ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL
CAMARA MUNICIPAL DE COXIM - MS

, ANEXO II )
FORMULARIO DE PEDIDO DE CONCESSAO DE DIARIAS

IDENTIFICAGAO DO REQUERENTE: William Mendes da Rocha Meira

" Servidor & Vereador

Cargo: VEREADOR

IDENTIFICAGAO DO AFASTAMENTO

Tipo de Viagem: [XJNo Estado [ JFora do Estado

Quantidade de Diaria: (3) trés diarias (72) setenta e duas horas
Local de Origem: COXIM Local de Destino: CAMPO GRANDE
Inicio da Viagem: 07/05/2025, as 5 horas Termino da Viagem: 10/056/2025, as 5 horas

Meio de Transporte: [_JAéreo [ JRodoviario X Veiculo Préprio
Descricao do Veiculo Préprio:

CHEVROLET TRACKER - QAWT7E35

OBJETIVO DA VIAGEM:

O vereador ira participar do curso presencial “LEIS ORCAMENTARIAS (PPA, LDO,
LOA) e PCA” que sera realizado no Hotel Concord, localizado na Av. Calégeras,
1624 em Campo Grande-MS nos dias 07,08 e 09 de maio de 2025. O evento é
organizado pela KCM Assessoria.

TERMO DE COMPROMISSO:

Comprometo-me a apresentar Relatério de Viagem/Prestacdo de Contas acompanhado de
comprovantes de passagens, comprovantes de participagio em cursos e demais documentos
que comprovem a realiza¢io da viagem, devidamente atestados, no prazo de (05) dias a
contar da data de retorno da viagem ao municipio de origem, sob pena de devolu¢io do(s)
valore(s) referente(s) a(s) didria(s) concedida(s).

Excelentissimo Senhor Presidente da Camara Municipal, de Coxim/MS, venho por meio
deste, requerer autorizagdo para viagem conforme descrito neste formularlo bem como o

recebimento da respectiva diaria. 00
9 vbr :‘:ti‘:%é‘;i‘é’::&ﬁifi%é‘:‘”
Coxim_Ms’ 07 de MAIO de 2025 Verifique em https://validar.iti.gov.br
Assinatwura e carimbpo Solicitante:
Autorizo o pagamento de diaria(s).
Coxim-MS, 07 de MAIO de 2025 Assinatura e Carimbo Mesa Diretora: .
P _ANAAAL \)\ L
LUIZ EDUARDO DOS SANTOS

PRESIDENTE




ESTADO MATO GROSSO DO SUL
CAMARA MUNICIPAL DE COXIM -MS

Rua. Dez de Dezembro, n° 268

CNPJ:  03.969.623/0001-65

— UNIDADE ORGAMENTARIA
01 01 CAMARA MUNICIPAL DE COXIM -MS
Credor
Razao Social / Fornecedor CNPJ / CPF
[1477 WILLIAM MENDES DA ROCHA MEIRA | [ ]
Enderego Numero Cidade/UF Telefone
Rua: **MIRAL** *ARROS" 270 COXIM/MS
Tipo Empenho Item da Despesa Numero Ano | Folha
OR - Ordinario 3159 2025 Pagina 1
Data de Emissao | vencimento Requisi¢ao Tipo Proc. Licitagdo | Processo Reserva
05/05/2025 OUTRO NAO APLICAVEL
Local de Entrega: Aplicagéo Contrato Cédigo
r— Dotagéao
Nro Red. Classificagao Funcional
19 01.031.0001-2071 - GESTAO DO PLENARIO DA CAMARA MUNICIPAL
Conta Debito
332110100 - DIARIAS PESSOAL CIVIL
Sub-Elemento da Despesa
3.3.90.14.14 -DIARIAS NO PAIS
Vinculo Crédito
1.500.0000 Sem cédigo de acompanhamento ORGAMENTARIO
— Valores
Dotagéao Autorizada Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
230.000,00 144.857,97 1.750,77 143.107,20
Historico

