Cdmara Municipal de Saudade do Iguacu

Fone: 46. 3246-1211 | CNPJ: 00.791.289/0001-04
camara@camarasaudade.pr.gov.br | www.camarasaudade.pr.gov.br
Rua Valentin Olivo, 727 - 85568-000 - Saudade do Iguacu - PR

ANEXO Il DA LEl MUNICIPAL N2 1.410/2021
SOLICITACAO/AUTORIZACAO DE DIARIA - N2 14/2021

Data: 14/12/2021 \ Orgdo: Camara Municipal de Vereadores
Nome do Beneficiario: Douglas Sartorel

Cargo do Beneficidrio: Assessor Parlamentar | Matricula: 1015/1

RG: 9.558.793-3 CPF: 076.956.219-19
Banco: 748 Sicredi Agéncia: 740 Conta Corrente: 13.853-8
Data de Saida: 14/12/2021 Horario: 14:00 hs.

Data de Retorno: 17/12/2021 Horario: 18:00 hs.

N° de Diarias: 03 Valor da Didria RS: 500,00
Valor Total RS: 1.500,00 N° Empenho: 254/2021

Cidade Destino/UF: Curitiba/PR
Cddigo do IBGE da Cidade Destino: 4106902

Dota¢do Orgamentaria: 3390.14.14-02
Motivo da Viagem — Justificativa

Participagdo no curso “As Técnicas Legislativas, as Principais Alteragdes com a Nova Lei de
Licitagdes e Condi¢des de Julgamento e a Competéncia do Poder Legislativo para
Apreciacdo das Decisdes do Tribunal de Contas”.

Adiantamento Para Combustivel ( ) Sim (x) Ndo

Veiculo: Fiat Siena — Placas AXD-3717 — Renavan 00551081279

Declaro estar ciente das normas previstas na Lei Municipal n? 1.410/21, que aprova o
regimento das didrias. Declaro também e para todos os fins que sdo veridicas as
informac&es prestadas, sem rasuras, nesta solicitagdo de didria e me responsabilizo por
eventuais equivocos e omissdes, sendo que autorizo o desconto em folha de pagamento
de eventuais créditos ndo gastos e ndo ressarcidos ao erario.

Data: 14/12/2021

Assinatura do Solicitante% j/ﬁ
. i
Autorizado (X) / /

Ndo Autorizado ( )

M
CT—< e
=~
Josemar Anténio Cemin

Presidente do Poder Legislativo




Cdmara Municipal de Saudade do Iguagu

Fone: 46. 3246-1211 | CNPJ: 00.791.289/0001-04
camara@camarasaudade.pr.gov.br | www.camarasaudade.pr.gov.br
Rua Valentin Olivo, 727 - 85568-000 - Saudade do Iguagu - PR

6. Certificado ou documento que comprove participacdo em evento de:

interesse publico ou o servigo prestado, se for o caso (anexo).

E o Relatoério.

Saudade do lguacu (PR), 20/12/2021.

%
2 . -
ome do Beneficidrio: Douglas Sartorel

Cargo do Beneficiario: Assessor Parlamentar

Nos termos da Lei n? 1.410/21, HOMOLOGO o presente Relatdrio
Circunstanciado, e encaminho ao Departamento de RH para que promova seu

arquivamento.

Saudade do lguagu (PR), 20/12/2021

Josemar Antdénio Cemin
Presidente do Legislativo
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ANEXO IV DA LEI MUNICIPAL N2 1.410/2021.
RELATORIO DE VIAGEM

RELATORIO CIRCUNSTANCIADO - UTILIZAGAO DE DIARIAS
Lei Municipal n? 1.410/2021, de 23 de junho de 2021.

