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	Estado de Mato Grosso

Município de Água Boa

SOLICITAÇÃO DE DIÁRIAS




	Solicitação nº:
	

	Data:
	

	Solicito a concessão de: 

	Qtd.(s) de diária(s):
	02

	Valor Unitário (R$):
	180,00

	Valor Total (R$):
	360,00

	Nos termos da Subseção II da Lei Complementar nº 09/2000, do Decreto Municipal nº. 1356/2003 e 2418/2013, para empreender viagem, a saber:

	Destino:
	Cuiabá

	Data saída:
	01/01/2016

	Hora saída:
	18:40

	Data chegada:
	04/01/2016

	Hora chegada:
	7:30

	Veiculo:
	Ônibus

	Objetivo da viagem:

(Descrever o evento e local do evento)
	Participar do curso “Contabilidade de Custos” nos dias 02 e 03/01 na Escola Superior de Contas do TCE/MT.



Autorizo o desconto em Folha de Pagamento, após o prazo de 10 (dez) dias a partir da data do retorno, caso não preste conta da(s) diária(s) solicitada(s).
	Proponente:
	

	Telefone 

do Proponente
	

	Cargo:
	
	Matrícula:
	

	CPF:
	
	RG:
	

	Banco:
	001
	Ag.:
	1317-X
	C/C
	

	assinatura


	De Acordo: 

	carimbo e assinatura


Instrução Normativa Controle Interno nº SFI nº 02 V-02.

