
ANEXO I - REQUERIMENTO DE VERBA INDENIZATORIA
Art. 6° ará rafo único do Ato da MesaDiretora nO31 de 2012

1. IDENTIFICA ÃO DA PARLAMENTAR RE UERENTE
Nome
LILIANE MARIA RORIZ
CPF NO Conta/BRB
265.556.111-20 218.006875-6

Gabinete
16

N° Documento Valor
Quality Aluguel de Veicules Ltda 24457

Valor Total

R$ 6.644,29

R$ 6.644,29'

3. SOLICITA ÃO/ATESTO
De conformidade com a regulamentação constante do Ato da Mesa Diretora

nO 31, de 2012, solicito ao Gabinete da Mesa Diretora o ressarcimento das despesas
acima especificadas.

Atesto, para esse fim, que a execução do(s) serviço(s) e/ou o fornecimento do(s)
material(is) correspondente(s) está(ão) de acordo com a solicitação e assumo inteira
responsabilidade pela veracidade e autenticidade da documentação anexada.
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Câmara Legislativa do Distrito Federal Folha nO

Processo

Rubrica

Matrícula

Processo 1NE I Favorecido Valor
0010000222014 I 2014NE00099 1265.556.111-20 .1l1lANE MARIA RORIZ R$ 6.644,29

Total R$ 6.644,29

Empenhos

Documentos
Tipo INúmero Valor
Requerimento 1110 R$ 6.644,29

Total R$ 6.644,29

Valor Bruto
Valor Liquido

R$ 6.644,29
R$ 6.644,29

Reconheço a liquidação da despesa nos termos dos artigos 56 a 62 do Decreto n.o 32,598 de 15 de dezembro de
2010.

Autorizo o Setor de Contabilidade a emitir a nota de lançamento da liquidação da despesa, e posterior
encaminhamento ao Setor de Finanças para emissão da Ordem Bancária,

Em

George
Ordenador de Despesa (At

~ns
residente nO07, de 2014 - DCL nO2,07/01/2014)
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