Prefeitura do Municipio de Cantagalo

ESTADO PARAMNA

CNPY 78,279.981 /0001.45
Rua Cinderela, 379 - Centeo - CEP: 85160-000 - Fone: 42 3636-1185
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Solicitagdo n® 17 Ano: 2020 Data da solicitagdao: 13/10/2020

Solicito a Vossa Senhoria, conforme a Lei Municipal n° 1.067/2019, diarias para
despesas de viagem, conforme abaixo:

SOLICITAGAO DE DIARIA: Contato: (42) 9 9932 1419

Nome do solicitante: Gilmar Bonfim Staidel

Cargo, Fungao: Conselheiro Tutelar. CPF: 055. 790. 009 - 36

DADOS DO DESTINO/EVENTO: Prudentopolis - Pr

SOLICITAGAO:

() Diaria(s) para Café

(x) Diaria(s) para Almogo

(x) Diaria(s) para Janta

() Diaria(s) para Almogo/Janta

() Diaria(s) para Pernoite (Hotel)

FINALIDADE/JUSTIFICATIVA: VIAGEM REALIZADA PARA O ATENDIMENTO A
CRIANCA/ADOLESCENTE, CONFORME A LEI FEDERAL N° 8.069/90, ART.136
INCISO Il

Discrigao do veiculo: Siena Placa: GJT 0J11

Custo provavel do veiculo: R$ 150,00 (cento e cinqiienta reais)

Conta do Solicitante
Banco Sicredi
Agencia 0727

Conta C.C. 74641 -0

VALOR R$: 80,00 VALOR POR EXTENSO: (oitenta reais)

PERIODO DA UTILIZAGAO DO RE/JR}O 14 de Outubro de 2020
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G.F. SCARAVONATTQ
CNPJ: 04.982.885/0001-22 .
RUA JUVELINA CUNHA, 20-PRIMAVERA
GGFF SCARAVONATTOPR
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1 UM 32,00 3290
REFRIGERANT; 1 UM 500 600
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\LOR TOTAL: R$37.00

{LOR DESCONTOS: R$0.00
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