
CAMARA MUNICIPAL DE LAMARAO
CNPJ: 42.753.368/0001-70

PROCESSO DE PAGAMENTO

Exercicio:
Processo:
Data:

2022
000263

20/09/2022

ORDEM DE PAGAMENTO
Docu mento                                                  Credor Vlr.D espesa                          Retengdes                          Vl r. Li q uid a

NE.  2022-1-9                                                 CAMARA M. LAMARAO  FOLHA DE VEREADORES                                                          45,072,00                            18.764,63                           26.307,37

Total                           45.072,00                            18.764,63                           26.307,37

HISTORICO

PAGO COM RECURSOS
Conta                                                                                                                               Fonte Docu in ento                        Ntlmero                                              Val or

19 -Movimento 00  -F{ecursos  livres 52119320                                 26.307,37

Total                           26.307, 37

a



CAMARA MUNICIPAL DE LAMARAO
CNPJ: 42.753.368/0001-70

NOTA DE EMPENHO

Exercicio:
Ndmero:
Data:

2022
000001

03/01/2022

Credor,

CNPJ/CPF
Enderepe:

Cidade:

Empenho:
Credito:

Orgao:

Unidade:

FunGao:Cub-funeao:
Programa:
A?ao  (PA):

Elemento:

Fonte:

Item  Despesa:
Sub-elemento:

Dispensa:

Motivo:

Dados do Credor

000001  CAMARA  M.  LAMARAO FOLHA DE VEREADORES

42.753.368/0001-70

RUA ANDRE  NEGREIROS  FALCAO,  58

LAMARAO Estado:                  BA

Classificagao da Despesa

ESTIMATIVA

ORCAMENTARIO

01  -CAMARA MUNICIPAL DE  LAMARAO

10.10 -CAMARA MUNICIPAL  DE VEREADORES

01  -LEGISLATIVA

031  -Agao Legjslativa

001  -A96o Legislativa

2.001  -MANUTENCAO  DOS  SEF3VICOS DA CAMARA

3.1.90.11.01  -|Vencimentos e Vantagens Fixas -Pessoal Civil

00 -Recursos livres
3.1,90.11  -Vencimento  e vantagens fixas Pessoal  Civil (Vencimento Basico)

3.1.30.11  -VENCIMENTOS  E VANTAGENS  FIXAS PESSOAL  CIVIL (VENCIMENTO  BAS

Dados da Licitacao

Processo:

Saldo Anterior:

Valor do Empenho:

Saldo Atual:

H:mMItlm,

Especificaeao

580.000,00

540.864,00    ( quinhentos e quarenta mil e oitocentos e sessenta e quatro reais)
39.136,00

SIJBSIDIO  DOS VEREADORES  NO  EXERCICIO  DE  2022

Items
Descrio6o

|Vencimentos e Vantagens  Fixes -Pessoal  Civil

A  importanc;la  empenhada  foj  consignada  em  credito  prdprio

8m.  03/01 /2022

#p~#gz,,.!#..:;I-4F-
Tesoureiro

CPF `. 707 .872 .555-]2

Unldade
und

Quantldade                   Valor unifano
1,000                       540.864,000

Total dos ltens

Valor Total
540.864,00
540.864,00

Autorizo   a   empenho   da   despesa   supra   mencionada   em:

03/01/2022



CAMARA MUNICIPAL DE LAMARAO
cNpj: 4z.753.368roooi-70

NOTA DE LIQUIDACAO

Exercicio:

=FrE:ra?o:

2022
000001
000009

Credor`

CNPJ/CPF
Endereap:

Cjdade:

Empenho:

Cieclito:

Orgao,
Unidade..

Fungao:

Sub-fun9ao:
Programa:

+
A:

lemento:
Fonte:

Dados do Credor
000001  CAMARA M.  LAMARAO FOLHA DE VEREADORES

42.753.368/0001-70

RUA ANDRE NEGREIROS FALCAO,  58

LAMARAO Estado:                  BA

Classificagao da Despesa
ESTIMATIVA

ORCAMENTARIO

01  -CAMARA MUNICIPAL DE  LAMARAO

10.10 -CAMARA MUNICIPAL  DE VEREADORES

01  -LEGISLATIVA

031  -Acao Legislativa

001  -Aeao Legislat]va

2.001  -MANUTENCAO DOS SERVICOS DA CAMARA

3.1.90.11.01  -|Vencimentos e Vantagens Fixas -Pessoal Civil

00 - Recursos livres
Item  Despesa:   3.1.90.11  -Vencimento e vantagens fixas Pessoal CMl (Vencimento Basico)
Sub-elemento:   3.1.30.11  -VENCIMENTOS  E VANTAGENS  FIXAS PESSOAL CIVIL  (VENCIMENTO  BAS

