ANEXO 11 — Instrugdo Normativa n° 02-2021 - Controladoria Interna (Frente)

CAMARA MUNICIPAL DE SANTANA DA VARGEM — MINAS GERAIS
PRACA PREFEITO HERNANI PEREIRA SCATOLINO, 50 — CENTRO
TELEFONE: (35) 3858-1229 / SITE: santanadavargem.mg.leg.br

~ CALCULO DE QUANTIDADES E DE VALORES A PAGAR DE DIARIAS

PREENCHIMENTO PELA CONTABILIDADE (JUNTAR AOS DEMAIS DOCUMENTOS DO PROCESSO)
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'/NOME DO BENEFICIARIO: -
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IDATA DE VOLTA INFORMADA: 26/11/2021 HORARIO DE CHEGADA INFORMADO: 17:00:00

| |

f TIPODEDIARIA Um"ﬂ:o | GUANRDAE | vALORTOTAL
Pl A R S T ! | 3L
(DIAREA INTEGRAL: ( 250,00 2 500,00 |
iz T e R ST | ]
e »
MEIA DIARIA (%): 100,00 1 100,00 |
“”“M _f”“ﬁ'"— | - |
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HTOTAL DO DESLOCAMENTO:

‘SERVIDOR RESPONSAVEL PELO PREENCHIMENTO:
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| ASSINATURA DO SERVIDOR RESI NSAVEL PELO PREENCHIMENTO




