
1

CAPA DO PROCESSO

CHAVEWEB:! 0941F99I2480000000248 / 2026PROCESSO:
Data: 09/09/2026

Hora: 09:41:21
MARINEIDE LISBOA DOS SANTOSProprietdrio/lnteressado: 00000001

Assunto: OFICIO

O Requerimento acima qualificado vem pelo presente muito respeitosamente solicitar que V. Excia se digne

Consulte o andamento do seu protocolo no nosso site

1 - Para acesso a tramitagao processual do documento acima, devera ser informado na tela de consulta o niimero do protocolo acima indicado.

2-0 OR CODE, deste comprovante, ira lhe direcionar para a pagina de consulta.
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OFICIO N° 02/2026

Autora: MARINEIDE LISBOA DOS SANTOS

Assunto: Confirma^ao de despesas.

Sao Luis Gonzaga do Maranhao, 09 de setembro de 2026

Excelentissimo Senhor Presidente,

Sem mais para o momento, renovo votos de elevada estima e consideragao.

Atenciosamente,

Vereadora Marineide Lisboa dos Santos

Q/un pZ/Ce,
MARINEIDE LISBOA DOS SANTOS

Vereadora - PDT

Avenida Joao Pessoa, n9 33, Centro - Scio Luis Gonzaga do Maranhao - MA.

Venho, por meio deste, encaminhar a Vossa Senhoria os comprovantes de despesas referentes a 
viagem realizada a servigo ao municipio de Sao Luis - MA, no dia 28 de agosto com o objetivo de 
participar do I Forum em defesa do mandate dos vereadores e dos vice-prefeitos do maranhao, alem da 
participa^ao tambem da entrega das caminhonetes para a camara municipal.

Dessa forma, seguem anexos a este oficio todos os comprovantes de despesas relativas a referida 
viagem, para fins de presta^ao de contas e atendimento as exigencias legais e administrativas.

ESTADO DO MARANHAO 
PODER LEGISLATIVO MUNICIPAL

Palacio Legislative "Serapido Ramos" 
Avenida Joao Pessoa, n.° 33, Centro - CEP: 65.708-000

CNPJ: 23.697.857/0001-08 
camaradesaol u isgonzaga.ma@gmail.  com
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QUANT. DISCRIMINAQAQ P. UNIT. TOTAL R$

AUTO HJSTOECONOMCO uiDA - i.l£ 

CNPJ 10866 21’»001«-£ 125C8OT30-M 

EST BR 136 001 - ZONA RURAL - PERiTORC - MA 

CEP 66416-OOC - Font (96J3243-2324

31,90
002

73,90
Valor Pago

73 90

Protocolo de Autoriza<;^o: 
221280358435453

Data de Autonza<;ao: 29/08/2026
15:31:45

’-GNSUMIDOR NAU 
IDENTIFICAOO

NFC-6 H* 000000097 
Seri* 001 

28(00/4026 20 41 11 
rn.lOCOlO d» Autorlz»<ao 

2212603672404'3/
L>»t« d* Autonsa^ao 
28/08/2026 20 41 2/
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_____ CHURRASQUINHO
_____  SUCO__________
_____ REFRI LATA
_____ AGUAC/GAS
_____ REFRI 1 LITRO
_____ REFRI 2 LITRO
_____  AGUA 500 ML
_____ AGUA 1/5________
_____ BATATA FRITA
_____ H-2o____________

KS
CERVEJA

_____ MACARRONADA
_____ X-EGG__________
_____ X-BACOM________
_____ X-TUDO_________
____ HAMBURGUER
_____ X-EGG DUPLO
_____ TIRAGOSTO

|ESPETO 
So Jesus Salva!
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DATA: 2'1
Cliente 7 I
Endereco_________

CONSUMIDOR CPF: 332.371.313-34 
VENDA A CONSUMIDOR 
NFC-e n° 000.023.963 

Serie: 003 
29/08/2076 15:31:34 

Via Consurnidor

VI. TOTAL 

200.01

1 
200 01 

VALOR 

200,01

HFC-* n 250432 S«ri«: 5

06:64 34

El.tTRONICA
UN VI. UNIT

LT 6 45

SEQ'DESCRICaO 
081 DIESEL B Sia

b —
I
5^.^^ *

o V' .'84NC-A oo
5^ f’ -vi 3X^57^,,,
7,'-'PACAMENToSX ~

‘ -■ —-toe O0Z4397S

f410" 28,00

?VOMf. ANQE! 4 A I iANfOS

PLACA ODOMETROX
USUARIC PISTA
FRSNiSTA: 12
MOTORISTA FRQTA
ICMS monoftslco eoLr. . ■ .ibustUel. <.obr*do anUrloiflu.-.t 
cor/urme Convenfo ICMS 199.2022 e/ou 16/2023 BC 31 0 l '• 
Mono RS 29.3?

UM.V.UN IV.ITEM
I 200,00

End* «-O. kuu^ bacabeiR* HA........................

TRIB APROX. RS 19 00 (FEU). R$ 40 20 (EST) RS 0 00 (MUN) - Fonte
IBPT/empre -A906AF

OOCUMENTO AUXILIAS OA NOTA FISCAL OE CONSUMIDOR
COO DESCRICAO QTD

1 00003 DUSCL S10 31,01

Qtde Total de Itens 
Valor Total RS 
forma oe pagamento

Dinheiro

Churrasquinho Victoria
W.A. AZEVEDO BATISTA-CNPJ: 20.952.977/0001-16

Av. Ivar Saldanha, 212 / Centro - Santa Rita-MA.
(ao lado do Banco do Brasil) Fone:(98) 99144-4836
Z^V^NOTA DE DESPESAS
—__ Fone:________________

assina^/ra

Consult* p*la chav* d* acesso *ni: 
WWW sefaz ma gov br/n/ce/consulta 

2126 0810 8662 1100 0166 6600 3000 0239 6 314 28/9 2326

i 
290,80 

VAL PAGC HS 
200.00

BUNKER BURGUER E BEER
56 936 646/0001-30 ANTONIO B : Nf TC I • ’J A 

\v 11 TORANEA 9 CAL HAU SAO LUIS - MA 65071-377 I 
E 126687002

OQCUMtNTO AUXILIAR 0A NO1A 1IBCAL Ot CONSUMIDOR tLtlRON.CA 
Descnvao Qtd Un VI Unit. VI Total 

i CERTO 180'3 (CASA) 
UN X 42,00 ••

|1 B_r-. a ' I"*- /* ■
NL 167281 Usuano LUCAS Vends 167281 Formas de 

pagamentos P'X
SS OF* 2076 4 0 ? http /Avww scducaosistemds net

QTDE TOTAL DE ITENS 
Valor Total RS 
FORMA PAGARENTJ 
Oinlilro _________ __________

Con»ult* p»l* Chav* d* Ac***o •- 

l26eKni527580e*ie5688e6eWJSM3211»7S»24<

CONSUMIDOR 
CPF/CNPJ/ID. Ewtrana:33237131334 -

End»r«co. H:, .

Cod 
1<‘.. COMBO TIRO 

1 1
002 6 NORMANDIE 

1 1
QTD TOTAL DE ITENS 
VALOR TOTAL R$
, -)RMA DE PAGAMt NTO 
PlX DinSmico

Consults pels Chave de Acesso em 
v/wv./ sefaz ma gov br/nfce/consulta 

' ■ h 0856 9366 4600 0130 6500 1000 0000 9710 0067 
2818

xnert.com.br
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