VALOR SE REFERE A TRES DIARIAS PARA CAMPO GRANDE, AFIM DE PARTICIPAR NOS DIAS 07, 08 E 09 DE MAIO DE CURSO DE CAPACITAGAO KCM, SOPBRE LUIES

ORGAMENTARIAS PPA, LDO, LOA E PCA

Descrigao dos Itens
item Quantidade  Unidade item Valor Unitario Valor Total
Item lic.
1 3 DIARIA 583,59 R$ 1.750,77
Total: R$ 1.750,77

—— Autorizagdo

7 ( 4 [ \/\ { \>
" Luiz EDUARDO DOS SANTOS )
{ BRESIDENTE

Gerado por: Giani Marcio Scholz



CAMARA MUNICIPAL DE COXIM

Rua. Dez de Dezembro, n° 268

ORDEM DE PAGAMENTO CNPJ:03.969.623/0001-65

—— UNIDADE GESTORA DATA NUMERO
010101 - CAMARA MUNICIPAL DE COXIM - MS 07/05/2025 448
Credor
Razao Social / Fornecedor CNPJ/ CPF
[1a77 WILLIAM MENDES DA ROCHA MEIRA | I
Enderego Cidade/UF Telefone
Rua: **MIRAL** *ARROS* 270 COXIM/MS
Histérico

VALOR SE REFERE A TRZS DIARIAS PARA CAMPO GRANDE, AFIM DE PARTICIPAR NOS DIAS 07, 08 E 09 DE MAIO DE CURSO
DE CAPACITACAQ XCM, SOPBRE LUIES ORCAMENTARIAS PPA, LDO, LOAR E PCA

Valor Bruto

P T B

1.750,77 (um mil, setecentos e cinquenta reais e setenta e sete centavos)

* K X X K K K K X K K X K Kk *x Kk Kk ok x * Kk *x K K K * Kk K Kk Kk K X ¥ K * * x % ¥ ¥ ¥ ¥ K *

Empenho
EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO LIQUIDO
3159 /1 OR 010101 01.031.0001.2071 3.3.90.14.00 R$ 1.750,77 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.750,77
Saldo Emp: R$ 0,00
TOTAL: R$ 1.750,77 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.750,77
Banco
Conta Tipo Numero Valor R$
16.111-X Banco do Brasil S.A. TRANSFERENCIA 1.750,77
RECURSO: 1.500.0000-Recursos nao Vinculados de Impostos
TOTAL. . . R$ 1.750,77
Autorizagdo

/l’\' e

LUIZ|EDUARDO DOS SANTOS G I MARCIO jox.z
PRESIDENTE TESOUREI!

Gerado por: Giani Marcio Scholz



08/05/2025, 08:34 Banco do Brasil

2z | $3330809313527601
Emissdo de comprovantes 08/05/2025 09:34:05

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

08/05/2025 - AUTOATENDIMENTO - ©9.34.05

0552560552 o001

Comprovante Pix

CLIENTE: CAMARA MUN COXIM
AGENCIA: ©8552-5 CONTA: 16.111-X

SOBRE A TRANSACAC

1D: ECG00000020250507153129438724220
CNPJ DO PAGADOR: 3.969.623/0001-65
VALOR: R$1.750,77
TARIFA: R$10,00
DATA: 07/05/2025 - 13:00:56

PAGO PARA: William M R Meira
CPF: *** ,148.911-**

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 05071
AUTENTICACAO SISBB: 4.AFE.73E.824.146.8DE

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos  canais
habituais agencia, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento,bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.4.3#/templale/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 1/3



ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL
CAMARA MUNICIPAL DE COXIM - MS

ANEXO il
RELATORIO DE VIAGEM

IDENTIFICACAO DO REQUERENTE: William Mendes da Rocha Meira

" Servidor © Vereador
Cargo: Vereador

IDENTIFICAGAO DO AFASTAMENTO

Tipo de Viagem: [X]No Estado [OFora do Estado
Quantidade de Diaria: 3 (trés) diarias (72) setenta e duas horas

Local de Origem: Coxim-MS Local de Destino: Campo Grande

Inicio da Viagem: 07/05/2025, as 5 horas | Termino da Viagem: 10/05/2025, as 5
horas

Eu, que subscrevo abaixo, nos termos da Resolugcao n. 086 / 2020,
venho a V.Exa. apresentar o relatério de viagem abaixo, conforme:

RELATORIO:

O vereador participou do curso presencial “LEIS ORGAMENTARIAS (PPA, LDO,
LOA) e PCA” que foi realizado no Hotel Concord, localizado na Av. Calégeras, 1624
em Campo Grande-MS nos dias 07,08 e 09 de maio de 2025. O evento foi
organizado pela KCM Assessoria, o certificado segue em anexo.

