CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

NOTADE

Centro Clvico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970 EMPENHO
CNPJ: 78.299.815/0001-00 1a V‘A
Mumero do Empenho Recurso Tipo do Empenho Categoria de Empenho
000069/2022 00001 Ordinario Comum

Orgéo

01 PODER LEGISLATIVO
Unidade 01 CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Dotagéc 01.031.0020.2.020.3390.14.00. 00 DIARIAS - PESSOAL CIVIL

|cota 00006

Declaramos que 08 [ Materiais Foram Entregues

Acham-se Confarme, Aceto eRecehidos

(] Servigos Foram Prestados

[0 ObraExecutada

il

Jéssica

iane Angotti
Te i

Autorizo o empenho da(s) despesa(s)
acima discriminada(a).

Desdobramento 3390141401 SERVIDORES EFETIVOS [conta 00089
Forte de Recursos 00001 Recursos do Tesouro (Descentral izados)
Credot 00583 RAFAEL BELAN DOS SANTOS
Enderego
CNPJICPF 061.490.549-42 Fone Cidade
Lictagéo Mimero Solictag#o Cortrata Emisséo vencimento
Nao se Aplica 21/02/22 21/02/22
Yalor Orgado Saldo Anterior ‘“Yalor do Empenho Saldo Atual
60.000,00 42.823,68 1.431,36 41.392,32
ttem | Quant. | Especificagéo Yalor Unitério Valor Total
01 4 REF. QUATRO DIARIAS PARA CUSTEAR
DESPESAS COM VIAGEM PARA CURITIBA,
PARA CURSO E TREINAMENTO
PRESENCIAL NOVA LEI DE LICITACAQO,
CONFORME SOLICITACAO ANEXA. 357,84 1.431,36
Local da Entrega
alo 0 1.431,36

Ll

Leila Tiyomi Hirakuri

Contadora

pECIBO um mil quatrocentos e trinta e um ****

L8R4 SanSe) e b (B SSRRAT S Ronandade *

J e pela qual dou(amos) plena & irrevegavel guitag&o.

Representada pelo Chegue n®

Credor

Data ___/ !

aordemdobanco______ |




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Certra Civico José Oliveira Rosa - CEP: 86802-970

CNPJ: 78.299.815/0001-00 ~
NOTA DE LIQUIDACAO
EMITENTE
PODER LEGISLATIVO
CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA J
CREDOR
061.490.549-42 RAFAEL BELAN DOS SANTOS
Dados do Empenho
01 PODER LEGISLATIVO
01 AMARA MUNTCTPAT, DE PUCARANA
Mimero do Empenho Data Func. |SubFung|FProg. Proj/Ativ Flemento Fonte f7alor Original
00069 /2022 |21.02.22 01 31 | 020]| 20203390141401 0001 1.431,36
Dados da Licujdacdp
Niimero: 2059 |Daa 21.02.22 [Valor.  1.431,36
Deducdes Valor
Valor Liquido 1.431, 36
Controle
Valor Empenho Despesa Ligquidada Esta Ligquidacio Saldo a Liguidar
1.431, 36 1:431;, 36 1.431,36 0,00
Programagio Financeira
PData do Vencimento: 21.02.2022
Obhsetvacies
Elaborado por: Leila Tiyomi Hirakuri

RECIBO
Declaro que recebi a importa um mil guatrocentos € trinta e um reais e trint

Apucarana, / /
Nome :

Documento:
Numero: Assinatura:__

mr
% N

Francildy Preto Godoi
Prisidente




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA
Certro Civico José Oliveira Rosa - CEP; 86802-970

CNP.: 78.289 B150001-00 Ordem de Pagamento @ 9%
ORDEM DE PAGAMENTOQ
Ano Empenho Sub Tipo Despesa Cat Empenhado Retencao Liguido
2022 000069 0 Ordinario 6 339014 1.431,36 1.431,36
Total a Pagar: 1.431, 36

Recebi (emos) da Camara Municipal de Apucarana
a importancia supra de RS 1.431: 30

um mil quatrocentos e trinta € um reais e trinta e seis
entavos*************************************************‘

**********-k**-k********‘k*********************************.

Referente esta Ordem de Pagamento a gual dou (amos) plen
e geral quitacao.

