Estado da Parafba
Camara Municipal de Mamanguape

Casa Senador Rui Carneiro
Portaria n® 012/2022 Mamanguape/PB,3de Janeiro  de 2022

O PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE
MANGUAPE, ESTADO DA PARAIBA, no uso das atribuigdes que lhe sdo conferidas
pela Constituigio Federal, pela Constitui¢do Estadual e pela Lei Organica do
Municipio de Mamanguape e demais leis aplicaveis a espécie, RESOLVE:

Art. 1° NOMEAR , a partir desta data o Sr JOSE
RONIELISON SILVA DA COSTA |, portador do CPF 0938.134.064-03 para
exercer o cargo em comissio de ASSISTENTE PARLAMENTAR com salario
mensal de R$ 1.800,00 (hum mil e oitocentos reais ) até ulterior deliberago.

Art.2° Esta Portaria entra em vigor a partir da data de
sua publicagdo, revogadas as disposigdes em contrério.

Camara Municipal de Mamanguape, em{3de Janeiro de 2022

LUIZ CORNELIO DA SILVA JUNIOR

Presidente.

End. Rua Duque de Caxias, 123, Centro, Mamanguape/PB — CEP 58.280-000.



Ao senhor LUIZ CORNELIO DA SILVA JUNIOR

Presidente da CAmara Municipal de Mamanguape

Com os meus cordiais cumprimentos dirijo-me a Vossa Senhoria para
encaminhar minha solicitagdo no sentido de proceder a nomeagao de JOSE
RONIELISON SILVA DA COSTA  portador do CPF 093.134.064-03 para
exercer o cargo comissionado de ASSISTENTE PARLAMENTAR nesta casa

legislativa.

Mamanguape-PBJ3de Janeiro de 2022

Respeitosamente
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vocé também est4 obrigado a us-los, para prevenir aci-
dentes e evitar as doengas profissionais.

Mostre ao seu novo companheiro os perigos que o
cercam no trabalho.

Cada acidente é uma ligdo que deve ser apreciada,
para evitar maiores desgragas.

Todo o acidente tem uma causa que € preciso ser
pesquisada, para evitar a sua repeticdo.

Se voce for acidentado, procure logo o socorro médi-
co adequado. Niio deixe que “entendidos” e “curiosos”
concorram para o agravamento de sua lesdo,

Se vocé ndo ¢ eletricista, nio se meta a fazer servigos
de eletricidade.

Procure o socorro médico imediato, se vocé for viti-
ma de um acidente, amanha sers tarde demais,

As méquinas nio respeitam ninguém; mas vocé deve
respeité-las, ¢

Atenda 3s recomendagdes dos Membros da CIPA e de
seus mestres e chefes.

Conhega sempre as regras de seguranca da segdo onde
vocé trabalha.

Conversa e discussdo no trabalho predispdem a aci-

dentes pela desatengio.

Leia e reflita sempre os ensinamentos contidos nos :

cartazes e avisos sobre prevengéio de acidentes.
Os anéis, pulseiras, gravatas e mangas compridas nio
fazem parte do seu uniforme de trabalho.

Mantenha sempre as guardas protetoras das méqui-

nas nos devidos lugares. .
Pare a méquina quando tiver que consertd-la ou
lubrific4-la. ,
Habitue-se a trabalhar protegido contra os acidentes.
Use equipamentos de protegdo adequados a seu servigo.
Conhega o manejo dos extintores e demais dispositi-
vos de combate ao fogo existentes em seu local de traba-
Iho. Vocé pode ter necessidade de usd-los algum dia,
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& Santander

Ola; Jose! Esta é a fatura do seu cartao SANTANDER SX
MASTERCARD contendo compras e pagamentos realizados
até 10/01.

Opcoes de Pagamento até a Data de Vencimento

1 Pagamento Total R$1.631,43

Sempre a sua MELHOR op¢ao!

No caso de pagamentos apos a data de vencimento voce tem alguns custos
adicionais por conta do atraso: Juros: 13,99% a.m. + Juros por atraso: 1,00% a.m.
+ 10F: 0,246% a.m. + IOF adicional de 0,38% + Multa de 2,00%

2 Parcelamento de Fatura 12x de R$233,18

Esta ¢ a MELHOR opcao caso nao consiga pagar o total da fatura.

