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. '”.'-.PR'EFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACAO PROCESSO: 004408 / 2014
SERVICO PROTOCOLO E ARQUIVO

Ao Exmo Sr.
Prefeito Municipal

Proprietario/interessado: 00001254 SIMONE MARIA FERREIRA CAVALCANTE

CNPJ/CPF: (02058399323
Enderego: RUA COLETOR JOSE DE ARAUJO

Bairro: CENTRO

Cidade: SAO MIGUEL DO TAPUIO-P!I 57, >
Fone: ‘ 7
ASSUNTO  SOLICITAGAO DE DESPESA P

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

REFERENTE A PAGAMENTO DE DIARIAS CONFORME RD EM ANEXO. R$ 320,00.

Observacoes:

DATA: (05/09/2014 HORA: (7:58:59




ESTADQ DO PIAVI

. PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO REQUISICAO DE27ARIAS — RD N° 01 12013
- ORGAO:

> MODELO 02 DA IN Ne 001/2013

1. AREA SOLICITANTE

1.1. Nome do Servidor: Simone Maria Ferreira Cavalcante

1.2. Cargo:Auxiliar Administrativo 1.3. Matricula:

1.4. Portaria de autorizacao N°.:

1.5. Quantidade de Dianas: 04 1.6. Valor da Diar1a: 80,00 1.7. Valor Total: 320.00

1.8. Roteiro de Viagem: SAO MIGUEL DO TAPUIO X TERESINA

1.9. Data da Saida:06/09/2014 1.10. Data do Regresso:09/09/2014

1.11. Objetivo da Viagem: Viagem a Teresina para participacao de treinamento no ministerio do trabalho referente a emissao da

Carteira de Trabalho.

1.12. Assinatura do Solicitante Data:ﬁ 5 / m / { E,{ 1.13. Autorizacao do Ordenador

2. PROTOCOLO

2.1. Processo N°: JJ@@X 2.2. Data: yf}‘/ég //{9&

3.1. NE N° 3.2. Valor R$ 3.3. Data:

Assinatura

4. CONTROLADORIA

|3. EMPENHO

- e o

4.1 Despesa liquidada de acordo com o artigo 63, da Lei [® TR ?g

4.320/64 y o uclléia Louspred Boares
f?! Contr t:!_a f’*I P\N\E: 3 ‘%

4.2. Data: Q( /Oa\/ 1%_ : Rote diad o "era! 3

5. TESOURARIA

5.1. Data:

/& /M;_




Prezados (as), bom dia!

Considerando o deferimento da solicitacao da Prefeitura Municipal de S&o Miguel do Tapuio para
celebracao do Acordo de Cooperagéo Técnica para emissdo de CTPS, informamos no quadro
abaixo as providéncias necessarias para formalizagéo do referido acordo:

1. Comparemmento “do Prefeito
para assinatura do Acordo de |
Cooperacao Tecnica.

Local" Sulpein;ntendenma Reglonal do Trabalho e
Emprego do Piaui — Av. Frei Serafim, 1860 —2°
Andar, Centro - Teresina-P/;

Periodo: 29/08 a 04/09/2014;

Horério: 08:00 as 12:00 e 14:00 as 18:00.

2. Envio de Oficio a SRTE/PI com

| | a indicagao das 03 (trés)
| pessoas que serao treinadas
para emissado de CIPS
Informatizada, bem como os
dados do vice-prefeito (a)
municipal (nome e CPF).

- -

| das pessoas designadas ( RG, CPF e Comprovante

| O Oficio e copias dos documentos solicitados deverao

| Data do Treinamento: 07 e 08/09/2014

Segue em anexo os modelos do Oficioe da |
Planilha que deverdo ser encaminhados a SRTE/PI.
Por gentileza encaminhar as copias dos documentos |

de endereco) deverao ser anexadas ao oficio;

ser encaminhado a SRTE/PI| até o dia 04/09/2014.