Dlspensa:

Motivo:

Saldo Anterior:

Liquidado:

Saldo Atual:

Valor RetenG6es:

Liquido a  Pagar:

Dados da Licitagao
Processo:

Dados da Liquidacao
178.088,00

45.072.00   ( quarenta e cinco mil e setenta e doi§ reais)
133.016,00

18.764,63

26.307,37   ( vinte e seis mil, trezentos e sete reais e trinta e sete centavos)

Hist6r`icci do Empenho:      SuBSIDIO  DOS VEREADORES NO EXERCICIO  DE  2022

Hist6rico da  Liquidacao:    FOLHA MES SETEMBRO

® Reten§6es
De6crigao da  Conta
2.1.8`8.1.01.10.00.0000 -PENSAO ALIMENTICIA
2,1.8.8,1.01.02.00.0479 -lNSS-SEGURADOS
2.1.8.8.1.01.04.00.0000 -lMPOSTO SOBRE A RENDA RETIDO NA FONTE -lRRF
2.1.8.8.1.01.15.00.0485 -EMPRESTIMOS TOMADOS
2.1.8.8.1.01.15.00.0485  .  EMPREST]MOS TOMADOS

Favorecido
ANA  NUBIA  LIMA VISITA
INSS
PREFEITURA MUNICIPAL  DE LAMARAO
SICOOB NORTE  SUL
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Valor
483,00

3.649,23
3.506,69
2.758,41
8.367.30

PAGUE€E
Data:  20/09/2022

F'residente

CPF:  958.548.435-87



Empresa:`    `     I.  ,;    -.   CAMAFIAMUNICIPALDELAMARAO

CN PJ :                                                  42. 753. 368/0001 -70

Calculo:                                                 Folha  Mensal

Competencia :                                09/2022

Empregados:  6,9,15,16,23-27

REsuMO DA roLiiA

P5gina:                              1/1

Emiss5o:       19/09/2022

Hora:                     16:32:46

Rul>rica    None da Rtibiica NO Empregados/Contril)uintes         Valor iilformado     Valor calculado
PROVENTOS

1      SalanoBase

DESCONTOS

900      PENSAO ALIMENllcIA

998      I.N.S.S.

999      IMPOSTO DE  RENDA

9101       DESC.  EMPRESTIMO  CONSIGNIADO  SICOOB

10002      EMPRESTIMO CEF

a

A

1.220,00                         45.072,00

Total :                          45.072,00

483, 00                              483,00
1. 016,43                             3.649,23

212,50                            3.506,69

2.758,41                             2. 758,41

8. 367,30                            8.367,30

Total :                          18.764,63

Li'quido Geral :                           26.307,37

Slstema llcenciado para  LAERao SILVA DE sOuZA



Empresa:  \                             .     CAMARA MUNICIPAL DE LAMARAO
CN`PJ:                                                    42.753.368/0001-70

C6lculo:                                                 Folha  Mensal

Competencia :                                09/2o22

Empregados:  6,9,15,16,23-27

EXTRATO MENSAL

Pagina:                            1/3

Emiss5o:       19/09/2022

Horas:                  16:34:30

Empr.:                         24 ERALDO DE  FREITAS CARVALHO  FILHO

VI'nculo:                             Celet]sta

Cargo:                       15 Vereador 4

1  Salarto Base

ND:         0     Proventos:                     5.008,00              Descontos:

NF:         0     BaselNSS:                      5.008,00  Excedente  INSS:

Sltiiacfo:  Trabalhando

CC:1

C.B.0:   111120

CPF:  707.884.305-30                                 Adm:                                 01/01/2021

Depto:  2

Fillal:    1

220,00                        5.008,00 P                   998       I.N.S.S.

