA MIRAMAR, N° 441 CPF. 602.847.905-59 E ;’_';

Bairro: MANZOLAQ RG.: 0569945240 =

HISTORICO: g

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM Q PAGAMENTO DOS ASSESSORES PARLAMENTARES, OCUPANTES DOS CARGOS DE PROVIMENTO EM &

COMISSAO DA CAMARA MUNICIPAL. Q

8

N

8

2

3

ESPECIFICAGAO &
Item | Descrigdo Unidade| Quantidade|Val. Unitario | Valor tal

&

3

2

(o]

o

S
TOTAL: 160.000,00

VALOR TOTAL POR EXTENSO: cento e sessenta mil reais ™

DECLARO QUE A IMPORTANCA SUPRA FOY DEDUZIDA DO CREDITO
PROPRIO

-1 03/01/2017

~

-

~

AUTORIZO A DESPESA

DORIVAL SANTOS BARBOSA
Conta = C BA-027499/0-2

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

ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

16.234.544/0001-58
NOTA DE SUBEMPENHO - BAIXA

NOTA DE EMPENHO No. 3 / 2017

TIPO DA NOTA

TIPO DE CREDITO

A/

CAMARA MUNICIPAL, REFERENTE O MES DE SETEMBRO-2017.

ALDO ANTERIOR DC EMPENHO §3.494,78 - VALOR LIQUIDAD

DESPESAS COM O PAGAMENTO DOS ASSESSORES PARLAMENTARES, QCUPANTES DOS CARGOS DE PROVIMENTO EM COMISSAO DA

Ordinario Global Estimativa Orgcamentario Especial Extraordinariod] ©
[::] [::] Eg] e ESUF“erneentar E§] P [::] : blég
UNIDADE ORGAMENTARIA FUNGAO ‘g %’
01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL 1 - Legislativo Sy
83
S o
S 9
SUB-FUNGAO PROGRAMA =
Q
31 - Acao Legislativa ' 1 - Legislativo g X
ATIVIDADE 7 PROJETO ELEMENTO DA DESPESA/SUBELEMENTO =
4.001 - MANUTENGCAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL  [31901100 - Vencimentos o Vantagens Fixas - Pessoal Civil 2 O
319011.00 - VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS PESSOAL CIRILS
(VENCIMENTO BASE - FOLHA) g0
0 - RECURSOS PROPRIOS &
LICITACAO: N2o se Aplica No. SALDO NA DOTAGAO g
CONVENIO: - SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHO | SALDO ATUAE
VINCULO: 1 - Recursos Préprios ‘ s e S C L
CONTRATO: | 405.000,00 160.000,00 245.000,00 i
CREDOR(A): CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA E OUTROS S
ENDRECO:  RUA MIRAMAR, N° 441 "
BAIRRO:  MANZOLAO 3
CIDADE: ITABELA - BA §
CPF. 602.847.905-59 RG. 0569945240 N
B
HISTORICO 2
w
3
R
(o)
4
&

13.289,85 ~SALDO ATUAL R$ 40.204,93

VALOR DO EMPENHO R$ [ 160.000,00

AUTORIZO O EMPENHO DA
DESPESA SUPRA MENCIONADA

EM : 02/01/2017

DECLARO QUE A

IMPORTANCA SUPRA

DECLARQO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM)
RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) NO LIVRO
PROPRIO OU QUE O(S) SERVIGO(S) FOI(RAM)
PRESTADO(S)

EM : 20/08/2017

Liguidante

T
LIQUIDAGCAO

LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGUE-SE A QUANTIA DE R$

PAGAMENTO.

E2T3 2]

Conta

Descrigdo da Conta

PROCESSO DE PAGAMENTO No. 269
DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO | VALOR TOTAL BRUTO R$ 13.289,85 .
A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA VALOR TOTAL RETIDO R$ 2.052,10 FOI PAGA A IMPORTANCIA

11.237,75

onze mil @ duzentos e trinta e sete reais, setenta e cinco centavos

Documento

Valor R$

AUTORIZADA

EM : 20/09/2017 =

EM : 20/09/2017

CAIXA ECONOMICA

536501

11.237,75

EM : 20/09/2017

GIANCARLOS SANTOS MALACARNE
Tesoureiro/1°  Secretario

Sistema Desenvolvido pela. ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400
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ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ:

NOTA DE LIQUIDAGAO >

16.234.544/0001-58

EMPENHON®: 3 /11

EXERCICIO: 2017 P.A.:

TIPQ: Estimativa

TIPO CREDITO: Orgamentaric e Suplemen

CLASSIFICAGAO DA DESPESA

DADOS COMPLEMENTARES

ol
v

Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL
Fungéio: 1 - Legislative

Sub-Funglo: 31 - Acao Legislativa
Programa: 1 -Legislative

Proj. / Attv.: 4,001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA MUNICIPAL

Modalidade:

Licitagio:
Contrato:

N3o se Aplica

=
o

Convénio: -
Despesa Pessoal: R$ 13.289,85
Incorporagao -

RENEAS g o4

o ke LW ALRTaYa =N TR=VREY 231 a1 PaWa'a 2101
=t h

Elemento: c:’;.:I.ls.o.ﬂ.oo - Vencimentos e Vantagens Fixas - Pessoal Subelemento: 2?303182?_ -CXIIE[I f&"éﬁgﬁgﬁ;ﬁ;ﬁ%&ﬂ%s C
Fonte: 0 - RECURS0OS PROPRIOS Vinculo: 1 - Recursos Proprios
DOTAGAD - _EMPENHO '
SALDO ANTERIOR VALOR DO_EMPENHO SALDO ATUAL SALDOO ANTERIOR VALOR DA LIQUIDAGAC SALDO_ATUAL i S
405.000,00 160.000,00 ... 245.000,00 53.484.78 13.289,85 "40.204,93 P
CREDOR - th
Nome: CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA E OUTROS Cidade: ITABELA - BA 32
Enderego.  RUA MIRAMAR, N° 441 CPF. 602.847.9065-59
Bairro: MANZQOLAQ RG.: 0569945240
Conta Bancéria: Agéncia: Banco:

HISTORICO:

DESPESAS COM O PAGAMENTO DOS ASSESSORES PARLAMENTARES, OCUPANTES DOS CARGOS DE PROVIMENTO EM COMISSAO DA
CAMARA MUNICIPAL, REFERENTE O MES DE SETEMBRO-2017.

- 9e-£6£9- 1802109 :oswinoop op pBioho Yuebs poepiedds i robeq worajiduy :

DATA DO EMPENHO | VALOR BRUTO POR EXTENSO VALOR BRU@

treze mil e duzentos e oitenta e .nove reais, oitenta e cinco centavos ***** =

02/01/2017 13.2898

(=]

2

RETENGOES DO EMPENHO 3
Caodigo Receita Valor
2.1.1.1.3.10.03.00.00 | EMPRESTIMO BANCARIO - CAMARA 998,96
2.1.1.1.3.10.02.00.00 | INSS - CAMARA 1.053,14
TOTAL RETIDO 2.052,10
_NOTA.DE LIQUIDAGAO VALOR. LIQUIDO] 11.237,75

EM : 20/09/2017

N

DECLARQ QUE Q(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S)
NO LIVRO PROPRIO QU QUE O(S) SERVIGOKS) FOI(RAM) PRESTADO(S)

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

EM : 20/09/2017

ROMLI S0 OLIVEIRA
Liquidante

ROM{LDO S OLIVEIRA
quidante

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




ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ: 16.234.544/0001-58
AUTORIZAGAO DE PAGAMENTO

oY

et

i

EMPENHO N™: 3 /14 EXERCICIO: 2017 P.A.: TIPO: Estimativa TIPO CREDITO: Orgamentario e Suplemengr
CLASSIFICAGAQ DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES =g 3
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: Nao se Aplica % é
Licitaggo: g g:
Fungéo: 1 - Legislative Contrato: § ‘f
Sub-Fungdo: 31 - Acao Legislativa e §-
Convénio: - g g
Programa: 1 -Legislativo _§ i ]
g
Proj. 7 Ativ:  4.001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA Subelemento: 318011.00 - VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS % ]
MUNICIPAL PESSOAL CIVIL (VENCIMENTO BASE - FOLHA) =X
Elemento: 3.1.9.0.11.00 - Vencimentos ¢ Vantagens Fixas - Pessoal § ¥
CivHl Incorporagio - 8 ¥
r
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS g h
SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL Despesa Pessoal: R 13.269.85 o
T 405.000,00 160,000,00 245.000,00 Vineulo: 1 - Recursos Proprios S 3
CREDOR g
"Nome: CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA E OUTROS Cidade: ITABELA - BA % ‘
Endereco:  RUA MIRAMAR, N° 441 C.P.F. 602.847.905-59 g
. o
Bairro: MANZOLAO R.G.: 0569945240 ag
| DATA PAGAMENTO | VALOR BRUTO POR EXTENSO VALOR BRUtD
treze mil e duzentos e oitenta e nove reais, oitenta e cinco centaves *****) o R
2010012017 | 13:28935
(o]
[d%]
ORDEM.DE PAGAMENTO S e £
i g R
PAGUE-SE A QUANTIA DE R$ 11.237,75 {onze mil e duzentos e trinta e sete reais, FOI PAGA A IMPORTANGIA §
setenta e cinco centavos ™) AUTORIZADA @
-
EM : 20/09f2017 8
R
(o]
o
S
GIANCARLOS SANTOS MALACARNE
Tesoureiro/1°  Secretério
. .
.Banco | Agéncia] Conta Descrigio Documento Valor Fonte

