
PREENCHER COM LETRA DE FORMA

DESTINATÁRIO DO OBJETO / DESTINATAIRE
NOMEOU RAZÃO SOCIAL DO DESTINATÁRIO DO OBJETO / NOM OURAISONSOCIALE DU DESTINATAIRE

getúlio alve dos santos
J I I L I i i i i i i i i J I I I I L

ENDEREÇO / ADRESSE

BR -343, KM -09 - Jardim Bugnsvilhas 2, Catanduvas
J I L J I I I I I I I I I I I I L

CIDADE / LOCAUTÊCEP I CODE POSTAL

64200490 Parnalba
j i i_ J I I l_

DECLARAÇÃO DE CONTEÚDO (SUJEITOA VERIFICAÇÃO) / DISCRIMINACION

Oficio N°240 / 2012 - TC 023.785/2009-0 Notificação

ASSINATURA DO RECEBEDOR / SIGNATURE DU RÊCEPTEUR

NOME LEGÍVEL DO RECEBEDOR / NOMLISIBLE DU RÊCEPTEUR

N"DOCUMENTO DE IDENTIFICAÇÃO DO
RECEBEDOR / ORGAO EXPEDIDOR

RUBRICA EM,

SIGNATUREfi

J I I I I L_ i i i i

i.r

li li

PAlS / PAYS

L J L

NATUREZA DO ENVIO / NATURE DE LENVOI

rj PRIORITÁRIA IPRIORITAIRE
I 'íMS

l SEGURADO/ VALEUR DECLARE

-<^ilVsi,J>D&'fcItT«j;GA

4-JWREAÜ DEDES

ENDEREÇO PARA DEVOLUÇÃO NO VERSO /ADRESSE DE RETOUR DANS LE VERS
75240203-0 114x186 mmPara verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.



CÓDIGO DE BARRAS OU N1DE REGISTRO DO OBJETO \

RJ 52854532 4 BR

NOME OU RAZÃOSOCIAL DO REMETETTrETTíOXTOU RAISONSOCIALE DE LEXPEDITEUR

I I I I I I I I I I I I I I I

i i i i i i i

TRIBUNAL DE C0N1AS DA UNIÃO
^/léecretariffde Controle Extemnr^iaur-SEeEXW- J L

J L
Av. Redro, Frejtas.,1904 •Ceniro Adrpinis^rativo,|rati

TCEP: 64.018-000 • feresina-PI
J I L

J I I L

J I I l_
CIDADE; LOCAUTÊ

l I l

! I I I I

J I I I L
BRASIL

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.



PREENCHER COM LETRA DE FORMA AR r
DESTINATÁRIO DO OBJETO / DESTINATAIRE

NOMEOU RAZAO SOCIAL DO DESTINATÁRIO DO OBJETO / NOMOU RAISONSOCIALE DU DESTINATAIRE

MCENTE DE PAULO SANTOS CORREIA .1 i i i i i i i i u J I I I !_

PRAÇA-SANTO ANTÔNIO,-N?i844-
CEP I CODE POSTAL CIDADE / LOCALIT

^mm
J L J I I I L

E CONTEÚDO (SUII: ICAÇAO); DISCRIMINACION

12-TC 023.785/2009^0 Notificação

ASSINATURA DO RECEBEDOR / SIGNATURE DU RECEPTEUR

NOME LEGÍVEL DO RECEBEDOR / NOM LISIBLEDU Ri

N° DOCUMENTO DE IDENTIFICAÇÃO DO
RECEBEDOR IÔRGÂO EXPEDIDOR

RECEPTEUR

RUBRICA E MAT DO EMPREGADO /
SIGNATURE DE VAGENT

ímís Carlos Teixeira
Carteiro II r 8.5Z5ÁG~-á

J l_

UF PAlS / PAYS
-J 1 I L

NATUREZA DO ENVIO / NATURE DE L ENVOI

| | PRIORITÁRIA IPRIORITAIRE
I 1.EMS

H SEGURADO / VALEUR DECLARE

NTREGA

TINO

ENDEREÇO PARADEVOLUÇÃO NO VERSO / AOHPS3B\Sa?J»/WSWW7AWS LE VERS
75240203-0 114 x 186 mmPara verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.
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| COOIGO DE BARRAS OU N- DE REGISTRO DO OBJETO I

RJ 52854552 8 BR

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.



PREENCHER COM LETRA DE FORMA AR íA
DESTINATÁRIO DO OBJETO / DESTINATAIRE

NOME OU RAZAO SOCIAL DO DESTINATÁRIO DO OBJETO / NOM OU RAISON SOCIALE DU DESTINATAIRE

ELIEL DA ROCHA SANTOS
I I I I I I I I I I I I I I I L J I I I 1_

ENDEREÇO / ADRESSE

RUA BRIGADEIRO SAMPAIO, 287 - CAIXA D'ÁGUA
ii i i i i i i i i i i i i i i i

CEP I CODE POSTAL

64260000

CIDADE ILOCALITE

Piripiri
J I L J I I I L

DECLARAÇAO DECONTEÚDO (SUJEITOA VERIFICAÇÃO) / DISCRIMINACION •
Oficio N°238 / 2012-TC 023.785/2009-0 Notificação

ASSINATURA DO RECEBEDOR / SIGNATURE DU RECEPTEUR

V Oajlt\ ^Hjudin/u.
NOME LEGÍVEL DO RECEBEDOR / NOMLISILISIBLE DU RECEPTEUR

N°DOCUMENTO DE IDENTIFICAÇÃO DO
RECEBEDOR / ÔRGAO EXPEDIDOR

ENDEREÇOPARADEVOLUÇÃO NO VERSO/ADRESSE DE $ETOUR DAN

i i i i i i i i i

PAlS / PAYS

J_ -L

natureza do envio / nature de lenvoi

|~~l prioritária /prioritaire
[~~|ems

H SEGURADO / VALEUR DECLARE

CARIMBO DE ENTREGA

UNIDADE DE DESTINO

BUREAU DE DESTINATION

2 9 MAR 2012

^\^"Cr/n^l>^mPara verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.



CORREIOS

BRÈSIL

AVISO DE

RECEBIMENTO

AVIS CN07

DATADE POSTAGEM IDATE DE DÊPÓT / ^

( CÓDIGO DE BARRAS OU N" DE REGISTRO nn no "

RJ 52854530 7 BRNisrÉfcx
TENTATIVAS DE ENTREGA / TENTATIVES DE LIVRAISON

J J
UNIDADE DE POSTAGEM IBUREAU DE DÊPòWi O C y_^_

PREENCHER COM LETRA DE FOR VÍ--

NOME OU RAZAO SOCIAL DO REMÊTSJ^TE/AíOM OU RAIS~ON SOCIALE DE LEXPEDITEUR

1 1 I I I I I I I I I I I I I I I -

J L

_i—t—1_

CIDADE; LOCALITÉ

J L

TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIÃO
endereço para devolução /ADRes!SscífetariádeCunlfole Extenio nc/PiaiiMiECEX/PI

, , Av-Pedro Frçitas, 190,4 -Qentrç Adpiinis.tratíyo
CEP.64.018-000 • Teresina-Pl

I I 1

J L

y_/_

J L

J L
UF

BRASIL

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o código 48207562.


