CAMARA MUNICIPAL DE SAO JOSE DA BARRA
Estado de Minas Gerais
Assinatura do servidor/vereador.

ANEXO I

Relatério de viagem — prestacdo de contas

Data Origem Destino |Hora Hora
saida chegada
21-09.Jcd 5o d boma |Rubotanedi [0 0’00 16,93
Y09 Joi1 Bﬂhwm%dw 413.% 6 1890 |
Despesas realizadas | Valor Valor Valor | Valor N
aprovado | Recebido | Restituido | Ressarcido
Diarias .
'1..3 b Dsq 3 'f_. %G‘N%
Quilometragem =
percorrida — p—_ f =
Passagens _———_
= o
Outras ‘—-/,..-« f g M@‘_@_
Total A
1360, 0314 Voouy| ——| 2482
Controle de quilometragem(Somente no caso do § 22 do art. 52)
SAIDA: k.
CHEGADA: km.

Quilometragem percorrida:

Km.

Preco por quilémetro: RS

Valor a ser pago: RS

S3olosé da Barra/MGﬂfﬁ_ﬂ/Jm 4

Vereador

Camara Municipal
Sao José da Barra/lMG



CAMARA MUNICIPAL DE SAO JOSE DA BARRA
Estado de Minas Gerais

Anexo lll

RELATORIO DE VIAGEM/PRESTACAD DE CONTAS SERVIDORES E VEREADORES EM GERAL
RELATORIO DE VIAGEM - Conforme Lej Municipal n"372/2011

Funciondrio (a)/Vereador(a):

CPF/CIC:

Autorizado por:

|
|
1 Cargo:
f Data de saida:

Horario:

Data do retorno:

Hordrio: ../8 g o

Quantidade de Didrias recebidas: *:)) w {4+ iﬂﬂﬁbw
Valor recebido: R$ 4-3-£(0, 43 reais) e ) g,,ﬂ'&. 29055 Lo oo 0 wm

‘ Destino da Viagem: (Cidade/estado) &_D/Q-@ ¢ mﬁ*\fb _/Vl &

Moativo: (especificar o que foi fazer, por que, quando e onde)

Conen nely @ PPRM’( LD one
Clniine Boald o Vsl Wﬁ

W ol I M oW

W&D

hagibe Bmih e TEE e
miko ol Da’(udwu Dostrms Rdrting g

2 getinds ds Dytede Roll Qodtam &

Tipo da locomocéo urbang utilizada no destino: S

Veiculo oficial Outros Lﬁ&ég‘

*Didrias a receber:

Justificativa: (Explicar o porqué da permanéncia fora sede por tempo maior que o

prefixado).




CAMARA MUNICIPAL DE SAO JOSE DA BARRA
Estado de Minas Gerais

Autorizagdo superior: (quem autorizou)
S&o José da Barra 9 7, de Wmﬂw-de Vo1,

De acordo,

..-'—\..-"""H

Servidor / Vereador (aj%%7
Superior imediat(ﬁaﬁra € carimbo)

* Preencher somente se teve didrias a receber

Didrias

Quant.

Valor

Recebidas

Utilizadas

Devolvidas

A receber




ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DE MINAS GERAIS

DECLARACAO DE COMPARECIMENTO

Declaramaos, para os davidos fins, que Edmar das Santos Gancalves, inscrita no CPF sab o n® 06291440601,
comparecey a Assembleia Legislativa do Estado de Minas Gerais em 23/9/2021.

VISITANTE (@ SR

DE MINAS GERAIS

Dep. Osvaldo Lopes

para verificar a auteriticidade deste documento, acesse littps:/www almg.gov.br/validaDocumento &
insira o codigo 553F1 720338202163E91BE0F262BA4CY (codigo de validagdo).
Ou, se praferir, faga a leitura do QrCode, para acessar uma copia desta declaracdo,

Em caso de dividas, entre em contato com o Centro de Atendimente ao Cidadao (CAC) pelo telefone
(31) 2108-7800.

Este documento fol gerado em 23/9/2021, 85 12h54.
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