104 4582 9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 8-0 536501 11.237,75

PROCESSO DE PAGAMENTO: 269

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




CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA
Folha de Pagamento Analitica
setembro/2017 -0

. >0
[ 2]
Secretaria: 01.00.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA %_%
Depat‘tamento: 01.01.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA % S.
Divisdo: 01.01.002 ASSESSORIA PARLAMENTAR . 5>
Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquide %
92 CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissio: 02/01/2047 §
Fung3o: = o)
CPF: 602.847.905-59 1.905.7708.992 &
001 SALARIO BASE 30 1.196,87 S 3
898 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 __§_ %
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 95,74 1 101.’5 S
. S
Servidor/Descricso do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquidg m
94 CLENIi-DO DE OLIVEIRA DOREA Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissao; 02/01/20%7 >
I Fung3o: 5% <
| CPF: 030.715.735-02 1.287.0756.068 O
001  SALARIO BASE 30 1.196,87 g =
020 SALARIO FAMILIA 1 31,07 8 3
| 998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 g >
" Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.. 0 1.227.94 95,74 1.132,
: Servidor/Descricdo do Evento Ref, Vencimentos Descontos Liquidd
89 DANRLLY DA ROCHA OLIVEIRA Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admiss3o: 02/01/20@7
Funcéo:
CPF: 069.676.615-90 2.032.5551 43§
001 SALARIO BASE 30 1.166,87 &
998 PREVIDENCIA SOCIAL ] 95,74 §L
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 95,74 1. 101,*@
o]
. Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquid
93 EDITE MARIA DE JESUS Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissio: 02/01 /201§'
Fungzo: 8
CPF: 371.881.275-49 2.062.9489.4838
001 SALARIO BASE 30 1.196,87 2,
998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 &
I Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 95,74 1.101,13
i Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liguido
87 ELIVANE CARDOSO DE ARAUJO Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissdo: 02/01/2017
Fungio:
CPF: 034.240.965-47 2.064.2184.93-8
001 SALARIO BASE 30 1.196,87
020 SALARIO FAMILIA 1 31,07
601 BANCO DO BRASIL - CONSIGNACAQO 0 303,52
898 PREVIDENCIA SOCIAL 8 85,74
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.227,94 399,26 828,68
Servidor/Descri¢io do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquido

90 JAQUELINE SANTANA DE OLIVEIRA BERTOLDI Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR

Admissdo: 02/01/2017

Fungéo:
CPF: 007.744.585-69 1.900.6865.03-9
001 SALARIO BASE 30 1.196,87
. 020 SALARIO FAMILIA 1 31,07
998 PREVIDENCIA SQCIAL 95,74
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.227,94 95,74 1.132,20
Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos | Liquido
77 JESSICA DOS SANTOS ONGRIAS Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissdo: 03/08/2015
Fungao:
CPF: 058.653.125-45 1.619.2625.00-0
001 SALARIO BASE 30 1.196,87
998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 95,74 1.101,13
Relatério emitido pelo Sistema de Folha de Pagamento da ST Consulioria Lida, em 18/09/2017 as 08:39:55 Pagina: 1 de 3




CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

" [ Folha de Pagamento Analitica
¥ setembro/2017 -0
T > g
Secretaria: 01.00.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA @%
Departamento: 01.01.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA g3z
Divisdo: 01.01.002 ASSESSORIA PARLAMENTAR 5>
Servidor/Descricao do Evento " Ref. Vencimentos Descontos Liquida g
19 JOAO OLIVEIRA DE CARVALHO Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admisséo: 03/07/200'9 5
Funcio: 52
CPF:281449.025-72  1.208.9940.443 5
001  SALARIO BASE 30 1.196,87 s 3
601 BANCO DO BRASIL - CONSIGNACAO 0 391,78 33
998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 g 3
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 487,52 709,35 5
o
o
Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquid ;
88 JOSELIA HONORATO DO NASCIMENTO TAVAR Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissso: 02/01/201§ =
Fungo: 0
CPF:899.062.765-68  2.062.9483678 <
001  SALARIO BASE 30 1.196,87 € 3
601 BANCO DO BRASIL - CONSIGNACAO 0 303,66 g >
998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 2
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 399,40 787,
Servidor/Descricdo do Evento Ref. Vencimentos Descontos Liquid®
78 JOSICLEIA OLIVEIRA PIRES Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissao: 01/02/20@-
Fungao: N
CPF: 060.481.235-31  1.623.0823.300
001  SALARIO BASE 30 1.196,87 8
998 PREVIDENCIA SOCIAL 8 95,74 -
Base INSS: 1.196,87  Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.: 0 1.196,87 95,74 1.1o1,'g'
(0]
Servidor/Descriclo do Evento Ref. " Vencimentos Descontos Liquid
91 MARCONE PEREIRA SILVA Cargo: ASSESSOR PARLAMENTAR Admissdo: 02/01/20@
Funcio:

2
CPF:943678.92549  2.677.0303.75%)
)

001 SALARIO BASE 30 1.196,87
020 SALARIO FAMILIA 1 31,07
8

998 PREVIDENCIA SOCIAL 95,74
Base INSS: 1.196,87 Base IRRF: 1.101,13 Qtde. Dep.. 0 1.227,94 95,74 1.132,20
Relatério emitido pelo Sistema de Folha de Pagamento da ST Consultoria Ltda, em 18/09/2017 as 08:39:55 Pagina: 2 de 3
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CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA
Folha de Pagamento Analitica
setembro/2017 - 0

> 0O
. O O
Secretaria; 01.00.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA ?%
Departamento: 01.01.000 CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA g3
Divisdo: 01.01.002 ASSESSORIA PARLAMENTAR >
8.
. = >
Cédigo | Remuneragio Qtde. IRRF INSS Vencimento Desconto g. §.
001 [SALARIO BASE 1 Sm —Sim T35765,57 29
020[SALARIO FAMILIA 4| Nzo Nio 124,28 5 <
601|BANCO DO BRASIL - CONSIGNACAQ 3| Nzo Nao 998,06 € =
998|PREVIDENCIA SOCIAL 11| N2o N3o 1.053,14 T8
Quantidad id o)
uantidade de Servidores 11 13.289,85 2.052,40 gg
Quantidade de dependentes do IR 0 s ;
Rase do Imposto de Renda , 12.112,43 Liquido: 11.237,75 g &
Base da Prev. de quem NAO recolhe 0,00 8 >
Base do INSS (Empresa) 13.165,57 g 5
0 wn
Cont. da Empresa (Emp. + Segurado) 3.949,56{ Contribuigio (INSS): 289642 (22,00%) g =
Sal. Familia + Lic. Maternidade (INS: 124 . . 8 T
emidade (NSS) 281 Contribuigio (Prev. Prépria): 0,00 (11,00%) 2 2

Valor devido a Previdancia (INSS) 3.825,28 =

Base da Prev. Prépria (Empresa) 0,00 %

Cont. da Empresa - Prev. Prépria (Emp.+ Segurado) 0,00 %

Sal. Familia + Lic. Maternidade (Prev. Prépria) 0,00 8

Valor devido a Previdéncia Propria 0,00 %

@

2

3

g

&8

@

=

8

z

9,

<)

GIANCARLOS SANTOS MALACARNE
VEREADOR

Giancarios Santos alaoame

o Secretériﬂ
?3-_ 0746542178/BA

[r()g S (ViEiTa

/
Alex A

Presidente

R

G 1203505080/84

Relat6rio emitido pelo Sistema de Fotha de Pagamento da ST Consultoria Ltda, em 18/08/2017 as 08:39:56
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20/09/2617 Intemet:::BaN_ki:ng—CAlXa
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CAILXA
Servigos

Comprovante de Autorizacdo da Folha

Via Intemet Banking CAEXA

Operagio realizada com sucesso.
Conta de débito:

Ndmero do Convénio:

Tipo do Compromisso:
Nimero do Compromisso:
Quantidade de Pagamento:
Valor Total Folha:

Nome da Folha:

4582 / 006 . 00000009-0
168735

07

0001

11

R$11.237,75

ASSESSORES SETEMBRO

O
Q
Q
o
=
=
o
>
8.
>
8
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9
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>
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2
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Més/Ano: 09/2017
Data Débito: 20/09/2017
Data da operag3o: 20/09/2017
Codigo da operagdo: 536501
Chave de Seguranga: KYG2NWM7Q951YT3F

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
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Giancarlos Santos Malacame

1° Secretario
RG: 0746542178/BA

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_autoriza_folha_caixa_web.processa?folhaPagto=null
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20/09/2017 InterNet____Ban_king—CA IxA

N

23

CAIXA

Servicos

Comprovante de Autorizacdo da Folha

Via Internet Banking CAIXA

ATENCAO: Esta operacio s6 sera realizada apods a assinatura dos demais
representantes da conta, desde que dentro do horario limite estabelecido,
ja se encontra disponivel na op¢io de Consulta Pendéncias.

Conta de débito: 4582 / 006 . 00000009-0
Ndmero do Convénio: 168735

Tipo do Compromisso: 07

Nudmero do Compromisso: 0001

Quantidade de Pagamento: 11

Valor Total Folha: R$11.237,75

Nome da Folha: ASSESSORES SETEMBRO
Més/Ano: 05/2017

Data Débito: 20/09/2017

VHIFIASIATY X3V :od slew e1ib1q opeussy ojuewnoog

SAC CAIXA: 0800 726 0101
-Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvideria: 0800 725 7474

Giancarlos Santos Malacame

1° Secretario
RG: 0746542178/BA

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SHBC/imprime_autoriza_folha_caixa_web.processa?folhaPagto=nuill
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l 20/09/2@17.

. "CAIXA

Consulta Detalhes da Folha
Via Internet Banking CAIXA

In ter:net:::Ba.nking....CAl.XA

>
:
3

. Nimero do Convénio;

1 Tipo do Compromisso do Convénio:
Niamero do Compromisso:
Quantidade de Pagamento:

| Valor Total da Fotha:

Nome da Folha de Pagamento:

' Més/Ano:

\ Data de Débito:

168735

07

0001

11

R$ 11.237,75

ASSESSORES SETEMBRO

09/2017

20/09/2017

VHIFIASAATY X3V Jod 8luswielibig opeussy oluswinoog

(08/B6009€ T 1-£588-/e-E6£9-1802P9e_0IUSLUNJOP Op 06 1p0D Wess 00dep!eA/dds/iq robeq woys//:dn

RG;f133 §505080/BA

hitps:/finternethanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_detalhe_folha_caixa_web.processa

1° Secretéario
RG; 0746542178/BA

Nome CPF Agéncia/Conta Valor Status
CLEMENTE DIAS DE OLIVEIRA 602.847.905-59 4582/0009972048476 1.101,13 Autorizado
CLENILDO DE OLIVEIRA DOREA 030.715.735-02 4582/0009972048514 1.132,20 Autorizado
J DANRLLY DA ROCHA OLIVEIRA 069.676.615-90 4582/0009972048484 1,101,132 Autorizado
I EDITE MARIA DE JESUS 371.881.275-49 4582/0009972048433 1.101,13 Autorizado
ELIVANE CARDOSO DE ARAUJIO 034.240.965-47 4582/0009972048425 828,68 Autorizado
JAQUELINE SANTANA DE OUIVEI 007.744.585-69 4582/0009972048492 1.132,20 Autorizado
JESSICA DOS SANTOS ONGRIAS 058.653.125-45 4582/0009972048808 1.101,13 Autorizado
JOAQO COLIVEIRA DE CARVALHO 281.449.025-72 4582/0009972048387 709,35 Autorizado
JOSELIA HONORATO DO NASCIME 899.062.765-68 4582/0009972048379 797,47 Autorizado
JOSICLEIA OLIVEIRA PIRES 060.481.235-31 4582/0009972048735 1.101,13 Autorizado
MARCONE PEREIRA SILVA 943.678.925-49 4582/0009972048468 1.132,20 Autorizado
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
% [exp 2L e Giancarfos Sanfos Malacarne
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https://intemetbanking.cajxa.gov.br/SIIBC/imprime_detalhe_foIha_caixa_web.processa