Horario: 08:00 as 12:00 e 14:00 as 18:00

Local: SRTE/Pl ~ Av. Frei Serafim, 1860 , Centro -
Teresina-P| ( Auditorio —4° Andar). |

3. Envio de (01) uma midia (CD,
DVD ou pendrive) para

Ofline durante a realizacdo do
| treinamento.

gravacao do software da CTPS |

Recomenda-se que a Prefeitura encaminhe uma |
nessoa com conhecimento em Informatica, para |
acompanhar o ftreinamento, tendo em vista que a
instalacdo do software sera feita pelo proprio
conveniado. ]

Qualquer duvida, estou a disposicao.

Atenciosamente,

Marlene Nunes Lustosa

Chefe do Nucleo de |dentificacdo e Registro Profissional - NEPROF/SEPTER/SRTE-PI/MTE

(86)3226-8480



«“a™  ESTADO DO PIAUL )
{B#0li PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

CNPJ 06.716.906/0001-93 — Praga Cel. Manoel Evaristo, N° 92.
S&o Miguel do Tapuio — Pi — CEP: 64.330-000 - fone/fax (086) 32491333

Oficion® 0116 /2014 . S0 Miguel do Tapuio (PI), 28 de agosto de 2014

A Superintendéncia Regional do Trabalho e Emprego do Piaui

Assunto: Informacdes para formaliza¢io do Acordo de Cooperacao Técnica para

emissio de CTP Informatizada.

Senhor (a) Superintendente,

1. Em face da necessidade de formalizacfio do Acordo de Cooperagéo Técnica

a ser celebrado entre a Prefeitura Municipal de SZo Miguel do Tapuio (PI) e a

Superintendéncia Regional do Trabalho e Emprego do Piaui — SRTE/PI, que tem objeto
a descentralizacio da atividade de emiss3o de Carteira de Trabalho e Previdéncia Social
— CTPS, e em atendimento ao disposto no Art. 2°, Inciso VIII, da Portaria n° 369 de 13
de marco de 2013, encaminhamos, em anexo, planilha e copias dos documentos das
pessoas que participardo do treinamento para emissdo de CIPS Informatizada, a ser
realizado nos dias 07 e 08 de setembro de 2014, nos turnos da manhé e tarde, de 08:00

as 12:00, e de 14:00 as 18:00, na sede da SRTE/PI, localizada na Av. Frei Serafim,
1860, Centro - Teresina-Pl.

2. Informamos ainda os dados do (a) Vice-Prefeito (a):
JORGEVANIO SOARES MORAIS - 758.598.073-68
Atenciosamente,

M !
AN i
’ . T r\\s \
José Lincoln ;}Tﬁbgal Matos
“J 1 :

Prefeito Municipal de Sgo Miguel do Tapuio
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Emissao de comprovantes

08/09/2014 11:18:27

05/09/2014 - BANCO DO BRASIL -~ 11:08:55
114101141 SEGUNDA VIA 0GC1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: P S M T TRIB MUNICIPAIS

AGENCIA: 1141-X CONTA: 12.978-X
DATA DA TRANSFERENCIA 05/09/2014
NR. DOCUMENTO 661.141.000.013.828
VALOR TOTAL “ 320,00

*xkkkd  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SIMONE MARIA F CAVALCANTE

AGENCIA: 1141-X CONTA.: 13.928-9
NR. DOCUMENTO 661.141.000.012.978
NR.AUTENTICACAO C.D29.118.RB2%.DF1.CA2
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\
ESTADO DO PIAUI NOTA DE EMPENHO
PREFEITURA DE SAO MIGUEL DO TAPUIO
PRACA MANOEL EVARISTO PAIVA 904064
06716906/0001-93 y
Tipo Empenho: OR - Ordinario FICHA: 337 DATA:  (04/09/2014 SOLICITACAO N°:
M
LICITACAO: DISPENSA PROCESSO: 4408 VENCIMENTO: 05/09/2014
e et ————etr ot 2——at52r et e+ttt
NOME: SIMONE MARIA FERREIRA CAVALCANTE 020.583.983-23 cODIGO: 1631
ENDERECO: RUA: COLETOR JOSE DE ARAUJO SAO MIGUEL DO TAPUIO UF- Pl
CODIGO CLASSIFICACAQ DA DESPESA EMPENHADA
02 PREFEITURA MUNICIPAL
020502 ASSISTENCIA - OUTROS PROGRAMAS
08.244.0016.2150.0000 Manutencdo dos servicos de assistencia social
3.3.90.14.14 DIARIAS NO PAIS
*ﬂ“—.——-———
SALDO ANTERIOR DOTACAQ VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL DOTAGCAQ
| 39.810,00 320,00 3.290,00
. ——— e B I ...
VALOR EM R$

