CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTADE

Centro Civico José Oflveira Rosa - CEP: 86602-970 EMPENHO
CNPJ: 78.299 8150001 -00 12 VIA
Nomero do Empenho ruaxu» Tipo do Empenho Categorie de Empenho
000578/2016 Q0001 Ordinario Comum

Orgéo 01 PODER LEGISLATIVO

Unidade 01 Camara Municipal

Datacdo 01 .031.0001.2.001.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRO&CU'"a 00070
Desdobramento 3390397200 VALE~TRANSPORTE [Cota 00097
Fote deRecwrsos 00001 Recursos do Tesourc (Descentralizados)

Credor (00569 VIACAO GARCIA LTDA
Endereco CENTRO CENTRO
CNPJICPF 78.586.674/0001-07 Fane Icmae LONDRINA
Lictagdo Namero Solictacic Corireto Emissho Vencimerto
Nao se Aplica 27/07/16 27/07/16
Valor Orgado Saido Anterior Vedor do Empenho Saldo Atual
1.313.000,00 298.124,79 368,00 297.756,79
Rem | Quant. | Especificagéo Valor Unitario Valor Totel
01 I VATLOR EMPENHQ AQ CREDOR ACIMA REF
FORNECIMENTO DE 92 VALES
TRANSPORTE AQ CUSTO UNIT DE RS
4,00 TRAJETO
ARAPONGAS /APUCARANA/ARAPONGAS
ENTREGUES AOS SERVIDORES JOSIVALDO
FERREIRA DA SILVA E RODRIGO DA
ROCHA GREGORIO RELATIVO AQO MES DE
AGOSTO/2016 CONF DOC ANEXO. 368,00 368,00

Local da Entrega
368,00

) Servigos Foram Prestados Auttorizo 0 empenho da(s) despesa(s)
Deciaramos que os [] imaterisis Foram Entregues acima discriminada(e).
[J ObraExacutads
Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

A

L 4 _ Ordenadot da Despesa
Jessicafaiane Angotti José Airton Deco de Araujo Luciahe Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECIBO

Declaro(emos) para os devidos fins, que recebi(emos) ainporténciade (t rezentos e sessenta e oito reais****x*
Ikwh kI kT X X kX dkk kb ok kkhkkxhkr*k k&% %% k&% % % *x )¢ peia gual dou(amos) piene & irrevagivel quk:

Data i Repressntads pelo Cheque n® & ordem do banco
Credor Data___ ¢ 4

——




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José Qliveira Raosa - CEP. 86802-870
CNPJ: 78.299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
78.586.674/0001~-07 VIACAO GARCIA LTDA
CENTRO CENTRO
Dados do Empenho

PODER LEGISLATIVC

Camara Municipal
| Nimero do Empenhio Data Func. [SubFung!Prog. |ProyAitv Elemento | Fonte Valor Original
. 000578/2016 1 27,07.16 Q1 31 1001 2001B390397200]1 Q001 368,00

| Dados da Liguidagio
Numero: 18493 Data: 27.07.2016 Valor: 368,00
Deducdes Valor
Valor Ligquido 368,00
5 Controle
i@‘«Ia]m' Emgpenho Despesa Liguidada Esta Ligquidacio Saldo a Liquidar
f 368,00 368,00 368,00 0,00
‘ Programacdo Financeira
Data do Vencimento: 27.07.2016
Observacies
Elaborado por: LUCIANE
;Emitente RECIBO
Declaro(amos) que recebil (emos} a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome:
Documentc:
Numero: Assinatura:
José Airton Deco de Araujo

PRESIDENTE




’:I‘DMax Web Commerce

Beneficirio
VIACAO GARCIA LTDA CNPJ:
78586674000107 AVENIDA CELSO GARCIA, 1100

& Santander

http://valetransporte.viacaogarcia.com.br/TDMaxWebCommerce/Bol...

Recibo do Pagador

Agéncia/Cadigo Beneficiario
0162/135809-0

Vencimento

A Vista

Pagador Nixnero do Documento Nosso Nimero
i Camara Municipal de Apucarana 66827 000000066827-3
Espécie [Quantidade (x) Valax (=) Valor do Documento () Desconto
RS 368,00
! (+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado
Demonstrativo:
**+ 2 VALORES EXPRESSOS EM REAIS**##+*
MORA DIARIA: 0.32
'NAO DISPENSAR ENCARGOS MORATORIOS, APOS VENC. PAGAVEL SOMENTE NA DEPOSITARIA.,
APOS 20 DIAS DO VENCIMENTO, SUJEITO A INCLUSAQ EM CARTORIO.
P/IMPRESSAO NOVO BOLETO COM VALORES ATUALIZADOS ACESSE www.santader.com br/boktos
Autenticag3o Mecéinica

Corte Aqui

03399.13584 09000.000001 66827.301020 5 00000000036800

Local de Pagamenta  Até ¢ vencimento pagdvel em qualquer bance do sistema de compensagio Yencimento .
A Vista
Beneficidrio Agdncin/Codigo Beneficirio
VIACAO GARCIA LTDA CNPJ: 78.586.674/0001-07 0162/135809-0
Data Documento Namero do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Niumero
28/07/2016 66827 RC N 28/07/2016 0000060066827-3
Cartera Espécie  [Quantidade (x) Valor =) Valor do Documento
Cob. Simples CSR RS 368,00
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Descanto
**e+YALORES EXPRESSOS EM REAIS*#*%¢
(+) Mora/Muka
MORA DIARIA: .32
NAO DISPENSAR ENCARGOS MORATORIQS. APOS VENC. PAGAVEL SOMENTE NA DEPOSITARIA. (+) Outros Acréscamos
APOS 20 DIAS DO VENCIMENTO, SUJEITO A INCLUSAQ EM CARTORIO.
(=) Valor Cobrado
P/IMPRESSAC NOVO BOLETO COM VALORES ATUALIZADOS ACESSE www.sartader. com bribolketos

