CAMARA MUNICIPAL DE CALIFORNIA

" CNPJ: 78.975.380/0001-77
RUA AMERICA , 149 - CAIXA POSTAL 05 — TELEFONE (4,3)3429 1208
CEP: 86.820-000 - ESTADO DO PARANA

ORDEM DE PAGAMENTO EMPENHO: 000053/18 Ordinario

érgac:nl LEGISLATIVO MUNICIPAL 01 Camara Municipal
Dotac&0:010310001 2 001 3390 14 00 00 SERVIDORES EFETIVOS 00013
Projeto/Atividade:Atividades Legislativas

Credor: 13% BANDRE SILVA DOS REIS CNPJ/CPF: 029.208.859-01
g CALIFORNIA
Licitagao: nNaoc se Aplica

e

AUTORIZACAO
P 188’88 Autorizo o Sr. Tesoureiro a efetuar
PAGO. vvniest OiOO o pagamento da importancia de
pROEM PAGTO: 180,00 R8O, 00 cento e oitenta realg*¥**¥*=
JAGAR. .. .: Q.00 ********************************9(*******

*-k-k-k-)r***********************************
*******-}r****‘k***‘k****************‘k‘k**‘k**

referente despesa mencionada

JEAN CARLOS DE SOUZA NEVES
PRESIDENTE

R

Recebi (emos) da Camara Municipal de Califérnia a importéncia\

supra de RS 180,00 cento e oitenta reais****************************
*~k-k******-k‘k**'k-k**'k-k*‘k'k****-Jr******-k**:k*-k**-k**-k-Jc*-k*‘k‘k************‘k**********

-k-k*'k-k*********‘k*‘k*-k**************-k***-k***-k*-k******************-k-k*k‘k*‘k*-k**'k-k

RECIBO DE PAGAMENTO

"‘.*****-ﬂv-k**k***-k***-k***-k‘k*-k'k‘Jr'k-k-k*********‘k***-}:‘k*****-}(‘k**********************

<eferente esta Ordem de Pagamento a qual dou (amos) plena e geral
quitagat i
|

|

k} e STiVA TOS RIS |
Cédigo Banco.: 341 Banco....:BANCO ITAU - CONTA M ‘

Tesouraria Nr do Chegue:

Agencia..:5094

\ Nr GC/C..$14026-5




MARA DO MUNICIPIO DE CALIFORNIA

CNPJ: 78.975.380/0001-77
Rua Ameérica, 149 - TELEFONE: (43) 34291208
CEP: 86820-000 ESTADO DO PARANA

NOTA DE EMPENHO: 000053/18 Ordinario

CA

NOTA DE LIQUIDAGAO

Orgdo: 01 LEGISLATIVO MUNICIPAL 01 Camara Municipal
Dotagdo: 010310001 2 001 3320 14.00.00 SERVIDORES EFETIVOS 00013
Projeto/Atividade: Atividades Legislativas

Credor: 139 ANDRE SILVA DOS REILS CNPJICPF: 029.208.859-01 \
k CALIFORNIA

| Licitagdo: Nao se Aplica

EMISSAO 12.03.18
A ler GreadG-—= cewty1de Anterier—- -Valor do Empenho- ~—Bglgy Atual—-
180,00

Valor Unitario valor Total

& i PAGAMENTO DE 01 DE DIARIA A
- MARINGA PARA PARTICIPAR DO CURSO
DE FORMACAO DE PREGOEIROS NOS DI
13 E 14/03 DAS 8:00 AS 17:00 HRS
\ MINISTRADO PELO TCE PR. 180, 00

Fonte de Recurso:

S ——

e
|

TOTAL GERAL

180,00

Nair Federovicz Mendes do Santos Jzan Carlos de Souza Neves

CONTADORA PRESIDENTE

Declaro que: O material foi entregue D
0 servigos foi prestado

\ Liquidagao
\ Obras foram executadas D

Secretari a\-@,e\_c&-‘zf’(ﬁ

I



CAMARA DO MUNICIPIO DE CALIFORNIA
CNPJ: 73.975.380!0001 17 \
Rua América, 149 - TELEFONE: (43) 34291208
CEP: 86820-000 ESTADO DO PARANA
'N(TPA])ELEBAPEPH{OZ 000053/18 Ordinario Orcamentarlio

Orgao: 01 LEGISLATIVO MUNICIPAL 01 Camara Municipal ~
Doﬁméo:OlOBlOOOl 5 ool 3390 14.00.00 SERVIDORES EFETIVOS 00013
Projeto/Atividade: Arividades Legislativas \
ICredor: 139 ANDRE SILVA DOS REIS CNPMCPF:029.208.859—01 |
CALIFORNIA

k Licitagdo: nNao se Aplica |

EMISSAO 12.03.18
-yalor Orcado——- ——-Saldo Anterior-—- _valor do Empenho-— et 1dy Btardl——
19.640,0 180,00 19.460,00