1. Identificacdo

Orgdo: Camara Municipal de Vereadores
Unidade Administrativa: Poder Legislativo
Nome do Beneficidrio: Douglas Sartorel
Matricula: 1015/1

N.2 do Empenho da Liberagdo de Didrias: 254/2021

2. Destino do Beneficiario

Destino: Curitiba/PR
Data de Saida: 14/12/2021
Data de Chegada: 17/10/2021

3. Justificativa

Participacdo no curso “As Técnicas Legislativas, as Principais Alteraces com a Nova Lei de
Licitagdes e Condigdes de Julgamento e a Competéncia do Poder Legislativo para Apreciagdo
das Decisdes do Tribunal de Contas”.

4. Valores Solicitados

Nimero de Diarias: 03
Valor Unitario da Didria: RS 500,00
Valor Total das Diarias: RS 1.500,00

5. Locomogdo Viagem realizada com veiculo do Poder Legislativo

Veiculo: Fiat/Siena

Frota: Placas AXD-3717 — Renavan 00551081279




16/12/2021 14:20 MUNICIPIO DE SAUDADE DO IGUAGU

ESTADO DO PARANA
MUNICIPIO DE SAUDADE DO IGUACU

CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES
ANEXO II DA LEI MUNICIPAL N* 1.410/2021

SOLICITAC AO/AUTORIZACAO DE DIARIA - N° 14/2021

Data: 14/12/2021 Orgdo: Cimara Municipal de Vercadores

Nome do Beneficiario: Douglas Sartorel

Cargo do Beneficidrio: Assessor Parlamentar Matricula: 1015/1

RG:9.558.793-3 CPF: 076.956.219-19

Banco; 748 Sicredi Agéncia: 740 Conta Corrente: 13.853-8

Data de Saida: 14/12/2021 Horario: 14:00 hs.

Data de Retorno: 17/12/2021 Hordrio: 18;00 hs,

N° de Diarias: 03 Valor da Diaria R$: 500,00
Valor Total R$: 1.500,00 N° Empenho: 254/2021

Cidade Destino/UF: Curiuba/PR

Cédigo do IBGE da Cidade Destino: 4106902

Dotagiio Orgamentiria: 3390.14.14-02

Motivo da Viagem - Justificativa

Participagdo no curso “As Técnicas Legislativas, as Principais Alieragdes com a Nova Lei de Licitagdes e Condigdes de Julgamento e a Competéncia do Poder Legislative para Apreciagdo das Decisdes do Tribunal

de Contas”.

Adiantamento Para Combustivel ( ) Sim ( x ) Ndo

Veiculo: Fiat Siena — Placas AXD-3717 — Renavan 00551081279

Declaro estar ciente das normas previstas na Lei Municipal n® 1.410/21, que aprova o regimento das didrias. Declaro também e para todos os fins que sdo veridicas as informagdes prestadas, sem rasuras, nesta

solicitagdo de didria e me responsabilizo por eventuais equivacos e omissdes, sendo que autorizo o desconto em folha de pagamento de eventuais créditos ndo gastos e niio ressarcidos ao eririo.

Data: 14/12/2021

Assinatura do Soliciante:

Autorizado (X)

Nio Auterizado ()

JOSEMAR ANTONIO CEMIN

Presidente do Poder Legislativo

Publicado por:
Adriano Faust
Codigo Identificador:07298C2F
Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Parana no dia 15/12/2021. Edigao 2411
A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita informando o codigo identificador no site:
http://www.diariomunicipal.com.br/amp/

www.diariomunicipal .com.br/amp/materia/07298C 2F/03AGdBq 241YsR4bF PT5fIFemr Gyg 4BnheMHb4mXOmVbF zQIC4koxbyP4UzMR XpejASrysKVZu2427... 11



NOTA DE EMPENHO

Estado do Parana

Camara Municipal de Saudade do Iguacu

Secretaria de Financas

Contadoria Geral do Municipio

CNPJ 00.791.289/0001-04

000254/21 Ordinario Orcamentario
Orgao: 01 CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES Unid: 01 CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES
Dotacao: 010310001.2.001.3390.14.14.02 SERVIDORES COMISSIONADOS Conta P: 516
Centa 5: 1814

Credor: 362 DOUGLAS SARTOREL CBL: Die.856.219=18

Banco: 748 Ag: 740-4 C/C:013853-8 .