Pagador C&mara Municipal de Apucarana
Centro Clvico José de Oliveirn Rosa Centro  Apucarana PR 86800-235

CNPJ: 78.299.815/0001-00

Ficha de Compensagfio

Sacador/Avalista

Ihel

DATA Z_E? /

Autenticaglio Mecdnica

lé

28/07/2016 17:14




Nt _e:rnet:::BanKing CAIXA

CAIXA

Comprovante de pagamento de boleto
Via Internet Banking CAIXA

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto.processa

Nome: CAM MUN DE APUCARANA

Conta de débito: 0379 /006 / 00000001-0

Representacio numérica do cédigo de barras:

Data/hora da operagdo:

03399.13584 (09000.000001 66827.301020 5 00000000036800
Data do vencimento: 28/07/2016

Nome do banco: BANCO SANTANDER S.A.

valor (R$): 368,00

Identificacdo da

operacio: VIACAQ GARCIA LTDA

Data de débito: 28/07/2016

28/07/2016 17:37:13

Cédigo da operacdo:
Chave de seguranga:

00004049
ESPKNE26T4MQYSEUF

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacées fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

de Araujo
José A"mg&cﬁre

28/07/2016 17:41




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTA DE

Ceiro Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970 EMPENHO

; CNP: 78.299.815/0001-00 1*VIA

r&nerodoEmerho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000576/2016 1 00001 Ordinario Comum

Orgdo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotegdo 01.031.0001.2.001.3390.39.00.00 OUTROS SERVICOS DE TERCEIRO$Conta 00070

Desdobramento 3390395800 SERVICOS DE TELECOMUNICACOES laﬂa 00093
Forte de Recwrsos 00001 Recursos do Tesouro (Descentralizados)

Credor (00592 OI S.A.
Endereco TRAVESSA TEIXEIRA DE FREITAS 75 MERCES

CNPJICPF 76.535.764/0001-43 Fone Icm CURITIBA
Lictagéo Numero Soiictacao Contreto Emissio Vencimento
Nao se Aplica 26/07/16 27/07/16
Valor Orgado Saido Anferior Valor do Empenho Saido Atual
1.313.000,00 298.198,00 73,21 298.124,79
Rem [Cuert. |Especificacso Valor Uniério Velor Totel
01 1 VALOR EMPENHO AQ CREDOR ACIMA REF

FATURA DE TELECOMUNICACOES
RELATIVA AO MES JULHO/2016 CONF
FATURA NR 1807.000541268. 73,21 73,21

Loced da Entrega
73,21

Declaramos gue o8 [ materiais Foram Entregues acima discriminadaa).
L] ObraExecutada

O] servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Acham-se Conforme, Acsito e Recebidos /%\

Ordenador da Despesa <?€h
José Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECINO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) aimportanciade ( setenta e tres reais e vinte e um ***¥
CENEAVOS, X %%k % k% % & % k& k% k%% %k %% % %%k k% % % % & ) @ peia gual dou(amos) plena e irevegavel quit

Data __/ { Represertada pelo Crequen®_____ 8 ordem do banco
Credor Data ___f { .

(RN,




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Civico José Ofiveira Rosa - CEP: 86802-970
CNPJ: 78.299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
76.535.764/0001-43 OI S.A.
i TRAVESSA TEIXEIRA DE FREITAS 75 MERCES
Dados do Empenho
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
Numero do Empenho Data Fung. iSubFung)|Prog. |Proj/Atv Elemento | Fonte Valor Original
000576/2016 1 26,07.16 01 31 10031 2001133903958001 0001 73,21
Dados da Liqudacdo
Niimero: 18457  [Data 26,07,2016 Valor. 73,21
T Dedugoes Valor
Valor Liquido 73,21
Controle
Valor Empenho Despesa Liquidada Esta Liguidacdo Saldo a Liquidar
- 73,21 73,21 73,21 0,00
| Programagiio Financeira
%Data do Vencimento: 26.07.2016
Observagies
; Elaborado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro(amos) que recebi(emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome:
Documento:
Numero: Assinatura:
_ D »>
José Airton Deco de Araujo Hscs ¢

SOUREIRA
PRESIDENTE ™




Ol S.A.

‘Travessa Teixeina de Freitas, 75 - Mercés
CEP 80410-040 - Curitiba - PR

CNPJ Matriz : 76.535.764/0001-43

CNPJ: 76.535.764/0321-85 1L.E: 90,206.136-34

Fatura de Servigos de Telecomunicacdes

APUCARANA-CAMARA MUNICIPAL

PC CEN CIVICO JOSE DE O ROSA 00025 NR25/A
CENTRO

86800-235 APUCARANA - PR

Nimero da Fatura: 1607 00054 1268
Gontrato Agrupador: 819.803.154-3 - 12 Via

Demonstrativo da fatura Valor {R$) Oi,
SERVICOS MENSAIS 72,29 S6 a Oi tem mdvel, banda larga, fixo, DDD e muito mais. E sua empresa s6
- tem a- : tin hisve, &
SERVICOS LOCAIS - 600 O | e S e % o b vock
CHAMADAS PARA MOVEL - 0500 083 Mais informagBes? Acessa www.oi.com.br au ligue pra 0800 031 G80G.
SERVICOS O} 3,21
SERVICOS MENSALS 0,00
SERVICOS Ol 0,00
Valor a pagar 73,21
Data de vencimento: 271072016
Valor de sua conta: 73,24

NGmero de seu telefone: 43 R848 7002
Més de referéncia; Jutho 2016
Data de emissaa. 15/07/2016

Rasumo dos Tributos Incidentes

Receitas {RS) Valor ICMS ValorISS Valor PIS Vvalor COFINS
Senvicos Telecom 728 0,00 047 219
Servicas Nio Telecom) 0,00 0,00 0,00 0,00
Outros Servios 0.00 0.00 0,00 0,00
Total Telbutas 2123 0,00 047 218