Codigo Banco : Nro Banco:

Nro do Cheque: Agencia
Nro C/C
Cidade

RAFAEL BELAN DOS SANTOS

Data _ [ !

Credor




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

ANEXO 1l - ATO DA PRESIDENCIA N
SOLICITACAO DE DIARIA

Centro Civico José de Oliveira Rosa,
Fone: (43 3420-7000 | 0800-6487002

25A - 86800-235 - Apucarana -

Parana

W apucarana. piieg.br

___03/2021

PARA PREENCHIMENTO DO BENEFICIARIO

Nome: CPF:
RAFAEL BELAN DOS SANTOS 061.490.549-42
Cargo / Fungdo: Matricula:
CPERADOR AUDIOVISUAL 100036-5/1
Unidade Gestora/ Lotac3o: Quantidade de Didrias: Valor total (em RS}):
1 4 1.431,36
Banco: Agéncia: Conta Corrente (com digitoj:
104 - CAIXA 0379 28356-8
Horario i Meio de transporie
Data Local de saida ; Local de chegada de g Es P
de saida {identificacdo)
chegada
Ida:
22/02/2022 | APUCARANA 7:00 CURITIBA 13:00 COBALT
Volta:
25/02/2022 CURITIBA 14:00 APUCARANA 20:00 COBALT

Motivo/Objetivo do deslocamento (justificativa)

CURSO E TREINAMENTO PRESENCIAL NOVA LEI DE LICITACAO. /

Declaro estar ciente dos termos do Ato da Mesa Executiva n.2 03/2021, em especial do Artj ds 2,132 ¢ 149, s
quais tratam do processamento de devolugdo de valores quande da constatagio de eventyais jiconsisténcias na
prestagdo de contas de didrias, ficando o Poder Executivo Municipal resguardado a cu ir/dom as medidas

Data da Solicitacdo de didria: 21/02/ 2022

Para despacho da Chefia e do Ordenador dy’ Despesa

necessarias a reparagio do erdrio. '!
=4
]ENEFJCJARlo
APROVADO/DE ACORDO( )SIM{ ) NAO

Data: / /

—
T
ASSINATURA 1BO DA CHEFIA (VEREADOR)

APROVADO/DE ACORDO ( )SIM( ) NAO

Data: / / ASSINATURA E CARIMBO DO ORDENADOR DE DESPESA (PRESIDENTE)




CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

Centro Civico José de Oliveira Rosa, 25A - 86800-235 - Apucarana - Parana
Fone: (43) 3420-7000 | 0800-6487002 | www.apucarana.pr.leg.br

ANEXO 1l — ATO DA MESA EXECUTIVA N2 03/2021

RELATORIO RESUMIDO DE VIAGEM

PARA PREENCHIMENTO DO BENEFICIARIO

f Ol
Eu, (nome) "ié/\’h‘(’l- 6C/LA.J 1%} M , matricula , declaro ter cumprido
com o objetivo da viagem a (cidade) COEA &P no(s) dia(s) 24 %4 5/092. , com
saidaas 2= h <2 min. e retorno as [f 29O min, conforme comprovantes anexos.