?_W_r.,_._,,m4_#_#ﬂ_r_w_r_«_,_.,.,.,,,_.__f_r
Valor Total

VARTNGA PARA PARTICIPAR DO CURSO

S FORMACAO DE PREGOEIROS NOS DIAS

| S5 E 14/03 DAS 8:00 AS 17:00 HRS

\ MINISTRADO PELO TCE PR. 180,00

\_

| |
\

|

\ | \r

N I R —— ,}{——ﬁ
B |

Fonte de Recurso:

!
o

| |
| TOTAL GERAL \

\ 180,00 x
| |

| |

Nair Federovicz Mendes dos Santo Jaan Carlos de Souza Neves \
CONTADORA PRESIDENTE ~

|
1 1 PAGAMENTO DE 01 DE DIARIA A i

Recursos do Tesouro (Descentral;gados) - \

EM i/ t'ﬂ \
Recebi a importdncia Acima Processada

T
ANDRE SILVA DOS REIS \

e
\ Certifico Haver Pago a Imp

| Wy s
| TESOUREIRO ~

I




CAMARA MUNICIPAL DE CALIFORNIA

ESTADO DO PARANA

FORMULARIO PARA SOLICITACAO DE DIARIA DE VIAGEM - N° 004/2013.

Lei de Concessdo: Lei n® 1471/2013 — Publicada em: 23/03/2013
Nome dos Requisitantes: Andre Silva Reis.

Data e horéario para saida: 07h00min do dia 13.03.2018.

Data e horério para retorno: 17h00min do 14.03.2018.
Quantidade de diarias: 1 diaria.

Meio de transporte: terrestre - veiculo proprio.

Destino: Maringa — PR.

Objetivo/Motivo da viagem:

Participagio de curso que serd realizado no Teatro Calil Haddad — Maringa-PR. Curso:— Formagio
de Pregoeiros, nos dias 13 ¢ 14/03, das 8:00 horas as 17:00 horas, ministrado por professores da
Escola de Gestio Piblica do TCE-PR.

Declaro estar ciente de que a importéncia recebida, nao podera ser aplicada em despesas alheias ao
fim a que se destina ¢ que ndo irei utilizar desta viagem para fins particulares, bem como ndo resido
na localidade de destino.

Data: 09 de margo de 2018.

e Sodro derRiw

Assinatura do Requerente

APROVACAO DA AUTORIDADE CONCEDENTE
Autorizo a concessao de diaria de viagem acima solicitada.

California, 12 de margo de 2018.

)% 4

Presidente da Me‘E'stiretora

RUA AMERICA, 149 - CAIXA POSTAL N2 05 — CEP: 86 820-FONE FAX! 43 -3429 1208



TRIBUNAL DE CONTAS
DO ESTADO DO PARANA

/8 - | ESCOLA DE
: . E : ; GESTAO PUBLICA

— Certificado -

Conferido a; ANDRE SILVA DOS REIS
CPF: 029.208.859-01  Municipio/UF: CALIFORNIA-PR
Entidade: CAMARA MUNICIPAL DE CALIFORNIA

" ento: CURSO DE FORMACAO DE PREGOEIROS

Data/Periodo: 13 DE MARCO A 16 DE ABRIL DE 2018
Local: TEATRO CALIL HADDAD - MARINGA

Municipio/UF: MARINGA-PR
Carga Horaria: 18 horas

CONTEUDO PROGRAMATICO:

Declaracao para fins
de presenca

Curitiba, 20 de Marco de 2018

W i S

Mady Cristine Leschkau de Lemos Marchini Conselheiro José Durval Mattos do Amaral
Diretora da Escola de Gestao Publica Presidente do Tribunal de Contas do Estado do Parana



Banco Ital - Comprovante de Pagamento
TED C - outra titularidade
_ Identificagdo no extrato: DIARIA ANDRE
Dados da conta debitada:
Nome: CALIFORNIA CAMARA MUNICIPAL
Agéncia: 5094 Conta corrente: 14026-5
Dados da TED:
Nome do favorecido: ANDRE SILVA DOS REIS
CPF/CNPJ: 0000292088590

Nimero do banco, M Spe, 237 - BANCO BRA - ISPB ESCO S.A

Agéncia: 0047 APUCARANA
Conta corrente: 00000078792-2
Valor da TED: R$ 300,00
Finalidade: 01 - Crédito em conta corrente
TED solicitada em 16/03/2018 3s 16:22:03 via bankline,
Autenticagdo:
25040647236CF74AB9A264B336A25B8049787DFB

Davidas, sugestdes e reclamacées, se necessario, utilize o SAC Itat 0800 728 0728, todos os
dias, 24h, ou o Fale Conosco {www.itau.com.br). Se desejar a reavaliagdo da solugio
apresentada apos utilizar esses canais, recorra 2 Ouvidoria Corporativa Itad 0800 570 0011, dias
uteis, das 9 as 18h, Caixa Postal n° 67.600, CEP 03162-971. Deficientes auditivos ou de fala 0300
722 1722, disponivel 24hs todos os dias.