Nota: Fundamento lagal Lei 12.741/2012 & Resoluglio ANATEL 632/2G14

NOTA FISCAL DE SERVICOS DE TELECOMUNICACOES

NUMERG DA NF: 000.528.203 SERIE: U SUB-SERIE: 02

APUCARANA-CAMARA MUNICIPAL

PC CEN CIVICO JOSE DE © ROSA 00025 NR25/A
CENTRO

86800-235 APUCARANA - PR

Nuimero do Clients: 22014 1873000013 Perlodo 11062016 a 10/07/2016

Contato Agrupadot: 819.803.154-3 Telefone Agrupador: 43 R648 7002
Contrato Agrupado: 819.803.154-3 Telefone Agrupado: 43 R648 7002
CPFICNP.L:78.288.615/0001-00 Insc. Estadual: ISENTQ

Data de emiss3o 15/07/2018

OISA - T T ek
CNP.J: 76 535.764/0321-85 |.E: 90.206 136-34 RESUMO DOS TRIBUTOS ICMS ICMS 188
T ixen Frei 5 =P, - [ol - -
ng Tg;:gr; ggsor;tﬂs. 7 ARTE - Mercés CEP 804 10-040 - Curitha — PR Hase de Cakul 500 7357 5%
Natureza da Opera¢io: Sefvico de Telecomunicacdes Aliquota 0% 29% 5%
Valor 0,00 21,23 0,00
RESERVADQ AQ FISCC

E34F.7FB7,B6BD.FD8F.0490.1A0D.83E7.69DB

oara_oZ6, 0%, ¢

-

s rcnccrd

tT)i S.A. Teixeire do Freitas. 75 - Moross APUCARANA-CAMARA MUNICIPAL

TAvessa ieixeirs de Freitas, - ] .

CEP 80410040 . Curitiba . PR Ngmero do Telefope. 43 R648 7002

FIXO CNPJ Matriz : 76.535.764/0001-43 Numero da Fatura: 1607.000541268
CNP.: 76.535.764/0321-85 1E:90.206.136-34  Sequencial: 8195803154 201607 01138

IPTE : 2340 0201 0100 5362 0325 CTRL:

84680000000 8 73210020819 6 80315420160 8 70113800000 8 Data de Vencimento: 27/07/2018

1 0100 5362 0325

Valor a pagar: 73,21

.'l'lll * | N° Identificador para Débito Automatico: 819.803.154-3




I::iter:net_Ba nking----CAL: XA https://internetbanking,caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.p...

. CAIXA

| Comprovante de pagamento de agua, luz, telefone e gas
1 Via Internet Banking CAIXA

3

Nome: CAM MUN DE APUCARANA

Conta de débito: 0379 / 006 . 00000001-0

Representagdo numérica do cbdigo de barras:

846800000008 732100208196 803154201609 701138000008

Empresa: BRTELECOM FIXO PR
Valor: 73,21

Identificaco da operacdo: QIS A

Data de débito: 26/07/2016

Data/hora da operacdo: 26/07/2016 16:32:03

Cédigo da operaglo: 00049995
Chave de seguranca: YTIL6KPZPF6IC7W9

Operagado realizada com sucesso conforme as informacfes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com defici@éncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

José Airton Deco de Araujo

PRES:DENTE

1del

26/07/2016 17:30




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTA DE

Centro Civico José Ofiveira Rosa - CEP: 86802-970 EMPENHO
CNP.E 78,299 .8150001-00 1* VIA
Iﬁ'mrodoEnpemo Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000582/2016_ ] 00001 Ordinario Comum

Orgfo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotaco 01 .031.0001.2.001.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL |cota 00024

Desdobramento 3390141407 DESPESAS DE VIAGENS REAL. EM REGIME DE ICO"‘G 00030
Forte de Recwsoss 00001 Recursos do Tesouro (Descentralizados)

Credor 00094 JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO
Enderecc RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA

CNIscPF 739.889.019-20 Fore TE 062499120/ 62}cidode APUCARAN
ictack Nimero Sokclaclo  [Contrelo  |Emissho Vencimerio
Nao se Aplica 28/07/16 28/07/16
vaior Orgado Saldo Anterior YVaior do Empenino Saldo Atual
100.000, 00 79.168, 10 139, 00 79.029,10
tem | Quart. | Especificagdo Valor Unitério Yelor Total
o1 1| VALOR EMPENHO AO AGENTE POLITICO

ACIMA REF RESSARCIEMNTO DE
DESPESAS COM VIAGEM A CURITIBA-PR
CONF DOC ANEXOS. 139,00 139,00

Local da Entregs
139,00

3 Servicos Foram Prestados Autorizo 0 empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que os [[] Materiais Foram Ertregues acima discriminada(a).
[0 Obra Executada
Acham-se Conforme, Acelto e Recehidos

A

. - ] Ordenador da Despesa Contador
*955"‘@2‘*/;“8”' José Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECIO

Declaro(amos) para cs devidos fins, que recebi(emos) aimportdnciade ( cento e trinta e nove reais****xxxx*xxx
Fhkkkkkkkkkhkkhkkkhkkkhkxkkkkkhkk koK Kok kkoxx* % %) pela gual douamos) plena e irevegavel quitagio.