: . *********t#**********************************t**********
trezentos e vinte reais

.............
..............

DESCRIGAO DO MATERIAL E/QU SERVICO

VALOR CORRESPONDENTE A CONCESSAO DE DIARIAS DESTINADAS A COBERTURA DE DESPESAS DE VIAGEM
A TERESINA PARA PARTICIPAR DE TREINAMENTO NO MINISTERIO DO TRABALHO DE EMISSAO DE CARTEIRA
DE TRABALHO.

ITEM CODIGO

A . P, A dninhi e alinl

DESCR. QTD UNID VLR UNIT RS

L A . L L il Al

TOTAL

VALOR TOTAL

FONTE DE RECURSOS: 001 TESOURO

y DOS ITENS
CODIGO DE APLICACAO: 100 GERAL
GERAL 320,00
Autorizo 6 empenho dessa despesa. Essa despesa foi empenhada em crédito Préprio ﬁ“?
: ,. HaYak f"”'i
Data:  04/09/2014 Data:  04/09/2014 ? s 3
JOSE LINCOLN SOBRAL MATOS MARIA DA CRUZ PEREIRA
PREFEIT MUNICIPAL TESOUREIRA

:
¢
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PREFEITURA DE SAO MIGUEL DO TAPUIO

45 YU 28 PRACA MANOEL EVARISTO PAIVA

'?;; #&523333 06716906/0001~93 Exercicio: 2014
eSSt ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 8
ORDEM DE PAGAMENTO 08480
DATA: 05/09/2014 VENCTO: 05/09/2014 PAGTO:: 05/09/2014
Credor..: SIMONE MARIA FERREIRZ CAVALCANTE CNPJ/CPF: ©20.583.993-23 Cod: 1631
Endereco: RUA: COLETOR JOSE DE ARAUJO
Cidade..: SAO MIGUEL DO TAPUIO CEP:

Discriminacgdo..:

VALOR CORRESPONDENTE A CONCESSAO DE DIARIAS DESTINADAS A COBERTURA DE DESPESAS DE VIAGEM A TE

RESINA PARA PARTICIPAR DE TREINAMENTO NO MINISTERIO DO TRABALHO DE EMISSAO DE CARTEIRA DE TRA
BALHO.

Valor 320,00
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(trézentos_é viﬁté £eais)q*.%_% ok kox *-£ % % % *i * % x ok %ﬁ*;*.* ko %k
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* ok ok ok ok ok ok ok Kk ok ok ok ok K ok x Kk K ok % x kK x Kk ok | |
Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 320,00
EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR DESCONTO LIQUIDO
004064/1 020502 - 08.244.0016.2150.0000  3.3.90.1400 R$32000 - R$0,00 RS$ 320,00
TOTAL . . . . RS 320,00 RS 0,00 RS 320,00
Despesa Ligquida: . . . . . . . RS 320,00
ORDEM DE PAGAMENTO  PAGUE-SE / / Y

JOSE LINCOLN I"BRAL MATOS

PREFEITC -tUNICIPAL

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

Banco | Conta Cheque Valor RS
| 12978 |  TRANSF | R$32000
TOTAL. . . RS 320,00

Despesa paga em 05/09/2014 Com 0Ss recursos acima discriminados

Pyt ]
5 A f {&Mv"n_.:- L

MARIA DA CRUZ PERETRA
TESOUREIRA

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante deste(s) Empenho (s)

AsSS:
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