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REQUERIMENTO DE DIARIA PARA VIAGEM N° 006/2024

I - REQUERIMENTO

Nome: EURIPEDES MARIA DE OLIVEIRA

CPF/MF N°: 491.350.741-91

Cargo:  Vereador Fone:
Cidade: Jussara Estado: GO
II - ASSUNTO

O (a) requerente acima identificado (a), amparado (a) pela Resolu¢io n°
007/2021, requer de Vossa Exceléncia a concessdo de 01 didria (s) no valor
total de RS 400,00 para o pagamento de despesas com viagem de interesse
publico a cidade de Goiania — GO, na ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO
ESTADO DE GOIAS/ALEGO, GABINETE DO DEPUTADO
ESTADUAL DR GEORGE MORAIS prevista para o dia 15/01/2024 e o
retorno para o dia 15/01/2024.

Jussara — GO, 15 de Janeiro de 2024
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Assinatura do (a) Requerente

Despacho do Presidente

Autorizo a concessdo acima requerida, estabelgCendo a obrigatoriedade a parte
requerente de apresentacao do relatéryg de atividades realizadas durante a viagem.

\
Adenilson José e Silva

Presidente




Gabinete do Deputado Dr. George Morais

’ : @ ’ ALEGO Palaco Maguio Vilzia, Av. Emival Bueno

ASSEMBLEIA LECISLATIVA Park Lozandes ~ GEP. 74 884090 ~ Goiania-GO

DO ESTADQ DE GOIAS
gab georgemorais@al go.leg br | portal ai go leg br

+55 (62) 3221 2467 ( 2468

DECLARAGAO

Declaro para os devidos fins, que o vereador Euripedes Maria De Oliveira,
da cidade de Jussara. portador do CPF n°491.350.741-91, esteve em nosso Gabinete na Assembleia
Legislativa do Estado de Goias. no dia 15 de janeiro de 2024, para tratar de assuntos de interesse

do municipio.

Por ser wrdage firmo o presente.
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PAULO C R DE OLIVEIRA
Chefe de Gabinete
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30/01/24, 10:15 Banco do Brasil

17/01/2024 - BANCO DO BRASIL - ©9:32:59
063900639 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CAMARA MUNICIPAL JUSSARA

AGENCIA: ©639-4 CONTA: 99.999-7
DATA DA TRANSFERENCIA 17/01/2024
NR. DOCUMENTO 550.639.000.011.342
VALOR TOTAL 400,00

*¥¥¥*x%¥  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: EURIPEDES MARIA OLIVEIRA

AGENCIA: 0639-4 CONTA: 11.342-5
NR. DOCUMENTO 550.639.000.099.999
NR.AUTENTICACAO 6.EF7.A46.6E3.8EE.B91

mps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=2.24.0#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 6/34



