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E/TLI?R?)OSgCIAL CODIGO: CNPJ/CPF:
= . .397.726-72
ELMAR FERNANDES DE RESENDE N 000148 561.3 67
IO "EN . 38.490-000
RUA EVANILDE ALVES DA SILV . ; CENTRO R S i
CIDADE: UF: TELEFONE: FAX: INSCRIC )
EN DIANOPOLIS MG W
ﬁ/\utorizamos o fornecimento dos materiais ou execugio dos servigos, obedecidas as condigdes e especificagdes constantes desta nota de empenho.
| Ordenador: RAFAEL ALMEIDA JACC Assinatura: |
ESPECIFICACAO DOS MATERIAIS OU SERVICOS
e S X ) “ONTA VALOR % % VALOR
ITEM| QTDE |UN DR DESERIGAD - UNITARIO | DESC | IMP. | TOTAL
001 1[sE [ D [ DIARIAS DE VIAGEM - LEI MUNICIPAL N.° 1704 DE 31/08/2009 100,00 0,00 0,00 100,00
VALOR DOS PRODUTOS | DESCONTOS: IMPOSTOS: FRETE: GUIA ORCAMENTARIA: |GUIA EXTRA: TOTAL GERAL:
100,00 0,00 0,00 0,00 1 O0,00
HISTORICO DO EMPENHO
NOTA DE EMPENHO PARA FAZER FACE A DESPESA COM ANTECIPACAQ DE 01/UMA) DIARIA DE VIAGEM SEM PERNOITE PARA COBRIR DESPESAS

PARA TRATAR DE ASSUNTOS DE INTERESSE DO MUNICIPIO DE l?»JDIAi\I(i)POLIS CONFORME SERA DETALHADO NO RELATORIO DE VIAGEM NO ATO
DA PRESTACAO DE CONTAS. REQUERIMENTO DE ANTECIPAGCAG DE DIARIAS ANEXO E EM CONFORMIDADE COM O DISPOSTO NA LEI MUNICIPAL
1704 DE 31 DE AGOSTO DE 2009.

OUTRAS INFORMACOES

T ~ DEMONSTRATIVO DA DOTACAO E CONTABILIZAGAC [ Contadora: )
DATA CONTABILIZAGCAO: INICIAL OU SALDC: EMPENHADC: | SALDO DISPONIVEL: ) Ar——
07/07/2021 65.560.00 100.00 L 65.460.00 ILIAN SILVA ABELO CRC/MG08326¢
A liquidagdo da despesa a que se refere a presente nota de empenho, foi procedida com base no documento apresentado, onde demonstr’a a entrega do material ou
execugdo do servico.

.

Data: 3 /03/J L Resp. liquidagao: Assinatura: 4,/;;1/“,,

Data: =3 /0 /L

A

\ﬁi{ccebi(cnws) o valor total da presente nota de empenho que dou plena, gerale "\
Face a liquidagdo processada autorizo o pagamento ao favorecido, atendidas as
f

/

irrevogavel quitagdc a CAMARA MUNICIPAL DE I ?FiQi.J -~
ormalidades legais. ) COMP FE{)M é D E."
Data: 3 /0% )L oaAGAMENTO ANEXO

Responsavel

Nome do responsavel:

Responsivel Documento de identidade:

( o Z\Dados bancérios - Banco: Agéncia: Conta; J
BANCO: AGENCIA: T N° CONTA. s = :
001 3733 38423 l i 2



CAMARA MUNICIPAL DE INDIANOPOLIS
CEP 38.490-000, ESTADO DE MINAS GERAIS.

RELATORIO DE VIAGEM

NOME : ELMAR FERNANDES DE RESENDE

DATADASAIDA: ¥ 2 /5% /1 JJR)

DATADA CHEGADA: ¢ ¥ /O 34/ 2021 .

LOCAL DE DESTINO/PROCEDENCIA: 1 o A On VAN
TRANSPORTE UTILIZADO: /axcodo (g, s

QUANTIDADE DE DIARIAS RECEBIDAS: | Unhnon, correspondendo aR$ 70 0. ¢ O ,
QUANTIDADE DE DIARIAS UTILIZADAS: (A , correspondendoa RS 7O ¢, ¢
Ha valor a ser devolvido:

( )Sim (") Nio

Se positiva a resposta, indicar: R$

RELATORIO DESCRITIVO DA VIAGEM: ‘
Taan SO Aol ot AUOran Nnpy MNIC nz A Canns,,
O 50«\; AN In crnea 7{7\/\),!"‘/:4\/ AN ,4‘/_)1\;\’1(7)\“'?71“ i

b P NKs \n“\‘z;‘, AL ¢ 070

~

- =

Declaro, sob as penas da lei, que as despesas ocorreram em razdo do meu cargo € em estrito
cumprimento de atividades de interesse do Municipio de Indianépolis.

DATA: /) /| 02/ )2/

K/W A &\A ‘/:".,.,"A C/Z/ //\@v— ‘/e’\
ASSINATURA e =

SETOR DE CONTABILIDADE:
Conferido e determinado o arquivamento em / /

LILIAN DA SILVA BORGES RABELO
CRC MG 083.266/0




