
ESTADO DO TOCANTINS

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TAGUATINGA
CNPJ\3MQA\MWA-Y1

OFÍCIO /SEMUS/GS/N°343/2012

Taguatinga/TO, 23 de Outubro de 2012

Ao Senhor
Anemesio Araújo Santana 
Secretário de Finanças 
Taguatinga -Tocantins

Senhor Secretário

Solicitamos de Vossa Senhoria uma diária e meia no valor de R$ 60,00 

(sessenta reais) para o motorista Rinaldo Dias Martins, para levar pacientes 

para consultar na cidade Palmas - TO, com saída prevista para o dia 

24/10/2012 ás 02h00 da manhã.

Segue em anexo a relação dos pacientes do Serviço Social.

Atenciosamente,

Marli Guedes de Almeida Nunes
Secretária Municipal de Saúde



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
SERVIÇO SOCIAL

RELAÇÃO DE PACIENTES PARA CONSULTA DIA 24 DE OUTUBRO

OBS: LOCAL DA SAÍDA- EM FRENTE AO HOSPITAL ÀS 02:00 HS DA MANHÀ

N° NOME ENDEREÇO TELEFONE ESPECIALIDADE
01

______
LUCILENE APARECIDA SILVA/ 41 ANOS FAZENDA CONTAGEM 92322377 ANGIOLOGISTA/POL. 108

SUL/11:00HS
0203 LEIDIANE DE OLIVEIRA BARROS/ 16 ANOS/ 

ACOMPANHANTE

_
RUA PALMIRA GODINHO 99791737 ORTOPEDISTA HGP/ 07:00HS

04/05 RAFAEL SANTOS RODRIGUES/ 11 ANOS/ 
ACOMPANHANTE

RUA JOAO BATISTA DE ALMEIDA 99359002 CONSULTA/ HOSPIATAL
INFANTIL/07:00HS

I



ESTADO DO TOCANTINS
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TAGUATINGA

CNPJ 13.070.418/0001-17

PORTARIA N.^CfV 2012

De 23 de Outubro de 2012.

A Gestora do Fundo Municipal de Saúde, de Taguatinga, 
Estado do Tocantins, no uso de suas atribuições legais e 
etcí

RESOLVE;

Art. Io - Autorizar o Senhor RINALDO DIAS 
MARTINS, motorista, a empreender viagem à cidade de Palmas-TO, com a finalidade de conduzir 
veículo para levar os pacientes Lucilene Aparecida Silva, Leidiane de Oliveira Barros e Rafael 
Santos Rodrigues, para consulta no HGP, com saída prevista para o dia 24/10/2012, ás 02h da 
manhã.

Art. 2o - Conceder-lhe 01 e Vz (uma e meia) diária de 
R$40,00 (Quarenta Reais) cada, perfazendo um total de R$ 60,00 (Sessenta Reais), que correrá por 
conta da dotação: 10.301.0210.2-029 - Manutenção do Hospital Municipal São João Batista, 
Elemento de despesas: 3.3.90.14.00.00 - Diárias Civil, do orçamento vigente.

Art. 3o - Esta portaria entrará em vigor na data de sua 
publicação revogada as disposições em contrário.

Registre-se, publique-se e cumpra-se.

mês de Outubro de 2012.
Fundo Municipal de Saúde de Taguatinga, aos 23 dias do

RECIBO

Recebi do Fundo Municipal de Saúde, a importância de R$ 60,00 (Sessenta Reais), 
referente à concessão de 01 e !4 (uma e meia) diárias, conforme teor da Portaria acima 
identificada.

Taguatinga, 23 de Outubro de 2012.