Data i Reprasentada pelo Cheque n° 4 ordem do banco,
Credor Deta __ ¢ ¢

e




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP; 86802-970

CNPJ: 78.299.81540001-00 -
NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
739.889.018-20

JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO
RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA

Dados do Empenho
PODER LEGISLATIVO

| Camara Municipal
, Nimero do Empenho Data

Func. {SubFung/Prog. | ProjfAtiv Elemento | Fonie Valor Original
000582/2016 [ 28.07,16 01 31 1001 2001{3390141407] 0001 139,00
Dados da Liquidagio
‘Numero: 18570 Data: 28.07.2016 Valor: 139,00
Deducgées Valor
Valor Liguido 139,00
: Controle
EValor Empenho Despesa Liquidada Esta Liquidacdo Salde a Liguidar
: 139,00 139,00 139,00 0,00
Programacio Financeira
Data do Vencimento: 28.07.2016
Observacgies
- Elaborado por: LUCIANE
:Emitente RECIRO
Declaro(amcs) que recebi(emos) a importancia supra, do gual 0,00
Apucarana, / /
Nome :
Documento:
Numero: Assinatura:
de ATRYO0
Josb Atrton Dmga NTE

PRES




Camara Municipal

RESSARCIMENTO DE DESPESAS COM VIAGEM - ANO 2016

Apucarana (PR), X8 de&})\y\&% de 2016,

(gﬁv“ @\"’WXN“ >ﬂ‘° o (vereador/a OU servidor/a) da CAMARA MUNICIPAL

DﬁPUCARANA vem perante Vossa Excelencua, através desta, solicitar ressarcimento de despesas
com viagem realizada, através de nota e cupom fiscais (anexos).

Valor de Ressarcimento de Despesas com Viagem: R$ J3 L

Data(s) de Viagem: G\J\/\ & 3——\&70 ;Z 4 /O ‘7‘/
Local/Cidade: F/\A/—\Zt lQJ\QL

Autorizag3o de Solicitagdo de Diaria (cépia) anexa conforme Empenho n©

577/16

Declaro estar ciente que recebi a importancia descrita acima, mediante apresentacdo de documentos
comprobatorios, os quais deverdo ser anexado junto ao empenho, justificando assim o pagamento das
despesas contraidas com a viagem, ficando apés este, a CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA,
autorizada a descontar o valor correspondente de meus subsidios ou vencimentos, sob
responsabilidade pessoal ou funcional que couber, caso haja dolo o m3a fé com os comprovantes
apresentados.

Atenciosamente.

Assinatura do Solicitante (Vereador/ Servidor)

Exmo. Senhor

JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO
Presidente da Camara Municipal de Apucarana (\ m
AUTORIZADO conforme assinatura: (

Iooé Alrton Deco de Araulo

PRESIDENTE
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IN_te:r-net__ BanK.ing...CaIXA https://internetbanking. caixa.gov.br/SIIBC/ imprime_doc.processa

CAIXA

Comprovante de remessa de Doc eletrdnico
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: CAM MUN DE APUCARANA

Conta origem: 0379/ 006 . 00000001-0

o 723/57536-4

Tipo: DOCE

Banco: 748-BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
Finalidade: 01-Creditc em Conta Corrente

Nome destinatario: JOSE AIRTON DE ARAUIO

CPF/CNPJ destinatario: 7359.889.019-20

Valor a ser transferido: R$ 139,00

Tarifa de emissao de

DOC: R$ 7,85

Valor total a ser debitado: R$ 146,85

Identificacdo da operagdo: JOSE A DE ARAUIO

Data de débito: 29/07/2016

Data/hora da

operagdo: 23/07/2016 14:22:13

Cédigo da operacdo: 00032568
Chave de seguranga: VTE71YYET441YPJF

20LX - O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

- Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

José Airton Deco de Araujo

PRESIDENTE

I del 29/07/2016 14:55




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

NOTADE

Enderego RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA

Centro Civico José Ofiveira Rosa - CEP: 86802-870 EMPENHO
CNPJ: 78.299.845/0001-00 12 V‘A
NOmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000581/2016 00001 Ordinario Comum

6rgao 01 PODER LEGISLATIVO
Unidsde 0] Camara Municipal
Detacho 01.031.0001.2.001.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL lcota 00024
Desdobramernto 3390141407 DESPESAS DE VIAGENS REAL. EM REGIME DE [Ccﬂa 00030
Fote deRecrsos 00001 Recursos do Tesouro {Descentralizados)
Credor (00094 JOSE ATRTON DECO DE ARAUJC

CNPJICPF 739.889.019-20 Fone TE 062499120/62{Cidade APUCARANA
LictacAo NOmero Solictacao Cortreto Emiss&o Vencimerto
Nao se Aplica 28/07/16 28/07/16
Valor Orgado Saido Anterior Valor do Empenho Saido Atual
100.000,00 79.295,10 127,00 79.168,10
fem | Quart, | Especificaqdo Valor Unkéric Valor Toted
01 VALOR EMPENHO AO AGENTE POLITICO
ACIMA REF RESSARCIMENTO DE
DESPESAS COM VIAGEM A BRASILIA/DF
COM DOC ANEXOS. 127,00 127,00
Local da Entrega
127,090
B3 Servigos Foram Prestados Autorizo 0 empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que 05 [[] Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).
7 ObraExecutada
Acham-se Conforme, Aceto e Recebidos
L . Ordenador da Despesa Cortador
Jéssica Daiane Angotti José Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR

Declaro{amos) para 0s devidos fins, que recebi(emos) aimportinciade { cento e vinte e sSete reais***x**xxxxx»
Kk kKK r AKX KKk k KKK Kok ok Kk ko ok ok k kK K & % k% k% o o« ) @ pela gual dou(amos) plena e irevegivel quitagio.