999       IMrosTO DE RENDA

10002       EMPRESTIMO CEF

Horas Mts :                                        220,00

Salirio:                                     5.008,00

278,59                    278,59 D

27,50                     431,23  D

1.771,57                   1.771,57  D

2.481,39    Informativa :                                  o            lnformativa  Dedutora :                      o                  Li'quido:                   2. 526,61

0,00      Base  FGTS:                            0,00           Valor FGTS:                                     0,00            Base lRRF:                   4.729,41

Data de pagamento : ||
Asslnatura

Empr.:                         25 FABIO  DA COSTA SANTOS

Vinculo :                            Celetlsta

Cargo:                        11 Vercador   1

® 1  Sal6rlo  Base

ND:        0     Proventos:                     5.008,00             Descontos:

NF:         0    Base  lNSS:                      5.008,00   Excedente  lNSS:

Situac5o :  Trabalhando

CC:1

C.B.0;   111120

CPF:  000.067. 665-95                                Adm                               01/01/2021

Depto:  2

Fi'ia':   1

220,00                        5.008,00P                  998       I.N.S.S.

999        IMPOSTO  DE  RENDA

10002        EMPRESTIMO CEF

2.4o6,17    Informatlva:                                  o            lnformaava  Dedutora:

0,00      Base  FGTS:                            0,00            Valor FGms:

Data de pagamento : L|

Horas Mss :                                         220,00

Salarto:                                       5. 008,cO

10,73                      537,29  D

22,50                    369,78 D

I,499,10                 1.499,10  D

0                  rfeujdo :                   2.60 1,83

0,00            Base lRRF:                   4.470,71

AssinatLJra

Empr.:                          16 JAILSON  DE OLIVEIRA  DAMASCENO

Vinculo :                            Celetista

Cargo:                       14 Vereador 3

1  Sal6rio  Base

ND:        0     Proventos:                     5.008,00              Desoonto6:

NF:         0    BaselNSS:                      5.008,Ou   ExcedentelNSS:

a

Situac5o;  Trabalhande

CC:1

C,B.O:   111120

CPF:  032.423.685-92                                 Adm:                                 01/01/2017

Depto:  4

Filial:   1

30,00                        5.008,00 P                  998       I.N.S.S,

999       IMPOSTO  DE  RENDA

10002       EMPREsllMO CEF

2.2o4,13    lllformatrva:                                  o            lnformativa  Dedutora:

0,00      Base  FGTS:                             0,00            Valor FGTS:

Data de pagamento : |L

Horas  Mss:                                            30,00

Safario:                                      5.o08,00

10,73                      537,29  D

22,50                    369,78 D

1.297,06                 1.297,06 D

0                  Lfouido :                    2.803,87

0,00            Base  lRRF:                   4.470,71

Asslnatura

Empr.:                       26 JOAOzrro DAMIAO MOTA

Vinculo:                            Celetista

Cango:                        14 Vereador 3

1  Salario Base

ND:         0     Proventos:                      5.008,00              Descontos:

NF:         0    BaselNSS:                      5.008,00   ExcedentelNSS:

Sltuagiio:  Trabalhando

CC:1

C.B.O:   111120

CPF:  707.872.555-72                                  Adm:                                 01/01/2021

Depto:  2

Filial:   1

220,00                       5.008,00P                  998       I.N.S.S.

999       lMPOSTO  DERENDA

9o7,o7    Informatlva:                                  o            Informatlva Dedutora:

0,00      Base  FGTS:                             0,00            Valor FGTS;

Data de pagamento : |L

Horas Mss:                                         220,0o

Safarlo:                                       5. 0o8,oo

10,73                     537,29  D

22,50                    369,78 D

0                 liquldo:                  4.loo,93

0,00            Base lRRF:                   4.470, 71

Assinatura

Slstema llcencfado pars LAERao SILVA DE SOuZA



Empresa:` `                              `     CAMARA MUNICIPAL DE IAMAIIAO
CNPJ:                                                  42.753.368/0001-70

C5Iculo:                                                  Folha  Mensal

Competencia :                                og/2o22

Empregados:  6,9,15,16,23-27

Empr.:                          9 JOSE  FAUsro  DE OLIVEIRA VISITA

Vinculo :                            Celetista

Cargo:                            2 VEREADOR

1  Sal5rio Base

EXTRATO MENSAL
Situacao:  Trabalhando

CC:1

C.a.O:   111120

30,00                       5. 008,00 P

P6glna:                           2/3

Emiss5o:       19/09/2022

Horas:                  16:34:30

CPF:  255. 834.925-20                                 Adm :                                01/01/2009