RINALDO DIAS MARTINS
CPF: 703.449.221-20



ESTADO DO TOCANTINS

PREFEITURA MUNICIPAL DE TAGUATINGA

FOLHA I

n°J&L_

- E M P E N H O -
Exercido: 2012 Proc: 3266/2012 Ficha: 1212 Num.Emp: 0015/2C
Unidade Orçamentária..: SECRETARIA DE SAUDE Código: 07
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DAS ATIVIDADES DOS AGENTE___________ __ ___________________________  Código: 2.C
Classificação da Despesa Saldo Anterior Importância Saldo Ati
10.301.0210.2.029.3.3.90.14.99 310,00 60,00 250,

Credor..: RINALDO DIAS MARTINS ORDINÁRIO
CNPJ/CPF: 703.449.221-20
Cidade: TAGUATINGA - TO RG - 08940

Valor R $ SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxx.xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

ITEM_________________________________________ ESPECIFICAÇÃO

01 CONCESSÃO DE DIARIAS AO SENHOR SERVIDOR QUANDO EM VIAGEM A
CIDADE DE PALMAS COM A FINALIDADE DE LEVAR PACIENTES PARA FAZER 
TRATAMENTO MEDICO.

VAL. TOTAI

60,0(
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ESTADO DO TOCANTINS 

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE FOLHA

Exercício: 2012 Proc: 0559/2012
-EMPENHO-

Ficha: 1226 Num.Emp: 0336/2012

Código: 23.13
Código: 2.076

Saldo Atual
-19.007,25

Saldo Anterior
-18.947,25

Importância
60,00

Unidade Orçamentária..: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL (DU
Classificação da Despesa
10.301.0210.2.076.3.3.90.14. 00

Valor R $ SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

Credor,: RINALDO DIAS MARTINS ESTIMATIVA
CNPJ/CPF: 7Ó3.449.221-20 .• ~ .
Cidade: TAGUATINGA - TO RG- 10079

DATA DA EMISSÃO: 23/10/2012Fonte de Recurso: 0010.00.000 - RE< URSOS PRÓPRIOS -

ROSIMÊIRE MARÍA CZ

CPF: 454.512.061-04 \
Contador.

ANEMESIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68 

Secretário de Finanças

AILTON GOMES FERREIRA
CPF: 335.929.501-34 

gestor

n

DECLARO QUE A DESPESA SATISFAZ AS EXIGÊNCIAS DOS ART. 16 E 17 DA LC. 101/2000
ANDELITON MONTEIRO LIMA

004.484.891-98 
Controlador Interno

02/07/2019



ESTADO DO TOCANTINS

FICHA: 01226

FUNDO MUNICIPAL 
DE SAÚDE

*4.

LIQUIDAÇÃO
; 5

REG.EMP.: 10079 NUM.EMP.: 00336 DE 23/10/2012

Processo: 0559
Deverá ser pago a: RINALDO DIAS MARTINS
CNPJ/CPF: 703.449.221-20

Página 1 de 1
PÁG:

FOLHA

REG.: 09798
LIQ.: 00001 DE: 23/10/2012

Valor R $ SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
XXX XXX xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

PROVENIENTE DE:
Historico: Liquidação de despesa com concessão de diaria a
veiculo com os pacientes LUCILENE APARECIDA SILVA, LEIDIANE
SANTOS RODRIGUES ate o HGP, cidade de Palmas - TO, conforme Portaria n° 275/2012.

* 5

Servidor que ira
DE OLIVEIRA e

conduzir
RAFAEL

¥

c

1 'e
• r ■ , - -,«■ i. •* JP V '

/■ CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO f -5

Classficaçãoprogramática 10.301.0210 Valor do crédito 60,00
Projeto/Atividàde: 2.076 Saldo Anterior: 60,00
Élémento da Despesa: 3 3.90.14 Valor desta Líq. 60,00
Fonte de Recursos 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00

VENCIMENTO PREVISTO PARA: 23/10/2012 ** - ", .

\ • " . .V
■ _ 5

■ . ‘

NOTAS FISCAIS: ■ ' **..