Represertada pelo Chegue n°

Credor

Deta L4

4 ordem do banco




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970
CNPJ: 78 299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO

EMITENTE

PCDER LEGISLATIVO
Camara Municipal

CREDOR

‘ 739.889.019-20 JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO
{ RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA

Dados do Empenho

PODER LEGISLATIVO

Camara Municipal
Niimero do Empenho Data Func. |SubFunc{Prog. |Proj/Ativ
000581/2016 | 28,07.16 c1 31 1001

Elemento | Fonte f/alor Original
200183901414071 0001 127,00

Dados da Liquidagio

MNimero: 18563 Data:

28.07.2016 Valor:

127,00

Deducies Valor

Valor Liguido 127,00

Controle

Valor Empenho Despesa Liquidada Esta Liquidacio

127,00 127,00
Programacio Financeira

‘Data do Vencimento: 28.07.2010

Saldo a Liquidar
127,00 0,00

Observacfes

Elaborado por: LUCIANE

| Emitente RECIBO

Declarc(amecs) que recebi{emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /

Nome :
Documento:
Numero:

Assinatura:

Joab Nirton Deco de Areti®




APUCARANA

Camara Municipal

RESSARCIMENTO DE DESPESAS COM VIAGEM - ANO 2016

Apucarana (PR), ;2 é de \J«-QJK/Q de 2016.
,gﬁﬂ %\( Cs G:Q y 'ﬁreador/a OU servidor/a) da CAMARA MUNICIPAL

APUCARANA vem perante Vossa Exceléncia, através desta, solicitar ressarcimento de despesas
com viagem realizada, através de nota e cupom fiscais (anexos).

Valor de Ressarcimento de Despesas com Viagem: R$ —-( o :IZ ‘ w

Data(s) de Viagem: j{( \& ‘5{5/&?'

'

Local/Cidade: ( Q

552/1¢

Autorizagdo de Solicitacdo de Didria (cpia) anexa conforme Empenho no

Declaro estar ciente que recebi a importancia descrita acima, mediante apresentagdo de documentos
comprobatérios, os quais deverdo ser anexado junto ao empenho justificando assim o pagamento das
despesas contraidas com a viagem, ficando apés este, a CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA,
autorizada a descontar o valor correspondente de meus subsidios ou vencimentos, sob
responsabilidade pessoal ou funcional que couber, caso haja dolo o ma fé com os comprovantes
apresentados.

Atenciosamente.

( e@/“"ﬂr\\

—
Assinatura do Solicitante (Vereador/ Servidor)

Exmo. Senhor

JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO

Presidente da Cadmara Municipal de Apucarana M

AUTORIZADO conforme assinatura: ( & ‘
¥‘/Jooé Alrton Deco de Araujo

PRESIDENTE




R$ - 0

PLACA: 1/ 79Qp

<

—

" TAXI RECIBO

PERM.: [75]
Recebi (emos) de

incia de RS

referente a servigos autonomos de Téxi.

 TAXI RECIBO

R$ ,A o, T

PLACA: OG | &

PERM.: Qo6

Recebi (emos) de

1 = —

a importincia de R§ Qﬂ«ﬂ.ju c <

referente 4 servigos autonomos de Taxi,

Percurso
MOTORISTA:

CNPJ/CPF:

APOIO:

Sindicate dos Permissiondrios de Téaxis € Motoristas

A

PLL SUL - QD. 30F - BLOCD. BRASILIA - OF - CEP 75320 106
Tel(s): {61)3224-7292 : 32236563 ! 3165-187¢

uxiliores do Distrito Federal SINPETAX!

RECLAMACOES: 156

SECRETARIA DE TRANSPORTE:
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RECLAMAGOES: 156
\ SECRETARIA DE TRANSPORTE:

(61)3363-7557

Percurso
-
MOTORISTA: /| Fone: (61)
CNPJ/CPF:
APOIO:
Sindicato dos Permissiandrios de Taxis e Motoristas 9 d -
B Auxiliores do Distrito Federal SINFETAXE: & . Brasili F /
SEDE _uzo_um;”oz?_.co..ou‘_.;wacgnna. )
PLL SUL -QD. 302 - BLOGD-BRASILIA - DF -CEP: 70320006 " <«
Yel(s}): (61) 32247292 / 3223-6568 / 3365-4970 - Fax: 3224.748f /A/ ? S

Assinatura

['TAXI RECIBO _

RS 45 0O

PERM.: 20 g @

wr>n>".amko\m Y8/

Recebi (emos) de

Percurso

a importancia de R$
referente a servigos auténomos de T4x].

Motorista; \hk ( Qﬂ:\.\w\mu

Fone: (61) @%Q\N\Q Qm\

CNPJ/CPF:

3 F133 146y

Apoio:
Sindicoto dos Permissionérios de Taxis e Motoristas

Auxiliares de Distrito Federal | SINPETAX!
SEDE PROPRIA TNPS: QQ,QmA.ﬂOm\OO:_rDD

PLLSUL - Qd. 302 - Bloco A - Brasilia - DF - CEP 70320-006
Telts): {61) 32247292 | 3223-6568 / 33651970 - Fax: A224-7196

RECLAMAGOES: 156
SECRETARIA DE TRANSPORTE: (61} 3363-7350

Brasilia-DF, 24 02008

G

Assinatura g




Fimy

Recibo de Taxi Valor recebido: RS ZEZ *@

Recebi defa) Sra).

aimportancia de referente a prestagao de servico de transporte.

Destino:

[ I' v ; Nome do taxista: Wa’(x Te\efone:é /‘ q&ﬁé /{Q’({ZI
A N

Conhega o Blue Tree Premium Jade Brasilia Brasil \B.Mde ﬁ ; de 20 / /é
ﬂ B ’ue Tree e descubra uma nova experiéncia de

Premium hospedagem, atrds do CasaPark!
Assinatura do taxista

Origem:

Placa do veiculo:

Jade - Brashia

Tel: (61) 3247,.9000 « www.bluetree.com.br

e




InternEt BAnk:ing CAI-XA hitps://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_doc.processa

CAIXA

Comprovante de remessa de Doc eletronico
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: CAM MUN DE APUCARANA

Conta origem: 0379 /006 . 00000001-0

Conta

destino: 723/57536-4

Tipo: DOCE

Banco: 748-BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
Finalidade: 01-Crédite em Conta Corrente
Nome destinatario: JOSE AIRTCN DE ARAUIO
CPF/CNPJ destinatério: 739.889.019-20