Declaro sob as penas da Lei, que ndo autilizen desta viagem para fins particulares, e

declaro que ndo resido na localidade d dys{in . /
" Data: / /

ASsing#ira d5 Requerente




i)

CFE]

Certificamos que

PARTICIPOU DO CURSO PRESENCIAL: “LEIS ORCAMENTARIAS (PPA, LDO,
LOA) E PCA”

Realizado nos dias 06,07,08 E 09 de maio de 2025, em Campo Grande - MS =
o . @K\
Carga Horaria de 17:00 horas \ W w
Campo Grande - MiS 09 Qm maio de 2025

ch%m F. gwﬂmm
KCAA

il

ASSESSORIA , CAPACITACOES,
TREINAMENTOS, CURSOS, EVENTOS £
PESQUISAS LTDA

CNPJ mw.wquwk\m@ 1- ww




A NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO. 9 e ——j
N 000.004.813

{RICEBVW’S DE BONATTO E BONATTO LTDA (VF1 08 PRODYTOS CONSTANTES O

| —— A

3
v

In'«w Ak T RBABATLRA DE SLLY S PP

~ DANFE ((Cramons 05500 r—
! L
DOCUMENTO AUXILIAR DA %| i i :i
e wo e . NOTA FISCAL ELETRONICA 1 ; { 1
BO A e 2 ENTRADA
AT - S - 1. SAIDA TIOE U4 ACEREG
5 45 8200 0295 5500 1000 0046 1910 D92
BONATTO E BONATTO LTDA (VP) N 000.004.618 5025 0508 9245 82 97284
e e e e SERIE 1 Constilta da autenticidade no portal nacional da NF-¢
GED 76.020-08% - CAMPO GRANOE - MS Hagaagn www.nfe fazenda.gov-briportal ou no site da Sefaz Autorizadora.
—)
ek FIRAE
‘EMISSAO DE NF-E REFERENTE A NFC-E
g S, ey £50MRAL AL ST DO 5Bt TR oes m?'”i\!\"w'i'ﬂl‘z«’v’.\m
283430882 | | | 0250018222840 0810512025 13.19:18
DESTINATARIC / REMETENTE

.rwu oL Ewhn
] 09105/2025 ‘

ey JEparace zaom owimags
79400000 09/05/2025
Vo INSCRICAD £$1ADUS WCRA U SAOR
COXIM ISENTO }
~ CALCULO DO IMPOSTO
o T € Aa A0 00 S VALOR 00 KA. BAGE DF CACA QDO S SUBST. VALGR 00 \OVE SUBSHTLGAS VALOR TO1AL GG PROOUTGH o
0.00 0,00 0,00 0,00 213,76
e 0 VALOR D0 SLOKAG DESTORTD T DES? ACESSORAS HLOA GO, VALOR FOTAL Tk WGiFA
0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 213'75]
TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS
(i sox 'FRETE POR CONTA COOGOANIL. | nscagovecus  Fu [ owsces )
9- SEM FRETE
(A WO @ BRI ST PN
Fm«m’i Inr-rcx Iw MAKAAGAO Irﬂamﬂo I
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS
{ wrase | cooane | prsoagscoorooutoservco vmmutcs | coowow | cst foror Juo} cuwmosce | vamirg | v TOTR 35483 v s b s
3 3201({2301 GA_SE';‘&COMUM 76,10 | 27101258 061 |5928] ) 35,808 587 21378 0co 000 000
DADOS ADICIONAIS i
( GRATOR 5 COMP (Wi MINR S Y seivand a0 1520 )
PLACA OAWTEDS KM 8450H
REFERENTE MFC-6 SERIE. 03, EMITIDA EM 030572025, HUMERG 1271634
1S @ s recalido @ ropaseads 1as Sorinios 45 Captiko ¥ 00 Corbre ICMS 11 1521
iAot wpionemados RS 20 44 (11 90%) Federal. RS 5066 123 70%) Extazual RY 000 (0 00%) Mupicipal
Fa 891 M5 633507