•A * S

TAGUATINGA, 23 de Outubro de 2012

ANEMESIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493,486.981-68

Secretário de Finanças

ANDELITON MONTEIRO LIMA
CPF: 004.484.891-98 
Controlador Interno

02/07/2019
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Deverá ser pago a: RINALDO DIAS MARTINS 
CNPJ/CPF: 703.449.221-20

f'

5
►

J.
Valor R $ 60,00 SESSENTA REAIS xxxxxxxxx 
xxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

X X X X X xxxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxx t . *

HISTÓRICO:
Historiço: Pagamento de despesa com concessão de diaria a Servidor que ira conduzir veiculo com os
pacientes LUCILENE APARECIDA SILVA, LEIDIANE DE OLIVEIRA e RAFAEL SANTOS RODRIGUES ate o HGP, cidade de
Palmas - TO, conforme Portaria n° 275/2012.

*• ’ 1 * » ’ ç -i• ‘ ■* « V *
í .

■ ■- <■ 4 • ... - . ‘S

RETENÇÕES

7' ! i ’• . . '
BF'~’O: 60,00J* ' . ‘ ' '
O. j Descontos: . , ú «

* - ’ ’. < '
■ ! - • ’ ' M - ■*

■ - ' " • .. . ' * • • - % I-
, * . • . ■ " ■ tf. **

*’ ’ :■

Outros Proventos:

■* m-

Líquido:
•i i. '•

9' ' . •" •*

•. .7 ’■> i. , ; *

60,00

0. ‘
CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO f» o

Classificação programática: . ’’ 10.301.0210 Valor do crédito: 60,00
Projeto/Atividade: 2.076 Saldo Anterior: 60,00
Elemento da Despesa: 3.3.90.14 Valor desta OP: 60,00
Fonte de Recursos; 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00
DÉBITO: BANCÓ: Banco do Brasil S.A. C/C: 7.054-8 Cheque: 11104

i
í

■fl

TAGUATINGA, 23 de Outubro de 2012 
x» * « v ”

. i» . / JV. t
-Ã

1 r
8

üí.

i A» 
sV ®

ANEMÉSIO ARAÚJO SANTANA
49,3.486.981-68 

Tesoureiro.• i.'* .’•*
Re^ui(emos) a importância de R $ 60,00 SESSENTA REAIS x 
xxxxxxxxxxxXxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

i
?

X X X X X X X
... , li

X

AILTON GOMES FERREIRA
335.929.501-34

gestor
xxxxxxxxxxxxxxxx

QUITAÇÃO ANEXA
í
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Emissão de comprovantes A33G2316337032 •
23/10/2012 1o.3a.ui

23/10/2012 - BANCO DO BRASIL - 16:38:37
270402704 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: PM TAGUATINGA - EC 29 
AGENCIA: 2704-9 CONTA: 7.054-8

DATA DA TRANSFERENCIA 23/10/2012
NR. DOCUMENTO 552.704.000.011.104
VALOR TOTAL 60,00
****** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: RINALDO DIAS MARTINS
AGENCIA: 2704-9 CONTA: 11.104-X
NR. DOCUMENTO 552.704.000.007.054

NR.AUTENTICACAO 7.FBC.C42.F56.09C.A94

Transação efetuada com suce-cv_- •

xit.s.£zi5.z’ í . ízLz . vvíxi. tziz livíiiwiíi. . lÜriuviiü&iSòiiÜ / VL/90G*730f3Cíl69cb Í ... 23/10/2012



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
SEC. MUNICIPAL DE SAÚDE

0F1CI0/SEMUS/ GS/N°346/2012 Taguatinga, 26 de Outubro de 2012

Ao Senhor
Anemesio Araújo Santana
Secretário de Finanças 
Taguatinga - Tocantins

Senhor Secretário T ■

Solicitamos de Vossa Senhoria uma diária e meia no valor de R$ 

60,00 (sessenta reais) para o motorista Rinaldo Dias Martins, para 

levar pacientes para consultar na cidade de Palmas - TO, com saída 

prevista para o dia 29/10/2012 ás 02h00min da manhã.

Segue em anexo a relação dos pacientes do Serviço Social.