Endereco: URUTU 2 INTERIOR vore: 4632461211 SAUDADE DO IGUACU

Dispensa por Lim Emissac:09.12.21 Vencimento:14.12.21

—-——Valor Orcado--- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- ---Saldo Atual----

97.000,00 6 1 O 1.500,00 76.000,00

Ttem Otd Uni -------—-- Especificacao----—--—-- Valor Unitario Valor Total

1 1 tres diarias para participar do

curso "A tecnica Legislativa, as

principais alteracoes com a ncva

lei de licitacoes e condicoes de

julgamento e a competencia do

Poder Legislativo para apreciacao

das decisoes do Tribunal de

Contas" nos dias 15, 16 e 17 de

dezembro/2021, na cidade de

Curitiba. 1.500,00 1.500, 00

RETENCOES

Total Liquido

LA gl 4 e a e i et it i uﬂtbm@ ———————
Declaro que o Material foi Fornecido
Servico Prestado - ——===--—mmeeo o Data: / i
RESPONSAVEL
——————————————————————————————————— Pagamenfo=——= s s e e e e e
Descontos: A- INSS- RS - Cred- Total Descontado

Demonst.: B- IRRF- RS Debi. - RS -

——————————— Ordem de P e s st Bete] Bl s e e e

/
/

Pague-se a importanci Recebl a importancia
Acima Processada ==~- Acima Processada

Cheque =D jSH 549 . Tertifico Haver Pago

4 lmportancia Acima
Banco Mer cionada
Recursos:
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CAIXA

Autorizacdo de transferéncia eletrénica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

! Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 1932 | 006 | 00000213-4
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome: CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUAC J
“CPF/CNPJ: 00.791.289/0001-04
Banco: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A. - 001181521
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
é Conta destino: 740 / 13853-8
Tipo de pessoa: FISICA
: Nome: DOUGLAS SARTOREL
CPF/CNPJ: 076.956.219-19
Valor: R$ 1.500,00
! Valor da tarifa: R$ 10,45
E Finalidade: 10 - Crédito em Conta

Identificacdo da operacio: EMP 254 2021

| Histérico:

Data de débito: 14/12/2021

L

| Data / Hora da autorizagio: 14/12/2021 13:54:50

! Cddigo da operagdo: 88395379

ATENCAO: Esta operagao so6 sera realizada apés a assinatura dos demais representantes da conta, desde que dentro do horério limite estabelecido, e
jé se encontra disponivel na op¢do “Pendentes”, do item “Transagoes".

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa
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CAIA
- @&
Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 1932 | 006 | 00000213-4

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUACH
CPF/CNPJ: 00.791.285/0001-04

; Banco: 748 - BCO COOPERATIVO SICREDI S.A, 0000000 - 01181521
. Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 0740 / 00000013853-8

Tipo de pessoa: FISICA

~ Nome: DOUGLAS SARTOREL

CPF/CNPJ: 076.956.219-19

E Valor: R$ 1.500,00

Valor da tarifa: R$ 10,45

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

Identificagao da operacao: EMP 254 2021

| Histérico:

| Data de débito: 14/12/2021

Data / Hora da operagdao: 1471272021 13:56:15

Cédigo da operagdo: (0154549
Chave de seguranga: HE7ZF19WEXHUR2T7Y

L

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.
Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

¥d - ndenb| op apepneg - 000-89558 - LZ. ‘OAI|Q UljU3jeA BNy
iq'anobad-spepnesesewedsmmm | Iqaobud-apepneseseweselewed

https:.’lintemetbanking.caixa.ngQrLSﬁIBﬂ%gw%tﬁB.;}rﬁﬁﬁb | LLZL-9¥Z¢E "9 :9uo4

ndvn3[ op apvpnvs ap (PdUNN DADIY)




