CAMARA MUNICIPAL DE PRADOPOLIS
01926718/0001-76
Rua Sete de Setembro 999

NOTA EMPENHO Numero 007/00183 Processo:
Ficha 003 Data 30/07/2018 Requi Venci 30/07/2018 DtLig 30/07/2018
Licitacéo OUTRO NAO APLICAVEL N° Doc OUTROS
Fornecedor INSS-INST. NAC. DE SEG. SOCIAL Cod 0110
Endereco
Recurso/Aplicacao Material/Servico
0 Recursos nao Destinados a Contrapar  JURO/MULTA/ATUALIZAGCAO REFERENTE AO
01  TESOURO PAGAMENTO DO PERT DE JULHO DE 2018.
00 Recursos Ordinarios
110  GERAL
000  GERAL
OR - Ordinario
01 PODER LEGISLATIVO
010101 CORPO LEGISLATIVO
3.2.90.21.02 JUROS DA DIVIDA CONTRATADA COM GOVERNOS
01.031.0001.2009.0000 Encargos com a Previdencia Social
Dotacao Inicial Empenhado até Data Valor Empenho Saldo Atual
20.000,00 10.457,17 1.931,62 7.611,21
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A despesa referente a esse empenho, foi devidamente processada, encon-
trando-se em ordem para pagamento.
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RECIBO. Recebi(emos) o valor constante deste empenho.
1

Nome:
CGCI/CPF:




CAMARA MUNICIPAL DE PRADOPOLIS
01926718/0001-76
Rua Sete de Setembro 999

NOTA EMPENHO Numero 007/00182 Processo:

Ficha 004 Data 30/07/2018 Requi Venci 30/07/2018 DtLiq 30/07/2018
Licitacao OUTRO NAO APLICAVEL Ne° Doc QOUTROS
Fornecedor INSS-INST. NAC. DE SEG. SOCIAL Cod 0110
Endereco

Recurso/Aplicacéo Material/Servigo

0 Recursos nao Destinados a Contrapar  PAGAMENTO DO PERT REFERENTE A JULHO DE 2018,
01 TESOURO

00 Recursos Ordinarios

110 GERAL
000 GERAL
OR - Ordinario
01 PODER LEGISLATIVO
010101 CORPO LEGISLATIVO
46.9071.02 AMORTIZACAOQ DA DIiVIDA CONTRATADA COM GOVERNOS
01.031.0001.2009.0000 Encargos com a Previdencia Social
Dotagéo Inicial Empenhado até Data Valor Empenho Saldo Atual
100.000,00 55.314,78 9.219,13 35.466,09

R$ #9.219,13# nove mil, duzentos e dezenove reais e treze centavos* * * * ¥ ¥ ¥ *x dx k x xkk x x x x L 4 %
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A despesa referente a esse empenho, foi devidamente processada, encon-
trando-se em ordem para pagamento.

Data |

Ordem de Pagamento
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RECIBO. Recebi(emos) o valor constante deste empenho.
I/

Nome:
CGC/CPF:




30/07/2018

EMISSAO DE GPS - IMPRESSAQ

lawa

MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS
. INSTITUTO NACIONAL DO SEGURQ SOCIAL - INSS
o SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP
2

PREVIDENCIA SOCIAL  (G1jJA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3-CODIGO DE PAGAMENTO

4 - COMPETENCIA

5- IDENTIFICADOR

| - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDERECO

6 - VALOR DO INSS

F

R -

2 - VENCIMENTO (Uso exclusivo INSS)

30/07/2018

9 - VALOR OUTRAS ENTIDADLS

ATENCAOQ: [ vedada a utilizagio de GPS para recolhimento de receita de valor
inferior ao estipulado em resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor
inferior devera ser adicionada 4 contribuigdo ou importancia correspondente nos
meses subsequentes, até que o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado.

10 - ATM/MULTA E JUROS

11- TOTAL

]

gerado por www.controlenanet.com.br

AUTENTICAGAO BANCARIA

PREVIDENCLA SOCIAL (| A DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

Zavia
MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS 3-CODIGO DE PAGAMENTO 14l
fee: INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
Qe e SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 - COMPETENCIA 971/2018
‘-E-

5- IDENTIFICADOR

| - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDERECO

6 - VALOR DO INSS

i

g.

2 - VENCIMENTO (Uso exclusivo INSS) 30/07/2018

9 - VALOR OUTRAS ENTIDADES

ATENGAOQ: [ vedada o unlizagio de GPS para recolhimento de receita de valor
inferior ao estipulado em resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor
inferior deverd ser adicionada a contribuigio ou importincia correspondente nos
meses subsequentes, até que o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado.

10 - ATM/MULTA E JUROS

I1- TOTAL

]

gerado por www.controlenanet.com.br

AUTENTICACAO BANCARIA

VOLTAR

http://www.controlenanet.com.br/gps/gps_calcula.php

Instrugdes de Impressao: Para imprimir use a opgao do seu navegador de internet.
Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm) ¢ margens minimas a esquerda ¢ a direita do formulario.
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In t emet  Ba nklng CAIXA Pagina | de |

CAIXA

Comprovante de pagamento de Guia da Previdéncia Social

Via Internet Banking CAIXA
Documento pago dentro das condicdes definidas pela portaria MPAS NR. 375, de 25/01/2001

Nome: CAMARA MUNICIPAL DE PRADOPOLIS
Conta de débito: 2138/ 006 / 00000012-0
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS ||03- CODIGO DE | 4141
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO NACIONAL - INSS | ~ PAGAMENTO |
i |04- COMPETENCIA 07/2018
sarveaww soow. GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS 05- IDENTIFICADOR | 48664296000171 |
01- NOME OU RAZAO SOCIAL/ENDERECO/FONE 06- VALOR DO INSS 10,594,54
07- e
000-00000000 08-
02- VENCIMENTO [ o " |[09- VALOR DE OUTRAS| 0,00
(Uso Exclusivo INSS) ( - - - | ENTIDADES )
- in 110-ATM/MULTAE 556,21
ATENCAO JUROS

E vedada a utilizacio de GPS para recolhimento de receita de valor
inferior estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS, A receita que i i |
resultar inferior devera ser adicionada a contflbu:;ao ou |mppr§anua 11- VALOR TOTAL 11.150,75
correspondente nos meses subsequentes, ate que o total seja igual
ou superior ao valor minimo fixado.

‘f

12- AUTENTICACAO BANCARIA
CEFIC 30072018 213800600000012 847180

——

Identificagdo da operacdo: PERT JULHO 2018
Data/hora da operacao: 30/07/2018 13:38:22

VVC;:'ad'i'go da Open:agéo: 00847180

Operacao realizada com sucesso conforme as informacgoes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_gps.processa 30/07/2018