Pagando o valor EXATO de R$233,18 até o dia 17/01, utilizando o cédigo de barras
desta fatura, vocé contratara o Parcelamento de Fatura em 12x e ficard emdia, no
final do contrato vocé terd pago um valor total de R$2.798,16. Vocé pode encontrar
outras opcoes de parcelamento no verso desta fatura ou acesse: App Way, Internet

1/2

JOSE RONIELISON SILVA DA COSTA - 5447 XXXX XXXX 6508

Vendmento Methor Data para Compra

11/02/2022

Totd o Pagar

17/01/2022

R$ 1.631,43

Histdrico de Faturas Pagamento

NOV. } RS 1.469,18 R$ 1.469,26 w4
RS 1.347,18 RS 1.347,18 o

JAN R$ 1.631,43 Esta Fatura
R$ 1.359,32 Fatura Aberta
Posi¢ao do seu Limite de Crédito em 10/01

< 2 By i Limite de
Seu Limite é: Limite Disponivel: Lim:z rdeed z:;ue Supr:rc fedno
R$8.952,00 R$941,03 R$0.00 R$6.002,00

Banking ou App Santander. Encargos ja incorporados nas parcelas: Juros: 11,25%
a.m.elOF:0,246% a.m. + 0,38% CET: 283,40% a.a. As demais parcelas serao
cobradas nas proximas faturas.

3 Pagamento Minimo R$188,62

0 valor minimo que deve ser pago para evitar o atraso da fatura.

Pagando esse valor, a diferenca entre o pagamento minimo e pagamento total da
fatura sera lancada na proxima fatura com o acréscimo de juros no valor de R$
1.442,81. Juros: 13,99% a.m. + IOF: 0,246% a.m. + IOF adicional: 0,38% (CET:
440,07%a.a.).

ANUIDADE Entenda como € calculada

Consulte e atualize seus limites no App Way

EVITE GOLPES! NUNCA ENVIAMOS MOTOBOY PARA RETIRAR CARTAO EM SUA
CASA, MESMO QUE INUTILIZADO. AO DESCARTAR UM CARTAO, SEMPRE CORTE O
CHIP AO MEIO E NUNCA O ENTREGUE A NINGUEM. NAO SOLICITAMOS SENHAS OU
DADOS DO CARTAO EM LIGACOES. NUNCA FORNECA ESSAS INFORMACOES.

Cartao Parcela  Reducao Més Vigente Valor a pagar
JOSERS DACOS 6508 R$3325 100,00% - utilizacao acima de R$100,00 R$0.00
TOTAL R$0,00
Orientacoes para Pagamento:
0 codigo de barras pode ser utilizado para pagamento de qualquer valor desejado.
Seu limite serd reestabelecido logo apos o pagamento da fatura quando realizado em nossos canais digitais. Pagamentos realizados em outros bancos ou lotéricas seu limite sera reestabelecido em até 3 dias uteis.
Beneficiaria
Banco Santander (Brasil) S.A. - CNPJ: 90.400.888/0001-42 Avenida Presidente Juscelino Kubitschek, 2041 e 2235 Bloco A - Vila Olimpia - Sao Paulo - SP - cep 04543-011
Agéncia / Codigo. Beneficiaria Autenticacao Mecanica
050 04 92836 9
033-7 03399.49281 36981.909405.25030 701020 5 00000000000000
Agéncia Recebedora Vencimento Numero do Cartao
Pagdvel preferencialmente no banco Santander 17/01/2022 5447 XXXX XXXX 6508
Beneficiario Agéncia/Cod. Beneficiario Nosso Namero
Banco Santander (Brasil) S.A. - CNPJ: 90.400.888/0001-42 050 04 92836 9 8190940250307
Avenida Presidente Juscelino Kubitschek, 2041 e 2235 Bloco A - Vila Olimpia - Sao Paulo - SP - cep 04543-011 Vendmento
Data Documento Numero do Documento Espécie Aceite Data Process Nosso Numero 17/01/2022
10/01/2022 7097660021484320 F1-Cl N 10/01/2022 8190940250307
Uso Banco Carteira Especie Quantidade Valor Valor do documento Total desta Fatura R$
CENTRAL o8 RS 1.631,43
Instrugoes PREENCHER O VALOR A SER PAGO NO CAMPO <VALOR DO DOCUMENTO > 7097660021484320 | Pagamento Minimo R$
FATURAS PAGAS APOS O VENCIMENTO TERAQ ACRESCIMO E ENCARGOS, CALCULADOS A PARTIR DA DATA DO VENCIMENTO 188,62
E INCLUIDOS NA SUA PROXIMA FATURA MENSAL. APOS 06/02/2022, PAGAR SOMENTE NAS AGENCIAS DO SANTANDER. @ Valor Pago RS
CPF/CNPJ
093.134.064-03
RECIBO DO CLIENTE
JOSE RONIELISON SILVA DA COSTA
GORVERNADOR ALVARO DE CARVALHO 191
ABB CAMPO
58280-000 MAMANGUAPE PB Autenticacao no verso
Pagador
} Autenticagdo Mecénica
Ficha de Compensacao
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LiX . REPUBLICA
7L - FEDERATIVA
™. DO BRASIL

JUSTICA ELEITORAL

e-Titulo

José Ronielison Silva da

Costa
N° 0398 0257 1244

ELEITOR/ELEITORA COM BIOMETRIA COLETADA (D

Data de nascimento

30/07/1990

Zona Secao

007 0171 @
Municipio/UF

Mamanguape/PB

Filiagdo

Maria Rosilene Silva da Costa
Severino Santos da Costa