Dra. Danieli Siméao

Curitiba - PR “M%E{... |
Dias 15, 16, 17 de Dezembro

Hotel Slaviero Essential Curitiba
Shopping - Rua Dr. Pedrosa 208 - Batel

Dr. Gabriel mw«qmmwm
de Cristo

ATECNICA LEGISLATIVA, AS PRINCIPAIS ALTERAGOES COM A
NOVA LEI DE LICITACOES E CONDICOES DE JULGAMENTOE A
COMPETENCIA DO PODER LEGISLATIVO PARA APRECIACAO DAS
DECISOES DO TRIBUNAL DE CONTAS

Torme 1 Tema 2 Tema 3
TECNICA LEGISLATIVA - CAMARA PRINCIPAIS ALTERACDES COM | CONDICOES DE JULGAMENTO E
MUNICIPAL. A NOVA LEI DE LIGITACOES ; COMPETENCIA DO PODER
] LEGISLATIVO

16/12- Quinta-Feira 17413 - Sexta-Feira

a8

@ com antréga de

@wmﬁsmnm a: w_.mmmmg ﬂnm,vnm?ao Presidente da nmam..m - da«mmnoq. Chefe
sabinete - Secretédrio - Servidores Publicos do Executivo e Legisiativo -
Assessor Jurfdico, Contador - Controlador e Assessor Parlamentar,

icap azzma@waﬁ 3|
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1411272021 15:20 N -em Impressédo

Numero da NF-em

144

PREFEITURA MUNICIPAL DE JOINVILLE

SECRETARIA MUNICIPAL [-A FAZENDA
NOTA FISCAL DE SERVICOS - £| ETRONICA (NF-em)

Data e Hora de Emissao

14/12/2021 15:20

Cadigo de Verlficagao

Razao Social.

Nome Fantasia: ICAP CAPACITAGAO

3297A06B-196A-57B4-
92CRB-8F17914BDFAD
PRESTADOR DE { ERVICOS
CPF/CNPJ: 04,727.713/0001-02 Inscricdo Municipal: 72816

ICAP - INSTITUTO D= SAPACITACAO E PESQUISA LTDA

Endereco: RUA DOUTOR JOAC ( OLIN 1285, SL 03 - AMERICA
CEP: 89204-001 Inscrigédo Estadual:
Municipio: JOINVILLE Estado: 8C
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 00.791.285/0001-04 Inscricio Municipal: =
Nome/Razao Social: CAMARA MUNICIPAL DE SAUDADE DO IGUAGU e

Endereco. RUA VALENTIN OLIVIO 727 - CENTRO =
CEP: 85568-000 Inscricao Estadual:
Municipio: SAUDADE DO IGUAGU Estado: PR

DESCRICAO DOS SERVICOS

Ed 01

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 4.760,00

Codigo do Servico: 8.02 - Instrucao, treinamenio. orientacdo pedagogica ¢ educacional, avaliacdo de conhecimentos de gu

Valor Retengbes (R$) Base Caloulo 188 (RS) Aliguota 158 (%)

Valor do 185 (RS

Coniribuinte Optante do Simples Nacional

pelo Decreto Municipat n, 30.798, de 08 de margo de 2018.

Esta NF-em foi gerada com fundamento na Lei Complementar Municipal n. 286, de 21 de novembro de 2008, regulamentada

0,00 4,760,00 3,00% 0,00]
PIS { 0,00 %) COFINS { 0,00 %) INSS (0,10 %) IR { 0,00 %) CSLL (0004
0.00 0,00 0,00 0,00 0,00
OUTRAS INFORMACOES

hitps /infem.joinville.sc.gov.briprocessos/imprimir_nfe.aspx7numero=1448&docurmeto_prestador=04727713000102



Caso queira pagar via Pix, use o QrCode ao ludo
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viiba de Paoador

mie do Pagudor CPECNPY Enderect

CAMARA MUNICIPAL DESAUDADE DO IGU ACH CPF/ONPS 00.791.289/0001.04
CEP: 85508000; RUA VALENTIN OLIVIO 727: SAUDADE DO IGUACL - PR