Depto:  8

Flllal:   1

900       PENSAO ALIMENTICIA

998        I.N.S.S.

999       IMrosTO DE RENDA

10002        EMPREST]MO CEF

ND:         0     Proventos:                     5.008,oo              Descontos:                   2.546,48    Informatwa:                                  o            lnformativa Deditora:

NF:        0    Base lNSS:                     5.008,00  Excedente lNSS:                            0,00     Base Fcms:                           0,00           Valor FGms:

Data de pagamento : |L

Horas Mss:                                           30,00

Sal5rio :                                        5. 008,00

483,00                   483,00 D
234,19                     234,19  D

22,50                    329,30 D

1.499,99                 1.499,99  D

0                    Lfauido :                     2.46 1, 52

0,00           Base lRRF;                   4. 290,81

Asslnatura

Empr.:                       15 LEOCEsro DA SILVA Nun

VI'nculo:                             Celetista

Cargo:                       13 Vereador 3

® 1  Sal6rio Base

Situacao:  Trabalhando

CC:1

C.B.O:   111120

30,00                      5.008,00 P

CPF:  565.199.155-72                                Adm                                01/01/2017

Depto:  3

Filial:   1

998       I,N.S.S.

999       IMPOSTODERENDA

10002       EMPRES"MO CEF

ND:        0     Proventos:                     5.008,00             Descontos:                  2.4o3,17   Informawa:                                 o            lnformatlva Dedutora:

NF:         0    Base INSS:                      5.008,00  Excedente  lNSS:                            0,00     Base  FGrs:                            0,00           Valor  FGTS:

Data de pagamento : |L

Horas Mss:                                           30,00

salario:                                     5.oo8,oo

10,73                     537,29  D

22,50                    369,78 D

1.496,10                  1.496,10  D

0                  Li'quido:                    2. 604,83

0,00            Base IRRF:                   4.470,71

Asslnatura

Empr.:                        23 NILDA IX)S REIS JURm  DA SILVA

Vi'nculo :                             Celetista

Cargo:                       12 Vereador 2

1  Safario  Base

ND:        0     Proventos:                     5.008,00             Descontos:

NF:         0    BaselNSS:                     5.008,00  Excedente  lNSS:

a

Sthacao:  Traballiando
CC:1

C.B.O:   111120

220,00                      5.008,00 P

CPF:  638.851.665-34

Depto:   1

Flllal:   1

999       IMPOSTO  DE  RENDA

9101       DESC.  EMPREsllMO CONSIGNAcO S

2.oog,31    Informatrva:                                   o            lnformativa  Dedutora:

0,00     Base FGrs:                          0,00           Valor Fcms:

Data de pagamento : |L           .

Adm:                                01/01/2021

Horas Mss:                                         220,00

Safarlo:                                      5.o08,oo

27,50                    507,84 D
1.501,47                   1.501,47  D

0                  Ll'quldo:                   2.998,69

0,00           Base lRRF:                   5.cO8,00

Asslnatura

Empr. :                         27 TAYNALLE ARAUJO PINHEIRO

Vinculo:                            Trab.  temp.  Lei  6019/74

Cargo:                       17 Vercador 6

1  Sakirlo  Base

ND:        0     Proventos:                     5.008,00             Ctscontos:
NF:         0    Base  lNSS:                      5.008,00   Excedente  lNSS:

Situacfo :  Trabalhando

CC:1

C,B.O:   111120

220,00                      5.008,00 P

CPF:  968.203.305-53                                 Adm:                                 01/01/2021

Depto:  2

Filial:   1

998        I.N.S.S,

999        IMPOSTO  DE  RENDA

9101        DESC.  EMPRESTTMO CONSIGNADO S

2.164,oi    lnformativa:                                 o            lnfomativa Dedutora:

0,00     Base  FGms:                            0,00           Valor FGTS:

Data de pagamento : L|

Horas Mes:                                         220,00

Salirio:                                     5.008,00

10,73                     537,29  D

22,50                     369,78  D

1.256,94                  1.256,94 D

0                 u'quido:                  2. 843,99
0,00            Base  lRRF:                   4.470,71