Valor a ser transferklo: R$ 127,00

Tarifa de emissdo de

DpoC: R$ 7,85

Valor total a ser debitado: R$ 134,85

Identificacdo da operagdo: JOSE A DE ARAUIO

Data de débito: 29/07/2016

Data/hora da

operacio: 29/07/2016 14:20:04

Codigo da operacfio: 00032508
Chave de seguranga: 5173SSRC6UPV7FKY

20LX - O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

José Ajrton
ol 89&037? Araujo

lz de 1 29/07/2016 14:54




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

NOTADE

Forte de Recrsos 00001 Recursos do Tesouro

Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP; 866802-870 EMPENHO
CNPE 78,293 8150001 -00 12 VIA
Nomero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000577/2016 00001 Ordinario Comum
Orgéo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dolagio 01.031.0001.2.001.3390.14.00.00 DIARIAS - PESSOAIL CIVIL |conta_ 00024
Desdobramento 3390141403 AGENTES POLITICOS |C°"“ co027

(Descentralizados)

Credor

CNPJJCPF 739.889.019~20

00694 JOSE ATRTON DECO DE ARAUJO
Erdereo RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA

Fone TE 062499120/62|cdade APUCARANA

Lictacio
Nao se Aplica

NOmero

Solictacao Contrato

Emisséo
27/07/16

Vencimerto
27/07/16

valor Orgado
100.0060,00

Saldo Anterior
79.595,10

300,00

Vailor do Empenho

Seido Atusl
79.295,10

kem

Ccl 1]

Especificacé

COAPAR E SANEPAR™.

VALgEuEMPENHO AO AGENTE POLITICC
ACIMA REF 01 DIARIA DESTINADA A
CUSTEAR DESPESAS COM VIAGEM A
CURITIBA/PR NODIA 27/07/2016 CONF
DESCRITO EM SOLICITACAQ DEDIARIA
ANEXA:"ASSEMBLEIA LEGISLATIVA E

Vakor Undério

Locai da Entrega

Valur | igquido

O Servigos Foram Prestadas
Declaramos que os [] Materiais Foram Entregues
] Obra Executads

Acham-se Conforme, Aceito e Recebidos

\

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acime discriminada(s).

Jéssica Wgotti
T reira

300,00

Valor Total

300,00

300,00

Ordenador da Despesa
José Airton Deco de Araujo

Presidente

ekt

Lucia sa
CRC 030502/0 PR

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) aimportdnciade (t rezent Qs reaigr x*xhkkdkkkkkkrhkkkkk x %
Fhhkkkk Ak kk kA kA hkkkFx ok kK kkkk k%K k% ok k%% %+ ) € peis qual Gou(amos) plena e irevegavel qultacéo.

Representads pelo Chegue n°

Credor

Dot ¢ ¢

& ordem o banco




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Civico José Oliveira Rosa - CEP; 86802-970
CNPJ; 78.299 815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVC
Camara Municipal
CREDOR
739.889.019-20 JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO
RUA BYNGTON 1138 JD TRABALHISTA
Dados do Empenho
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
. Numerg do enhol Data __[Fung [SubFunc|Prog. |[Proj/Ativ Elemento | Fonte Valor Original
000577/2016 1 27,07.16 01 31 1001 200133901414031 0001 300,00
Dados da Liquidago
Nimero: 18472  |Data 27,07.2016 Valor: 300,00
Deducies Valor
Valor Liquido 300,00
Controle
Valor Empenho Despesa Liquidada Esta Liguidacda Saldo a Liquidar
: 300, 00 300,00 300,00 0,00
Programacao Financeira
Data do Vencimento: 27.07.2016
Observacies
Elabcocrado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro{amos) que recebi{emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome :
Documento:
Numero: Assinatura:
José Airton Deco de Araujo

PRESIDENTE




Camara Municipal

SOLICITACAO DE DIARIA - ANO 2016 /
LL-/% de 2016

Apucarana (PR), (11 ded

gge?/k MB«@ Q\Q&l(‘(home completo vereador/a ou servidor/a) da

CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA, vem perante Vossa Exceléncia, através desta, solicitar

didrias para despesas com hospedagem, alimentagao e locomog¢do urbana, ficando o solicitante

responsavel por comprova-las através de nota e/ou cupom fiscais.

DESCRICAQ DA M

Data da Viagem (Ida e Retorno): ;:L {O :Z ZOIb Quantidade de Didrias: O/

LY

Destino (Cidade da Viagem):

Assuntos (objetivos) da para viagem : ﬁSSQ ‘\'M)‘Q L”-‘Cw(\f‘}\'{’r AUFA
& Q\?)"Q--\(i@/\ Y SAW—‘U\(QQ/\

( ) TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DO PARANA/EVENTOS € TREINAMENTOS

( ) TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DO PARANA/OUTROS OBJETIVOS .
( ) CURSOS NAO LIGADOS AOC TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO/PR »

( ) EVENTOS NAO LIGADOS AO TRIBUNAL DE CONTAS DO PARANA/PR -
%}Q OUTROS OBJETIVOS NAO LIGADOS AO TRIBUNAL DE CONTAS/PR *

Declaro estar ciente de que a importancia recebida, ndo podera ser
aplicada em despesas alheias ao fim a que se destina, obrigando-me ao cumprimento de todas as
normas legais que regulam a matéria, conforme Lei Federal n°® 4.320/64, Comprometo-me a prestar
conta da importancia acima, dentro de 05(cinco) dias, contados do retorno da viagem, apresentando

para que seja anexado ac empenho de didria, comprovante de despesas com hospedagem, alimentagdo
e locomogiio urbana alimentacdo, fornecido pela empresa utilizada, ficando a CAMARA MUNICIPAL DE

APUCARANA, autorizada a descontar o valor correspondente de meus subsidios ou vencimentos, sob
responsabilidade pessoal ou funcional que couber, caso ndo apresente nenhum documento que

comprove a utilizagdo da Didria.
uosa@z;z

Assinatura do Solicitante (Vereador/ Servidor)