Nosso Nmero Nr. do documento Datack: vV neimento Valor Doecumento {=rValor Pago

OUG34 2974 30000600009 144 F5/12/206 00 4,760,048

Nome do Beneficiano/CPFONPI Fudereco

HCAP S INSTITUTO DE CAPACITACAO E PESQUI CPFONPE: 04.727.713/0001.02
RUA DOUTOR JOAG COLIN 1285 SALA S AMERICA JOIN JILLE SC-§9.204-001

bWossaressssracsassssetsesnsas S S LT T T T I L T T E PP P PP T T T TP TP PP e seessssssssusrssunY sevyyEsIaes

Agencia Codieo do Beneticiario \u

O818-1/49236-1

e S A A PSP U PP RN D D T

G61-9 1 00190.00009 63429.743002 000600.009175 1 88356600476000

Local de Pagamento Data de Vencimento

Pagar preferencialmente nos canais de avtoaiendimento do Banco do Brasi. 15/12/2011

-

Nome do

Yenr T T PR T B LF B o ! N sron A e torey et B
Seneficiaro CPEUNP] AgenctCodigo do 't

FHCAP - INSTITUTO DE CAPACITACAQ E PESQUI - CPF/CONPJ: 04.727.713/0001.62 (828-1/49236-1

Datx do Doctnento | Nr. do documento Lspecie Doc \e ite D Processamento Nosse Nimigro

14712720214 144 DM N 14/12/2021 BU0342974300000600009

Lo do Bance Curteira Fspécie Quantidade {x ) Valor (=) Ve CLtURL
17 1S 4,768,008
Intormagdos de Responsubilidade do Beneticrario (=) Desconto Abatunenio

JUROS: DISPENSADO IR

{ ) Juros Mulia
0,80
(=) Vador Cobrada

4.766.00

i
GG
CAMARA MUNICIPAL DESAUDADE DO IGUACU CPEONPA: 60.791.28%0001.64
CEP: 85568000: RUA VALENTIN OLIVIO 727: SAUBADE DO IGUACL - PR

Final Aulentcagio mecinica - Ficha de Compensagiio
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NOTA DE EMPENHO

Estado do Parana

Camara Municipal de Saudade do Iguacu

Secretaria de Financas

Contadoria Geral do Municipio

CNPJ 00.791.289/0001-04

000256/21 Ordinarie Qrcamentario
Orgao: 01 CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES Unid: 01 CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES
Dotacao: 010310001.2.001.3390.39.48.00 SWRVICO DE SELECAO E TREINAConta P: 519
Conta 8: 4701

Credor: 416 ICAP - INSTITUTO DE CAPACITACZO E P CGC: 04.727.713/0001-02
Banco: 001 Ag: 828-1 C/C:00049236-1
Endereco: ARAQUA 249 - COSTA E SILVA 249 Fore: 47999307148 JOINVILLE

Dispensa por Lim Emissao:09.12.21 Vencimento:17.12.21

---Valor Orcado--- ---Saldo Anterior-- -Valor do Empenho- ---Saldo Atual----
260.397,98 183.946,53 4.760,00 179,186,53

Item Qtd Uni --————=-—-- Especificacao-----—- === VAlpr Uhitario Valor Total
1 i Inscricao para o curso "A tecrica

Legislativa, as principais
alteracoes com a nova lei de
licitacoes e condicoes de
julgamento e a competencia Ao
Poder Legislativo para aprcciacao
das decisces do Tribunal de
Contas" nos dias 15, 16 e 17 de
dezembro/2021, na cidade de
Curitiba.Participantes: Josemar
Antonic Cemin, Jose Carlos de
RETENCOESAssis, Douglas Sartorel e Gustavo
4.760,00 4.760,00