Assinatura

5lstema lk]enclado peru L^Em SILV^ RE SOuZA



Fmpresa:                               ,     CAM^RA MUNICIPAL DE LJ\MARAO
CNPJ:                                                   42.753.368/0001-70

ca`lculo:                                                 Folha  Mensal

Competencia :                                09/2022

Empregades:  6,9,15,16,23-27

Empr.:                            6 VALDEMIRE SIMOES DE ARAUJO

Vineulo:                            Celetlsta

Cargo:                            1 VEREADOR PRESIDEr\nE

1  Sal6rio Base

ND:         0     Proventos:                     5.008,00             Descontos:

NF:         0    BaselNSS:                      5.008,00  Excedente  lNSS:

EXTIIATO MENSAL
Situac5o:  Trabalhando

CC:1

C.B.O:   111120

Pag i na :                           3/3

Emissao:       19/09/2o22

Horas:                  16:34:30

CPF:  958. 548.435-87                                Adm :                               01/01/2009

Del)to:  7

Filial:   1

30,00                        5.008,00P                  998       I.N.S.S.

999       IMPOSTO  DE  RENDA

10002       EMPREsllMO CEF

1.642,9o    lnformativa:                                  o            lnformatlva Dedutora:

0,00      Base  FGTS:                            0,00           Valor FGTS:

Data de pegamento : I+

Horas Mts:                                          30,00

Safarlo:                                      5.oo8,00

450,00                   450,00 D

22,50                    389,42 D

803,48                   803,48 D

0                   Ljquldo:                    3,365,10

0,00            Base  lRRF:                   4. 558,cO

Assinafura

Total Geral proventos:                         45. 072,00 Total Geral Descontos :                             18. 764,63

LI'quido Geral:                               26.307,37

RdroporRubrica

1  Salarlo Base

a

1.22o,oo                    45.o72,oo p                  9oo  PENSAO ALIMEr\mclA

998  I.N.S.S.

999  IMPOSIO  DE  RENDA

9101   DESC.  EMPRESTIM0 CONSIGNADO S

10002  EMPREST]MO CEF

483,00                       483,00 D
1.016,43                     3.649,23  D

212,50                     3.506,69  D

2.758,41                       2.758,41  D

8.367,30                     8.367,30 D

Li'quido Geral :                        26.307,37

Slstema  llcenclado  pare  LAERC[O SILVA DE SOuZA



20/09/2022  1 2: 19

®

a

lnt emet  Ba-nk ing:::CAl_XA

CA\#A
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet  Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

None destinat5rio:

Valor:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  001  I  00001606-1

ERALDO  DE  FREITAS  CARVALHO  FILH0

R$  2.526,61

Identificac5o da  opera€5o:             SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

Data de d€bito:                            20/09/2022

C6digo da operacao:      052119320

Chave de seguranca:     RYNY9AW041NCE7AZ

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poder6o ser efetivados ate as 20h30, em dias ateis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas com  defici€ncia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800  104  0  104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SHBC/imprime_transferencia.processa
mr



20/09/202212:20

®

®

lnterNet::::B-an-king_C.AIXA

€A\ringELngAL
Comprovante de agendamento de transfer€ncia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet  Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I   1288  I  000869909075-5

None destinatirio:                          FABIO  DA COSTA SANTOS

Valor:

Identificas5o da
opera€ao:

Data de d6bito:

R$  2.601,83

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

2:I)|Cl9|2:fJ2:2

C6digo da operagao:      052181492

Chave de seguranga:     K4K9WXROY4QEV6EZ

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISA0  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poder5o ser efetivados ate as 20h30, em dias Oteis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva:  0800  726 2492
0uvidorja:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprime_transferencia.processa
1,,1



20/09/2022  12:21

a

®

lnt:e mEt Banl(ing_CAlxA

€IAlffA
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA I TEV
Via  Internet  Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  o0l  I  00001830-7

None destinatirio:                            JAILSON  DE  OLIVEIRA  DAMASCENO

Valor:

Identifica€5o da
operacao:

R$  2.803,87

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

Data de d6bito: 2fJ|O9|2JJ2.2

C6digo da operacao:      052303815

Chave de seguranca:     TBXULY9L9F3SWJMU

`_           -                                                       `                              :

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poder5o ser efetivados ate as 20h30, em dias dteis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva;  0800  726 2492
0uvidoria:  0800  725  7474
Ale  CAIXA:  0800  104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprlme_transferer`cia.processa
IRE



20/09/202212:22

a

a

lnteF`net-Ban.king_CalxA

€A\#A
Comprovante de agendamento de transfer€ncia entre contas da CAIXA -TEV
Via  lnternet Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  001  I  00022399-7

