PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAGAO PROCESSO: 900580 / 2014
SERVIGO PROTOCOLO E ARQUIVO

Ao Exmo Sr.
Prefeito Municipal

Proprietario/interessado: 00000891 JOSE MARIA LEITE DE OLIVEIRA FILHO

CNPJ/CPF: 05623213391
Endereco: PEDRO i

Bairro:; CENTRO
Cidade: 'SAO MIGUEL DO TAPUIO-PI
Fone: |

ASSUNTO  SOLICITACAO DE DESPESA

O Reguerimento acima qualificado vem pelo presente muito respeitosamente solicitar que V. Excia se digne

REFERENTE AO PAGAMENTO DE DIARIAS CONFORME RD'S EM ANEXO. R$ 160,00,

Observacgoes:

DATA: 24/02/2014 HORA: 10:13:50

Nestes termos pecgo deferimento




 ESTADO DO PIAUI

PREF“EITURA MUNICIPAL DE S__ﬁo MIG#UEL DO TAPUIO REQUISIGAO DE D!A’RIAS L RD Nﬂ 12014
ORGAQ: SECRETARIA DE PROMOCAO ASSISTENCIA SOCIAL ETRABAL HO MODELO 02 DA IN Ne 001/2013

1. SECRETARIA DE PROMOGCAO ASSISTENCIA SOCIAL E TRABALHO
| 1.1. Nome do Servidor: JOSE MARIA LEITE DE OLIVEIRA FILHO

§ 1.2 Cargo: MOTORISTA 1.3. Matricula

# 1 4. Portaria de autorizacdo N°.: | 1.5. Quantidade de Diarias: 02 | 1.6. Valor da Diaria: 80,00 | 1.7. Valor Total: 160,00

§ 1.5 Roteiro de Viagem: SAO MIGUEL DO TAPUIO A TERESINA

11.9. Data da Saida: 06 DE FEVEREIRO DE 2014 1.10. Data do Regresso: 07 DE FEVEREIRO DE 2014

§1.11. Objetivo da Viagem

l Conduzir a Kombi da Assisténcia Social para oficina em Teresina para revisao.

1.12. Assinatura do Solicitante Data: 1.13. Autoriza¢ao do Ordenador

2. PROTOCOLO
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2.1. Processo N®: . > 5 iw;; 7 S 2.2. Data:X™N / Lﬂf‘f‘* ]
3. EMPENHO
3.1. NE N° 3.2. Valor R$ 160,00 3.3. Data:
/ / Assinatura

J4. CONTROLADORIA

Despesa liquidada de acordo com o artigo 63, da Lei
§4.320/64
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5. TESOURARIA

5.1. Data;
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PREFEITURA DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

Enderego: PRACA MANOEL EVARISTO PAIVA
Cidade: SAO MIGUEL DO TAPUIO

CNPJ N°: 06716906/0001-93 2014

NOTA DE EMPENHO N° 219006

CODIGO ? CLASSIFICAQAO DA DESPESA EMPENHADA

07 PREFEITURA MUNICIPAL

05 ; SECRETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL

05 .02 i ASSTSTENCIA - OUTROS PROGRAMAS

08.244.0016.2150. QO@C Manutencdo dos servicos de assistencia social

3 3 90 14 § DIARIAS - PESSOAL CIVIL

3.3.90.14.14 ? DIARIAS NO PATS
”””””””””” o ;';{55 ANTERTIOR %51555&%65 “;i” TE A DATA | VALOR DESTE EMPENHO .  SALDO ATUAL

9.130,00 680,00 160,00 8.970,00 '
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FTCHA: 337 DATA : 19/02/2014 LICITACAO: DISPENSA N° PROCESSO: 0580
CREDOR..: JOSE MARIA LEIITE DE OLIVEIRA FILHO Telefone:
CNPJ/CPF: 956.232.133-901 cODIGO: 1006
ENDERECO: PEDRO TIT | CIDADE. .:SAO MIGUEL DO TAPUIQJ.F..:: PI
R — i - e e I o S
| FONTE DE RECURSOS : 000 GERATL §
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Discriminacao do Mﬁteriél e/ou Servico..:

VALOR  CORRESPONDENTE A ?;CONCESS?ELO D DIARIAS PARA COBERTURA DE DESPESA DE VIAGEM A
LERESINA-PL, PARA CONDUZIR} A KOMBI DA ASSISTENCIA SOCIAL PARA OFICINA PARA REVISAO.
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TIPO DE EMPENHO: OR - Ordinario | .
EVALOR TOTAL. . . : 160,00

Valor por Extenso:
cento @ sessenta reais ¥ ¥ ¥ % % % % % % kx¥ * k *x kX k¥ k¥ ¥ ¥ k¥ % * * *x *

Autorizo o fornecimento dos materiais e/ou a execucdo dos servicos a esta Prefeitura
cbedecidas as condicdes deste documento.