Exmo. Senhor
JOSE AIRTON DECO DE ARAUJO r\ %
Presidente da Camara Municipal de Apucarana Assinatura (ﬂ g W

lrton Deco de Araujo
PRESIDENTE




COMPROVANTE DE DIARIA
EAMPENHO N°

n/ 18

FURT AN 2 EQUINAG 1AL

CNPJS 051 936/0001 30 - 1t ig M
U NEGRAQ, 24 Ri ;
CURITIBA - PR
Al [ R C ert ¢ Riiathal
1 o Lo W A< Ll

CODIGG OESLRICA ot N Lol TOTAL
0ou00t ALM T A A SEXTA f ey
600035 BrNANA 10 RVE 4 0 3,00
QTD TOVAL DEITEN
vator Produt 67
Descont ) 00
Actéscimos 0 00
VALOR A PAGAF 1567.80
FORMA [ PA PR VAL OR
Credito Lojé 157.80

PAGTO DINREIR K$0,00

PAGTO TICKET ~ R$15 80

VALOR ROCO: R$0.00
vt AproxtnbFed. it 13-Est RE,60 Mun he e pP

radei VITOR - Laxa \

AREA DE MENSAGEM FISCAL
Mgt 0 011 900 - Sere 1
Erimsd 0712016 14 0151 fra Consuriticdor

Consulte pela chave de aces em
1tp / www fazenda pr gov bt/
CHAVE DE ACESSO

1116 0703 0519 3600 0130 6500 1000 G118 0010 0U11 BO4/
CONSUMIDOR

NSUMIDOR NAC IDENTIFICADO
CURITIBA/PR

Consuta via \ekog de QR Code

Pratocolo de uorlzava‘

141160434 106524 7072016 14




I ntErnet B anking::::CaIXA https://internetbanking caixa.gov.br/ SIBC/imprime_doc.processa

CAIXA

Comprovante de remessa de Doc eletrdnico
Via Internet Banking CAIXA

Emitente: CAM MUN DE APUCARANA

Conta origem: 0379 / 006 . 00000001-0

o o 723/57536-4

Tipo: DOCE

Banco: 748-BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A
Finalidade: 01-Crédito em Conta Corrente

Nome destinatério: JOSE AIRTON DE ARAUIO

CPF/CNP3J destinatario: 739.889.019-20

Valor a ser transferido; R$ 300,00

Tarifa de emissdo de
poc: R$ 7,85

Valor total a ser debitado: R$ 307,85

Identificagdo da operagio: JOSE AIRTON DE ARALIO

Data de débito: 27/07/2016

Data/hora da

operagio: 27/07/2016 12:11:45

Cddigo da operacdo: 00014693
Chave de seguranga: GLVHML4E6MQH1TYO

20LX - O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM

Operagio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0B0OO 726 0104

José Airton Deco de Araujo
PRESIDENTE

1del 27/07/2016 12:19




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

NOTADE

Certro Civico José Olveira Rosa - CEP, 86802-970 EMPENHO
CNPJ: 78.299 8150001 -00 1*VIA
NOmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000554/2016 90001 Ordinario Comum

Orgho 01 PODER LEGISLATIVO
Unidede 01 Camara Municipal
Datacfio 01.031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMOC lcota 00031
Desdobramento 3390300400 GAS E OUTROS MATERIAIS ENGARRAFADOS ICW 00035
FotedeRecwwsos 00001 Recursos do Tesouro (Descentralizades)
Credor (0727 PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA

Enderego RUA DANTE MANOSSC 734 CENTRO

CNPgrcPF 10.540.341/0001-~03 fFone {43)9973-4580 Icm PIRAPO
Liclagéo Namero Solictacéo Corfrelo Emissho Vencimerto
| Nao se Aplica 13/07/16 31/07/16
‘ Valor Orgado Saido Anterior Valor do Empenho Saido Atusé
| 320.000, 00 185.226,10 50,00 189.176,10
' [tem [Quent. | Especiticaco Valor Unitério Valor Totel
01 1 VALOR EMEPNHO AO CREDOR ACIMA REF
FORNECIMENTO DE 05 GALOES DE AGUA
MINERAL 20 LT AOQ CUSTO UNIT DE RS
10,00 CONF PEDIDO EFETUADO EM
12/07/2016 ANEXO. 50,00 50,00
—— I
50,00
O Servigos Foram Prestados Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
Declaramos que s [] wMateriais Foram Entregues acima discriminadale).
O ©bra Executada
Acfwa—se(:cm:em
.. ) Ordenador da Despesa Contador
Jessica ne otti José Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Teddureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECHO

Declaro(amos) para os devidos fins, que recebi(emos) aimporténciade ( cinquenta reais** ¥ X **xkkkkkkkkkkkkh ks
kkkhk kR Kk khkkokkkkhhokkkkkkokkkkkkkkkk Kk ok k k%% %% )€ peln gual dou(amos) plena ¢ irevegivel quitacéio.