None destinatario:

Valor:

Identificac5o da

ata de d€bito:

JOAOZITO  DAMIAO  MOTA

R$  4.100,93

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

20/09/2022

C6digo da opera5ao:      052439256

Chave de seguranga:     JGSCQW768A84QT3M

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poder5o ser efetivados ate as 20h30, em dias dteis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
Ale  CAIXA:  0800  104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprime_transferencta.processa
1/1



20/09/202212:23

®

®

lntemet--B ank ing---CAIXA

€A\edwELWA
Comprovante de agendamehto de transferencia entre contas da CAIXA - TEV
Via  Internet  Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  001  I  00000244-3

None destinatirjo:

Valor:

Identifica€5o da
opera€ao:

Data de d€blto:

JOSE  FAUSTO  DE  0LIVEIRA VISITA

R$  2.461,52

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

20/09/2022

C6digo da operac5o:      052607767

Chave de seguranca:     EUWTPT946LGIR4U1

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISA0  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poderao ser efetivados ate as 20h30, em dies dteis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800  104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprime_transferencia.prcoessa
1/'1



20/09/202212:24

A

®

lNtemet:::Banking---CAIxa

€A\alnIELnIA
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet Banking CAIXA

Emiterlte:

Conta origem:

Conta destino:

None destinatario:

Valor:

Identifica€ao da
opera€ao:

Data de d€blto:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  001  I  00026992-0

LEOCESIO  DA  SILVA  MUTI

R$  2.604,83

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

2:O|CJ9|2:02:2

C6digo da opel.ac5o:      052804443

Chave de segul`anca:      C666NV6YIG5ELLMH

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poderao ser efetivados ate as 20Ii30, em dias dteis,

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
Ale  CAIXA:  0800104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprime_transferencia.processa
infi



20/09/2022  12:26

a

Internet.„Ba nking_C_AIXA

€^\ringELngA
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet  Banking  CAIXA

None destjnatfrio:

Valor:

Identificac5o da

Data de dEbito:

NILDA  DOS  REIS JURITI

R$  2.998,69

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

20/09/2022

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos podei.5o ser efetivados ate as 20Ii30, em dias titeis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800  104  0104

https://intemetbanking.caixa.gov.br/SllBC/imprime_transferencia.processa
1.'1



20/09/202212:29

a

a

I:Nier.neLBank ing~-CAIXA

€A\#A
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet  Banking  C.AIXA

Emitellte:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I   1288  I  000928583953-9

None destinat5rio:                            TAYNALLE  ARAUJO  PINHEIRO

Valor:

Identjfica€5o da
operae5o:

Data de d€bito:

R$  2.843,99

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

2fiicjF]n!OI2

C6digo da operagao:      052998689
Chave de seguranca:      HPY9PELVRUBZ31JV

DEBITO  REAL]ZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  MINUTOS

Os agendamentos poder5o ser efetivados ate as 20h30, em dias titeis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800  104  0104

https://intemetbankjng.caixa.gov.br/SIIBC/imprlme_trar`sferencia.processa 1/1



20/09/202212:31

a

lntem-et:: :Ba.nkinG        C-alxA

€Al\#A
Comprovante de agendamento de transferencia entre contas da CAIXA -TEV
Via  Internet:  Banking  CAIXA

Emitente:

Conta origem:

Conta destino:

LAMARAO  CAMARA  MUNICIPAL

0077  I  006  I  00000019-0

0077  I  001  I  00003315-2

None destinat5rio:                           VALDEMIRE  SIMOES  DE ARAUJO

Valor:

Identificac5o da
opera€ao:

Data de d£E)ito:

R$  3.365,10

SUBSIDIO  MES  SETEMBRO

20/09/2022

C6digo da opera¢ao:      053069718

Chave de seguranga:     R81TV760XKZAJC81

DEBITO  REALIZADO  COM  SUCESSO.  A  PREVISAO  DO  CREDITO  NA  CONTA  DESTINO  E  DE  30  M]NUTOS

0s agendamentos poderao ser efetivados ate as 20h30, em dies Ilteis.

SAC  CAIXA:  0800  726  0101
Pessoas  com  deficiencia  auditiva:  0800  726  2492
0uvidoria:  0800  725  7474
A16  CAIXA:  0800104  0104

https:Mnternetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/impnme_transferencia.processa
1''1

. ._-I