Atenciosamente,

Decreto N.° 60
X

Marli Guedes de Almeida Nunes
Secretário Municipal de Saúde

cretária Mun. «te Saude



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
SERVIÇO SOCIAL

RELAÇÃO DE PACIENTES PARA CONSULTA DIA 29 DE OUTUBRO

OBS: LOCAL DA SAÍDA- EM FRENTE AO HOSPITAL ÀS 02:00 HS DA MANHÀ

N° NOME ENDEREÇO TELEFONE ESPECIALIDADE
01/02 MIKAEL GANDARA MENEZES/ 08 MESES/ 

ACOMPANHANTE
RUA 17, STR NORTE 92677028 PNEUMOLOGISTA/ HOSPITAL 

INFANTIL/ 08:00HS
03/04 GIVANILDO BARBOSA DOS SANTOS/ 32 

ANOS
92554197 RETORNO/ HGP/ 8:00HS

fo
lh

a



folha

N°

ESTADO DO TOCANTINS
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE TAGUATINGA

CNPJ 13.070.418/0001-17

PORTARIA N.0^ / 2012

De 26 de Outubro de 2012.

A Gestora do Fundo Municipal de Saúde, de Taguatinga, 
Estado do Tocantins, no uso de suas atribuições legais e 
etc.

RESOLVE;
L«. ” * *

Art. Io - Autorizar o Senhor RINALDO DIA
MARTINS, motorista, a empreender viagem à cidade de Palmas-TO, com a finalidade de conduzir 
veículo para levar os pacientes Mikael Gandara Menezes e Givanildo Barbosa dos Santos, para 
consulta no HGP, com saída prevista para o dia 29/10/2012, ás 02h da manhã.

Art. 2o - Conceder-lhe 01 e 14 (uma e meia) diária de
R$40,00 (Quarenta Reais) cada, perfazendo um total de R$ 60,00 (Sessenta Reais), que correrá por 
conta da dotação: 10.301.0210.2-029 - Manutenção do Hospital Municipal São João Batista, 
Elemento de despesas: 3.3.90.14.00.00 - Diárias Civil, do orçamento vigente.

Art. 3o - Esta portaria entrará em vigor na data de sua 
publicação revogada as disposições em contrário.

mês de Outubro de 2012.

Registre-se, publique-se e cumpra-se.

Fundo Municipal de Saúde de Taguatinga, aos 26 dias do

-Gestora^&rF^S^
fEIDA NUNES 
ipal de Saúde-

RECIBO

Recebi do Fundo Municipal de Saúde, a importância de R$ 60,00 (Sessenta Reais),
referente à concessão de 01 e 14 (uma e meia) diárias, conforme teor da Portaria acima 
identificada.

Taguatinga, 26 de Outubro de 2012.

RINALDO DIAS MARTINS
CPF: 703.449.221-20



ESTADO DO TOCANTINS

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

-EMPENHO-
Exercício: 2012 Proc: 0986/2012 Ficha: 1226 Num.Emp: 0235/20
Unidade Orçamentária..: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL (DU

Código: 23.'
Código: 2.07

Classificação da Despesa
10.301.0210.2.076.3.3.90.14. 99

Saldo Anterior
-1.400,00

Importância
60,00

Saldo Atu.
-1.460,0

Credor..: RINALDO DIAS MARTINS ORDINÁRIO
CNPJ/CPF: 703.449.221-20
Cidade: TAGUATINGA - TO RG - 09367

Valor R $ SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx*
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

ronte de Recurso: 0040.00.000 - ASPS - SAÚDE DATA DA EMISSÃO: 26/10/2012

NGOANEMESIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68

SECRETARIO DE FINANÇAS

r



■rf

ESTADO DO TOCANTINS

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
y FOLHA

Exercício: 2012 Proc: 0559/2012

Unidade Orçamentária..: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Intitulação da Despesa: MANUTENÇÃO DO HOSPITAL MUNICIPAL (DU 

Classificação da Despesa
•10.301.0210.2.076.3.3.90.14. 00

-EMPENHO-
Ficha: 1226

N°

,. w &
Num.Emp: 0337/2012

/{<.