EMPENHO AUTORIZADO EM: 19/02/2014
|

f ,.

JOSE LINCOLN} SOBRAIL MATOS

PREFE ITO?MUNICIPAL

A DESPESA REFERENTE A ESTE EMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRANDO-SE
EM ORDEM PARA PAGAMENTO.
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CONTABILTZADO EM: 19/02/2014 JAT

| MARIA DA CRUZ PEREIRA
| TESOUREIRA




«=~~, PREFEITURA DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

= 06716906/0001-93 Exercicio: 2014

S¥% ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 219
ORDEM DE PAGAMENTO 01099
DATA: 24/02/2014 VENCT0:24/02/2014 PAGTO: 24/02/2014
Credor..: JOSE MARIA LEITE DE OLIVEIRA FIL CNPJ: 956.232.133-91 Cod: 1006
Endereco: PEDRO II
Cidade..: SAO MIGUEL DO TAPUIO CEP:
Discriminagao..:

VALOR CORRESPONDENTE A CONCESSAO DE DIARIAS PARA COBERTURA DE DESPESA DE VIA

CEM A TERESINA-PI, PARA CONDUZIR A KOMBI DA ASSISTENCIA SOCIAL PARA OFICINA
PARA REVISAO.

Valor 160,00

(Centg o Sessenta reais> N e T T T T S T N S S N " SN SN B S S S sk K

* ok Kk r I S S S SR . S S 1 N e e T S T S R L R SR N S L S 1

N . T T T SR S T S S R S R S N . S S S O . S

Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 160,00
EMP/SUB  N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULACAO DESCONTO LIQUIDO
21900 / 1 OR 020502 08.244.0016.2150.0000 3.3.90.14.00 R$ 160,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 160,00
TOTAL . . . . RS 160,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 160,00
Despesa Ligquida: . . . . . . . RS 160,00

12 Eiﬂﬁ
o 8 R
=
g F

ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE / /

JOSE LINCOLN OBRAL MATOS

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Chegue | Valor RS
001 | 4.238 | TRANSF | R$ 160,00
TOTAL. . . RS 160, 00

Despesa paga em 24/02/2014 Com os recursos aclima discriminados
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MARIA DA CRUZ PEREIRA DA SILVA
TESOUREIRA
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RECIRO: Recebi(emos) o valor constante deste(s) Empenho(s)

/ / Nome :
ASS: CGC/CPF:
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Transferéncia entre contas diversas

P
: by %

E ] .
- 1'5"*,?-'-\-" Nk
: E E»-P?‘% wﬁiﬁ.ﬁ}}"vﬁ*ﬁ :

etk B LT U T CIUNE D U

Ag éncia’

- Conta corrente'

; g .n_‘pi""\-!‘; 4"‘\:-
_ ; 'w%’z R

i m\\ﬁw%kﬂ.l.%l.hnmhﬁh‘-mm-h}

| A-genc;a

" Conta corrente

-~ valsr
| Data

PR e Lt L b B Lt B B B A i e B UL Y Bl P sl At b, AL LA AL T Y i g B B B LK L b b Rk amkbhend

B T P P PP

114”( e
42382 . PSMTAPUIO 06716906000193

e A T b vt v g Bt o e L o ke b eem b e e e e B e b b e d B

B L e B AR ek o D ey b B me md v mE A A bt ok bk P Rl L] Rk A a ek b L L

R L R L R T T T L T P P VT P T S

1f5'1'-'2'“1:’-1” -+ JOSE MARIAL OLIVEIRAFH

o '?Nesta data

'Assmada por

J8183318 MARIA DA CRUZ PEREIRA DA SILVA
-J8183323 J.SE LINCOLN SOBRAL MATOS

Transag,ao efetuada cCom sticesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J8183323 JOSE LINCOLN SOBRAL MATOS..

24102/2014 13:26:53
24/02/2014 13:34:10
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