Total Liguido

4.760,00
ADO SERVICOS or Josemar Antomie. Cemif =5 2
Presidente do Poder
——————————————————————————————————— Liquidacao———————————————~—————y§@b@gl———————
Declaro que o Material foi Fornecido
Servico Prestado  —==—==--commmmm—— Data: / /
RESPONSAVEL
——————————————————————————————————— Bagamente—————— st e e e
Descontos: A- INSS- RS - Cred- Total Descontado
Demonst.: B- IRRF- RS - Debi- BE ~
——————————— Ordem de Pa —=—==—=-—-3- —--—————=——————- Recibo ————————————-——-
En  /  / Em 4 5/J2 /2024
Pague-se a importanci ; \u Recebi a importancia
Acima Processada el OS2 Acima Processada 0 —zf=-——————3_——__
EEC E? FINANCAS SSEN T RA CREDOR
Cheque B@h’& L{9 )52233 £ Certifico Haver Pagqg
a Importancia Acima
Banco Mencionada S K e T R

Recursos: REIRO



CAI%A

Autorizacao de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ: 00.791.289/0001-04

Nome: CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUAU

Conta de débito:

1932 | 006 | 00000213-4

Representacdo numérica do cédigo de barras:
Instituicdo Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia:

Nome/Razao Social:

CPF/CNPJ:

Pagador Sacado

Nome/Razédo Social:

CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razio Social:

CPF/CNPJ:

00190.00C02 03429.743002 00000.009175 1 88350000476000
BANCO DC BRASIL S/A

001

ICAP . INSTITUTO DE CAPACITACAOQ E PESQUISA LT
ICAP . INSTITUTO DE CAPACITACAO E PESQUISA LTDA

04.727.713/0001-02

CAMARA MUNICIPAL DESAUDADE DO IGUACU

00.791.289/C001-04

CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUACU

00.791.289/0001-04

i Data do Vencimento: 15/12/2021

; Data de Efetivagao / Agendamento: 15/12/2021

Valor Nominal do Boleto: 4.760,00

Juros (R$): 0,00

z IOF (R$): 0,00

| Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R%$): 0,00

Valor Calculado (R$): 4.760,00

Valor Pago (R$): 4.760,00

Identificacdo do Pagamento: PAGTO NF 144

15/12/2021 09:49:52

Cédigo da operagdo: 024200329

AQ: Esta operaclio sd s
estabelecido, e 14 se encontr:

ra realizada apds a assinatura dos demais representantes da conta, desde gue den

https:/finternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

tro ¢
disponivel na opgio "Pendentes”, do item "Contas do Governo -~ Consulia Transagdes

do b

1/2



CAIA

4
Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

H

| Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 00.791.289/0001-04
Nome: CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUACU

Conta de débito: 1932 | 006 | 00000213-4

Representagido numérica do cédigo de barras: 00190.00009 03429.743002 00000.009175 1 88350000476000
Instituicdo Emissora - Nome do Banco: BANCO DO BRASIL S/A
Codigo do Banco: 001

Beneficiario original / Cedente

Nome Fantasia: ICAP . INSTITUTO DE CAPACITACAO E PESQUISA LT
i Nome/Razao Social: ICAP . INSTITUTO DE CAPACITACAO E PESQUISA LTDA
! CPF/CNPJ: 04.727.713/0001-02

Pagador Sacado
Nome/Razao Social: CAMARA MUNICIPAL DESAUDADE DO IGUACU
CPF/CNPJ: 00.791.289/0001-04

Pagador Final - Correntista

E Nome/Raz3do Social: CAMARA MUNICIPAL SAUDADE IGUACU

: CPF/CNP3J: 00.791,289/0001-04

Data do Vencimento: 15/12/2021

|

i Data de Efetivagdo / Agendamento: 15/12/2021
Valor Nominal do Boleto: 4,760,00
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00

. Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 4.760,00

L Valor Pago (R$): 4.760,00

: Identificacdo do Pagamento: PAGTO NF 144

Data/hora da operagdo: 15/12/2021 09:55:18

Cédigo da operacdo: (49152233
Chave de seguranga: XSASXCRXGXYNSV5Z

b i —————

Operacéo realizada com sucesso conformes as informagbes fornecidas pelo cliente,

https:.’linternetbanking.caixa.gov.brISIIBC,’imprimeubquueto_nova_cobranca.proces.‘ a 1/2
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