Deala )

Regpresentads pelo Chegue n°

a ordem do banco




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Cerntro Civico José Oliveira Rosa - CEP; 86802-970
CNPJ; 78.299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDAGAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
10.540.341/0001-03 PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA
RUA DANTE MANOSSO 734 CENTRO
Dados do Empenho
PCDER LEGISLATIVO
Camara Municipal
Numero do Empenho Data  |Fun¢ [SubFunc|Prog. |Proy/Ativ Elemento | Fonte Valor Original
_000554/2016113.07.16 01 31 1001 200113390300400] Q001 50,00
Dados da Liguidagdo
Nimero: 18535  |Data 13.07,2016 Valor: 50,00
Dedugtes Valor
Valor Liquido 50, 00
, Controie
‘Valor Empenhio Despesa Liquidada Esta Ligquidacdo Saldo a Liquidar
50,00 50,00 50,00 0,00
Programagdo Financeira
Data do Vencimento: 27.07.2016
Observagies
Elaborado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro (amos) que recebi(emos) a importancia supra, do qual 0,00
Apucarana, / /
Nome:
Documento:
Numero: Assinatura:
d,pamno

1kﬁ‘AM¥!Luﬂﬂ"‘




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA NOTA DE

Centro Civico José Ofiveira Rosa - CEP: B6802-970 EMPENHO
CNPJ: 78.299 81540001-00 1* VIA
NGmero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000580/2016 00001 Ordinario Comum
drggo 01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 Camara Municipal
Dotagdo 01 .031.0001.2.001.3390.30.00.00 MATERIAL DE CONSUMO |cota 00031
Desdobramento 3390300400 GAS E OUTROS MATERIAIS ENGARRAFADOS ]CO"‘G 00035

Forte de Recwrsos 00003 Recursos do Tesouro {Descentralizados)

Credor (00727 PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA
Endereco RUA DANTE MANOSSO 734 CENTRO

CNPyiCPF 10.540.341/0001~-03 Fore (43)9973-4580 lcm PIRAPO
Lictacéo Ndmero Solictagdo Cortrato Emissio Vencimento
Nao se Aplica 27/07/16 31/07/16
valor Orgado Saido Anterior Valor do Empenho Saldo Atusi
320.000,00 186.810, 67 260,00 186.550,67
kem | Quant. | Especificacio Vealor Unkério Vaior Total
01 1} VALOR EMPENHO A0 CREDOR ACIMA REF

FORNECIMENTO DE 06 GALOES DE AGUA
MINERAL AC CUSTO UNIT RS 10,00 E
10 CX COPO AGUA MINERAL AC CUSTO
UNIT RS 20,00 CONF NF NR 274

ANEXO, 260,00 260,00

Locsd da Entregs
260,00

L3 Servigos Foram Prestados Autorizo 0 empenho da(s) despesa(s)
Deciaramos que os [T} Materiais Foram Entregues acima discriminada(a).
O Obra Execitada
Acham.se , Aceito e Recehidos (%/
. . ) Ordanador da Despesa
Jessica Dgiane Angotti José Airton Deco de Araujo Luciane Bossa
Tesoureira Presidente CRC 030502/0 PR
RECIBO

Declaro(amas) pera os devidos fins, que receti(emos) aimpotdncia de (duzentos e sessenta realsk**kkddkdshax
kkkkdkokkkkkkkk kXX Nk ok ok ok ok kkkk k& kk Kok k& % % % % ) @ pela gusl dou(amos) plena ¢ irevegdvel quitaco,

Dot ! Representada peic Chetue n°® & ordem do banco
Credor Dae ¢ o+




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Centro Civico José Ofiveira Rosa - CEP: 86802-970
CNPJ; 78.299.815/0001-00

NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
Camara Municipal
CREDOR
10.540.341/0001~03 PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA
RUA DANTE MANQSSC 734 CENTRO
Dados do Empenho

PODER LEGISLATIVO

Camara Municipal
Nimero do Empenho _Data Fung. [SubFunc|Prog.  |Proy/Ativ Elemento | Fonte Malor Original
000580/2016 1 27,07.16 g1 31 1001 200183903004001] 0001 260,00

Dados da Ligquidagdo
Numero: 18542 Data 27.07.2016 Valor: 260,00
Deducdes Valor
Valor Liguido 260,00
) Controle
Valor Empenho Despesa Liquidada Esta Liquidacia Saldo a Liguidar
260,00 260,00 260,00 0,00
Programacio Financeira
Data do Vencimento: 27.07.2016
— Obgervaces
Elaborado por: LUCIANE
Emitente RECIBO
Declaro(amos) que recebi{emos) a importancia supra, do qual 0,00

Apucarana, / /
Nome <
Documento:
Numero: Assinatura:




[ = | (NOTA FISCAL MODELO1
PIRAPO GAS || -
[CJ ENTRADA N 274
PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA.
RUA DANTE MANOSSO, 734 - PIRAPO :::‘1"“”'
CHRP8E.818-000 - APUCARANA - PARANA ( NP L 0.54D.341/0001 _03] 3 m%:@'
CEpP insc, Esi. do SUBST, INSCRI ESTADU § via - Contabll
6/0{ (R e ei0a3.08 | ,AmTe
; f“”[f'"fl 7 11/06/2017
AD SOCIAL

NDEREGS .
oDl € ol (2 o
3 IJAL" ALV 0 /)4 LA TR -
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CAIXA

Comprovante de remessa de Doc eletrdnico
Via Internet Banking CAIXA

[
Emitente: CAM MUN DE APUCARANA

Conta origem: 0379/ 006 . 00000001-0

Conta

destino: 6648/982-2

Tipo: DOCE

Banco: 237-BANCO BRADESCO S/A
Finalidade: 01-Crédito em Conta Corrente
Nome destinatario: PIRAPO DISTRIBUIDORA DE GAS LTDA
CPF/CNP)J destinatario: 10.540.341/0001-03

Valor a ser transferido: R$ 310,00

Tarifa de emissido de

poc: R$ 7,85

Valor total a ser debitado: R$ 317,85

Ldentificacdo da operagio: PIRAPO DISTRIB GAS LTDA

Data de débito: 29/07/2016

Data/hora da

operagio: 29/07/2016 14:16:43

Codigo da operaciio: 00032425
Chave de seguranga: JH6XHLSLMSI1FVIA

20LX - O VALOR TRANSFERIDO ESTARA DISPONIVEL NA CONTA DESTINO NA MANHA DO DIA UTIL
SEGUINTE A DATA DO DEBITO NA CONTA DE ORIGEM

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

José Airton Deco de Araujo
PRESIDENTE

I del 29/07/2016 14:53