»

Saldo Anterior
-19.007,25

Importância
60,00

ESTIMATIVA

Código: 23.13
Código: 2.076

Saldo Atual
-19.067,25

Credor..: RINALDO DIAS MARTINS
CNPJ/CPF: 703.449.221-20
Cidade: TAGUATINGA - TO RG- 10082
Valor R$ SESSENTA REAIS x x x x x x xxxxxxxxxx X X X X X X X X X X X xxxxxxxxxxxx
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx • " £ i, ■ - *

ITEM ESPECIFICAÇÃO VAL. TOTAL
01 Historico: Concessão de diária a Servidor que ira conduzir 60,00

veiculo com os pacientes MIKAEL GANDARA MENEZES GIVANILDO
BARBOSA DOS SANTOS ate o Hospital Infantil, cidade de Palmas
TO, conforme Portaria n° 310/2012.
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DATA DA EMISSÃO: 26/10/2012Fonte de Recurso: 0040:00.000 - ASPS <SAÚDE

»
ROSIMEIRE MARIA CARN

CPF: 454.512.061-04
Contador

ANEMESIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68 

Secretário de Finanças

DECLARO QUE A DESPESA SATISFAZ AS EXIGÊNCIAS DOS ART.16 E 17 DA LC. 101/2000.

. «a

AILTON GOMES FERREIRA
CPF: 335.929.501-34 

gestor

ANDELITON MONTEIRO LIMA
004.484.891-98 

Controlador Interno

02/07/2019



Processo: 0559
Deverá ser pago a: RINALDO DIAS MARTINS
CNPJ/CPF: 703.449.221-20 ‘

•■‘ ir

, ■ ' 9 . *

Valor R $ SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxjcxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

PROVENIENTE DE:
Historico: Liquidação de despesa comconcessão de diaria a Servidor que ira conduzir
veiculo com os pacientes MIKAEL GANDARA MENEZES GIVANILDO BARBOSA DOS SANTOS ate o 
Hospital Infantil, cidade de Palmas - TO, conforme Portaria n° 310/2012.

’5‘ ”
ü

(Z>*

«/

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO
Classficação programática

s Proieto/Atividade: »». ,, ,
Elemento da Despesa:
Fonte de Recursos

10.301.0210
2.076

3.3.90.14
0040.00.000

Valor do crédito 
Saldo Anterior: 
Valor desta Líq. 
Saldo Atual:

60,00
60,00
60,00

0,00

TAGUATINGA, 26 de Outubro de 2012

NOTAS FISCAIS:

f - •----------------- ■' ----------------■—t—:----------------------- • —■—

VENCIMENTO PREVISTO PARA: 26/10/2012 j *

t .

<■ ''

, „ ..... , .................... .. , „ J - *'

ANEMESIO ARAÚJO SANTANA
CPF: 493.486.981-68

Secretário de Finanças

ANDELITON MONTEIRO LIMA
CPF: 004.484.891-98 
Controlador Interno

02/07/2019



Deverá ser pago a: RINALDO DIAS MARTINS
CNPJ/CPF: 703.449.221-20
Valor R $ 60,00 SESSENTA REAIS xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx_____________________________________________________________________________________________

HISTÓRICO:
CONCEÇÃO DE UMA DIARIA E MEIA AO MOTORISTA A EMPREENDER VIAGEM DE TAGUATINGA-TO ATÉ PALMAS-TO, COM 
FINALIDADE DE CONDUZIR O VEICULO E ACOMPANHAR O PACIENTES, PARA ATENDIMENTO NO HGP.

RETENÇÕES

60,00
O Descontos:

Outros Proventos:
Líquido: 60,0C

C/C: 7.054-8

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO
Classificação programática: 10.301.0210 Valor do crédito: 60,00
Projeto/Atividade: 2.076 Saldo Anterior: 60,00
Elemento da Despesa: 3.3.90.14 Valor desta OP: 60,00
Fonte de Recursos: 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00

TAGUATINGA, 26 de Outubro de 2012

i: BANCO: Banco do Brasil S.A. heque: 11104

gestor
x >

QUITAÇÃO ANEXA

SIO ARA SANTANA 
493.486.981-68

,__ SECRETARIO DE FINANÇAS
Reçe._ nos) a importância de R$ 60,00 SESSENTA REAIS xxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

u



ESTADO DO TOCANTINS 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

FICHA: 01226

tí

ORDEM DE PAGAMENTO

»