Observagdes: |/ [pgin- % COLFIWA nos  DVS A7 A 25 pre
ZéﬂLfﬁA.(/:) po CUEs2 DA vOVE Lev _Dd/ / rciAce e
(4J33/21 Cugso €SS pestiRare VR Facupdre

P

UNVY Pulpr CA- -
Data: () .4 / O% 4 b SINATURADO BENEFICIARIO
i
PARA DESPACHO DA CHEFIA

APROVADO/DE ACORDO ( ) SIM ( ) NAO

Data: ) / ; ASSINATURA E CARIMBO DA CHEFIA

PARA PARECER DO AUXILIAR DE CONTROLE INTERNO (OU QUEM LHE FIZER AS VEZES)

PARECER EMPENHO N¢ / PROCESSO Ne /

( ) Atestado ou certificado de frequéncia que comprove a participagdo no evento que motivou a
viagem ou outro documento que certifique a presenca do beneficidrio no local do destino, conforme
solicitacdo prévia da diaria;

() Relatério circunstanciado das atividades desenvolvidas durante o periodo de afastamento.

Quantidade de péginas:

Parecerm REGULAR ( ) REGULAR COM RESSALVA(S) ( ) IRREGULAR

Observagoes:
-éj /i’* hid
~ i XA A, idn Hivnehiaa
f-a AR TV
. ; - o 57°
Data: Yk /0 }J 2020 ASSINATURA E CARIMBO

CONTROLE INTERNO

Camara Municipal de Apucarana Paginaldel



AN

TIPSO Y = IDSUUHUTORLCUE TG POV OD N UL U DR INOTA D A UCHUC AU N O a0

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e

verificasds
QWIAATOC

idige de

PRESTADOR DE SERVICOS

Razado Social:
CPF J CNP):
Endereco:

Municipio: UF: PR Email: trevidtrs

vihotel.combr

S 01 0722211-4

Tel.: 41 -32240111

TOMADOR DE SERVICOS
Mome/Razdo Social:

CPF / CNP);
Enderaco:

CEP: 8581840

Municipio: APUCARANA FR Email:

QOutro Doca:

DISCRIMINACAODOS SERVICOS

VALORTOTALDANOQTA-RS462,00

Codigo da Atividade

incluidonopreg

Base de Caleuls (RS) Aliquota (%)

Valor do 155 (Rs)

23,10

ionsl

GRIGERETTE L




IVEIUN

— "0" UN‘!"

IR T USTHO Ui

Certificado

Conclusao de Curso

do municipio de APUCARANA

com carga horaria de 18 horas

Nodulo

O Papel dos Agentes
Licitadores da Lei 14,133/2021

Pontos em Destague na Lei
14.133/2021 (parta 01)

Aluacao Juridica e de Controle
nas Dispensas

Pontos em Destaque na Lei
14.133/2021 {parte 02)

Implantando a Nova Dispensa
da Lei 14.133

Pontos em Destague na Lei
14.133/2021 (parte 03)

Certifico que RAFAEL BELAN DOS SANTOS

participou do curso Nova Licitagdo Entender e implantar a Lei 14,1332

realizado . nos dias 22, 23, 24 e 25 de Fevereiro de 2022

Dia

Dia 15-das 14h as 17h

Dia 16-das Sh as 12h

Dia 16-das 14h as 17h

Dia 17-das 8h as 12h

Dia 17-das 14h as 17h

Dia 18-das Sh as 12h

Numero do Protocolo: 222535132245680001

i Bruno Ricardo Avila - Diretor Gerai

Unyflex Capacitacao e Treinamento

36.731.728/0001-30

HIPS AU IEN UL D CCTTTT RO T

AN VAN 1Y




22/02/2022 15:45 Intern.et:::BAn:king::::C-AIXA

CAIXA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

Conta origem: 0379/ 006 / 00000001-0

Conta destino: 0379/ 001 / 00028356-8

Nome destinatario: RAFAEL BELAN DOS SANTOS

Quantidade de vezes:

Valor: R$ 1.431,36
Data de débito: 22/02/2022
Data/hora da operacgdo: 22/02/2022 15:20:08

Cédigo da operacao: (029869083
Chave de seguranca: GVPAG70MX82S9VP7

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Franciley
residente daxCamara
Municinal de Apucarana

htlps:llinternetbanking.caixa.gov.brlSl|BCIimprime_transferencia_enviada.processa



