CAMARA MUNICIPAL DE SANTANA DA VARGEM
PRACA PREFEITO HERNANI PEREIRA SCATOLINO N° 50.
TELEFONE (35) 3858 - 1229
Site: santanadavargem.mg.leg.br

| ANEXO I

REQUISICAO DE DIARIAS
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//Assinatura do Requerente.
A & Data:1gfodf 2005

O Servidor acima est3 regular em relagdo a todas as prestacGes de contas de didrias anteriores, portanto
apto e receber nova digria. :

( )Sim

() N3o. Motivo:

i

Assinatura Responsavel Controle Interno.
Data: / /20

O valor total de diarias do agente/servidor é de RS
Digrias do motorista RS :

Assinatura Responsdvel Contabilidade

Data: / /20

() Deferido
() Indeferido. Motivo:

Assiﬁzatura Presidente da Cimara

Data: 74 /20

Obs: Se a requisicdo for para participar de evento, deve-se anexar junto a este requerimento o
comprovante de inscric3n ni nraorammaSa do ..