Dorumentd emitado por Link - AutoSystem PRO - 3.3 1178 « wwa bru com Drrautosysien /4
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i Mew poops 1T0A 30
LEITURR CANFD GRANDE CON. LIVADS gﬁi‘@i“*@ CNRy. 5 g7a 141000100
CNPJ:07 692 302/0001-17 1E:28 336 $43-4 TEL: (067 ) 3303-3500 5~3¢;§X‘ RUA BAy 1804 MONTE

AV AFOKSO PENA 4309 -SANTA FE -CAHPO GRRNDE-KS
Docuniento Auxiliar da Nota Fiscal de Consunidor £letronica

NFC-2 n: 189184

Protocolo de Autor jzacao: 150250165814284
Data de Autor izacao U/05/2025 17:33:53

Dezenas Presiadss: KOTR XS PRENIADA

DEZENRS: (010306 10 12 1320 40 )
vwv_notasspreniada as gov br”

CPF: 003,148 811-70 // Valer forox_ Tributes RS 94 33 (30,45%
). Federais: R$ 41,87 Estaduais: R$ 52 B6 Nunicipais: RS 0,00
. Fonte: 1BPT

LRI AFRE IS FRARRUES S SRR R P

PROCON/MS FOKE - 151
1 13 de Junho 930 - Centro Canpo Grande

POV: 3303 Transacso: 02613123 Pedido 634264
VENDEOOR:  8023-LU1Z CARLOS BRITES

B RN NSO EARRAU LB LKA YL TG o KU e AEL LS N LT

PETT TPy ASEPn

SREERESEIE

CASTELO
CAMPO GRANDE M5

Daocun P
HOCUMEto Auxar dg Nata Fiscal 4 (onsumedor

G Descricao Wde. Pr Unit  Pr Tot elronica
4805764 CLT CONSOLIDACAO LEIS DO 1000 5990 2599 CODIGO DESCRICAG
! ok AL
2955564 €TI0 J.UNUIC‘\ HARCA FRCIL 1000 4990 8% ‘ Qo uN v P VLTOTAL
Otde total de itens $REFEIGAQ DESC AR o
Valor total RS 30980 10 + LARTAO / PIX /
0000 UN 29,0000 29,00
Desconto 0,00 15 COCA COLA 380 ML .
Valor & Pagar R$ 309,80 | ‘
FORMA PAGAKENTD VALOR PAGD RS Qtd 0000 UN 6 0000 6,00
Cartao de Credito - 309,80 e Total de ltens 2
}/\alor Total R$ 36,00
‘escortos RS 000
TROCD: 0.00 Ariiiles x 000
Consiite pela chave de Acesso es Valor a P, .
www. dfe. ms. gov. br/nfce/consulta a Pagar RS 35,00
5025 USO7 6923 G200 0117 6505 3000 1891 5410 0763 5425 FORMA DE PAGAMENTO VALOR PAGO RS
crieate: wicin o oa o sem - N Carto de Crédito Visa 35,00

Consulte pela chave de acesso em

hitp:iwww.dfe.ms.gov.brinfee/consuta
SRR S T ARG G0 Ut DHnd st
CUNSUMIUUK UFE: UUS. 148 91 1-(U
CONSIHMIDOR FINAI
NFC-e n® 439 Série 002 08/05/2025 13:01:37
Via Estabeiecimento
NOTA IS PREMIADA | DEZENAS: ( 04 0812 1413
36 40 50 ) | www.notamspremiada.ms.gov.br
Protocolo de autorizagdo: 150250166836046
Data de autorizagao: 08/05/2925 12:58:44
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