FOLHA
Página 1 de 1

PÁG: 001

REG.: 0973'
EMP.: 00337 DE 26/10/2012

/ I

O.P.: 00001 DE: 26/10/2012

Processo: 0559/2012 LÍQ.: 00001/2012 DPC: 10082

Deverá ser pago a: RINALDO DIAS MARTINS

’ a

; ó4

CNPJ/CPF: 703.449 221-20 1 . ..
Valor R $ 60,00 SESSENTA REAIS xxxxxxxx X X X X X X xxxxxxxx X X X X X X X xxxxxxxx
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

HISTÓRICO: *

Histórico: Pagamento de „ despesa comconcessão de diaria a Servidor que ira conduzir veiculo com os
pacientes MIKAEL GANDARA MENEZES GIVANILDO BARBOSA DOS SANTOS ate o Hospital Infantil, cidade de Palmas
- TO, conforme Portaria n° 310/2012.

‘ • •’ ' ** ** ‘ , % •
■ \ ■ V 7 . • •,> ; .c ;■ ’ -» J • * ’ * i - .

«• . /■ . . *

' • •'

RETENÇÕES
■ ■ r ’ . ■' . ■ /

BP'^O: ' . t ’ 5 60,00 Outros Proventos:

T, t ~ '■ *.fl ■■■

O. , Descontos:

’ ' - •» ’• ’ •’ ¥
* 1 ■ \ k T,-

. 5 • • . '. . „ 1. ■ _ ■

Liquido: 1/ 60,00.. <a

CLASSIFICAÇÃO DA DESPESA MOVIMENTO DE CRÉDITO
Classificação programática: 10.301.0210 Valor do crédito: 60,00
Projeto/Atividade: . » - - . . .. 2.076 Saldo Anterior: e, 60,00
Elemento da Despesa: <?. 3.3.90.14 Valor desta OP: 60,00
Fonte de Recursos: 0010.00.000 Saldo Atual: 0,00
DÉBITO: BANCO: Banco do Brasil S.A. C/C: 7.054-8 Cheque: 11104

TAGUATINGA, 26 de Outubro de 2012

-t
V . *

ANEMÉSIO ARAÚJO SANTANA
493.486.981-68

Tesoureiro
Reccbi(emos) a importância de R $ 60,00 SESSENTA REAIS x
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx

AILTON GOMES FERREIRA
335.929.501-34 

gestor
X X X XX X XXX XX XXX XX X X X X X X X X

S •’ ’ '

QUITAÇÃO ANEXA

>
> ’O
* 0?

*9-,

'i

ç
. a. Z'

•• A

S?,
y

O

• 4»

■*•7,
* *

*

’3

-■«6

- **5*
l ,4;>

* .9

&

$

.» file:///C:/Users/Rosimeire/AppData/Local/Temp/Imprime.html
»• ■. . ■ " '' ' ■ " -

v

5

02/07/2019

file:///C:/Users/Rosimeire/AppData/Local/Temp/Imprime.html


.KZI j Page 1 of1

t
i

Emissão de comprovantes A33D261534592561008
26/102012 15:41:23

26/10/2012 - BANCO DO BRASIL - 15x40:18
270402704 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

I4
t

CT,TENTE: PM TAGfJATTNGA - EC 29
AGENCIA: 2704-9 CONTA: 7.054-8

DATA DA TRANSFERENCIA 26/10/2012
NR. DOCUMENTO 552.704.000.011.104
VAIOR TOTAL 60,00
****** TRANSFER T DO PAR a:
CLIENTE: R1NALDO DIAS MARTINS
AGENCIA: 2704- 9 CONTA: 11.304-X
NR. DOCUMENTO 552.704.000.007.054

NR.AIITENTT CACAO 1.05C.256.499.172.9F2

FOLHA
N° |j<

Transação efetuada com sucesso por J7555954 AR.TOW GOMES FERREIRA.
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