FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SOBRADINHO

Estado da Bahia

t 2020

Processo de Pagamento Extra N° 7462

Data: 17/12/2020
Despesa Extra N°: 1124

Credor: 176 - INSS - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIAL _

Valor Bruto R$: 2.497.30
Valor Retido RS: 0,00
Valor Liquido R$: 2.497,30

Despesa Extra-Orgamentaria_

.. Reduzido:

Despesa: 2.1.8.8.3.01.02.00.04.01 - INSS - FMS

Categoria: -

N* Conta Dmﬂqiocw " CErAR
624026-1 ATENGAQ BASICA - CUSTEIO

3586-1 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9999 2.497.30)

201718



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SOBRADINHO

AV. JOSE BALBINO DE SQUZA - CENTRQ
CNPJ: 11.340.977/0001-74 - CEP- 48.925-000 - SOBRADINHO - BA

ORDEM DE PAGAMENTO EXTRA-ORGAMENTARIO PROCESSO ADM:

[N" DESPESA EXTRA: 1124/ 2020 Data do Pagamento: 17/12/2020 TIPO DESPESA: Extra-Orcamentérioj
r FORNECEDOR

Nome: 176 - INSS - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIAL Tipo Pessoa: Pessoa Juridica

Enderego; . Complemento:

Bairro: Cidade: SOBRADINHO Estado: BA

CNPJ: 29.979.036/000140  Insc. Estadual: CPF: RG:

Ageéncia; Banco: .

— DESPESA EXTRA-ORGAMENTARIA

Reduzido:
Despasa: 2.1.8.8.3.01.0200.04.01- INSS - FMS
Categoria Despesa; 0-

HISTORICO

INSS SEGURADO 13 SALARIO

## Dais mil & quatracentos e noventa e sete reais e trinta contavos ## Valor Pago | 2.497,30
IDENTIFICAGAD BANCARIA PROCESSO DE PAGAMENTO N° 0
N°Conta | Descrigio Conta N"Agiéncia | Banco N* Doc, Valor
624026-1 ATENGAO BASICA - CUSTEIO 3586-1 104 - CAIXA ECONOMIGA FEDERAL 9949 2.497 30

Paga-se ao favoracido o vaior de R§ 2.497,30 {Dois mil e quatrocentos a
noventa e sete reais e trinta centavos ), proviniente desta nota.

2 2

O processo foi pago conforme a autorizagio

LUIZ VICENTE BMRES SANJUAN MAYSA’&ARIA TORRES SANJUAN
Prefeito Municipal Secretaria de Saude
CPF 1 005.550.575-93 CPF . 267.975.695.91
RECIBO

Recebemos da(o} FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE SORRADINKO a importancia supra de R$ 2.497.30 {Dois mil e quatrocentos e noventa e sete reais o trinta
centavos ), conforme especificagio constante nesta ordem de pagamento de n® 0, pela qual damos total quitagdo.

2065331




1*Via-INSS -2*Via CONTRIBUINTE

1*Via-iNSS -2*Via CONTRIBUINTE

. 3 - CODIGO DE 2402
- MINIST LRI DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENT(Q
A INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
:- SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 - COMPETENCIA 13/2020
g
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
FREVIDENCIA SOCIAL 5 - IDENTIFICADOR [ 16.444.804/0001-10
1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FOKNL ENDERECO
CNP.J 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 5.236,97
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
V PAULC AFONSO 01 QUADRA N 10 .
SOBRADINHO BA
CEP 48925-000 3 -
2 - VENCIMENTO 9- VALOR OUTRAS
(Uso exclusiva INSS) 18/12/2020 ENTIHDADES 0.00
ATENCAO:E vedada a utilizagio de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao [|L0 - ATM MULTA E 0,00
estipulado em resolugdo publicada pelo INSS, A receita que resultar valos inferior devera  [PUROS
ser adicionada a contribuigo ou impenancia correspondente nos meses subsequentes, até
que o total seja igual ou supetior a0 vaior mimimo fixade. 11 - TOTAL 5.236,97
AUTENTICACAO BANCARIA
i 3 - CODIGO DE 2402
MINISTLRIO DDA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
INSTITUT O NACIONAL DO SEGUROQ SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 - COMPETENCIA 13/2020

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

FPREVIDENCIA SOCIAL § - IDENTIFICADOR { 16.444.804/0001-10
1 - NOME QU RAZAO SOCIAL / FONL ENDERECO
CNPJ 16.444.804/0001-10 f6 - VALOR DO INSS 9.236,97
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
WV PAULO AFONSO 01 QUADRA N 10 -
SOBRADINHO BA
CEP 48925-000 '
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR OUTRAS
fiUso exclusivo INSS) 18/12/2020 ENTIDADES 0,00
ATENCAO:E vedada a utilizagio de GPS para recolhimenta de receita de valor inferior ap Jj19 - ATMMULTA E 0,00
Lestipulado em resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valer inferior devera  |PUROS
ser adicionada 4 contribuigo ou impertancia correspondente nos meses subsequentes, até
que o total seja igual ou superior ao valor mummo fixade 11 -TOTAL 5.236.,97
AUTENTICACAQ BANCARIA




SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL

16.444.804/0001-10

RESUMO DA FOLHA

<Jodos>

[ Banco - <Todos> j | Regime <TODOS>

—ILMéS' Dezembro

Ijrupo- 6 - 13° Final

] Iﬁquéncia -

]
| [ Ano- 2020 |

CENTRG DE CUSTO - 21-SMS-V!SA/WG.SAN!TJF!SCALJZACAO-COWD{F. 14)

ENTIDADE - SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL

TOTAIS DA FOLHA

[ Remuneragdo [ Rt ] vator Descontos Ref. |  valor |
IEOZ = 13° Salario [ 6 l 13.917,53 | 1681 - Pensdo Alimenticia Informada 1 ] 570,0;'
lZOU - Média Variavel 130 l 6 I 3.324,29 ] 390 - Inss 130 l 6 l 1.616.19]
L [ I ’ 391 - Inrf 130 ] 4 ] 327.29
| | I | 410-Desc. Ad. 13° Salario | 5] 10w
[ TOTAL REMUNERACAD >>>>>  17.241,82 | TOTAL DESCONTOS >>>>> 1318948 |

Qtde de Funciondrios : 6

Total de Rsﬁunem;éa - RS 17.241,82 - (Dezessste mil @ duzentos & quarenta e um

Loido 405234

reais e oftenta e dois centavos )

L

ENCARGOS PREVIDENCIARIOS {

RS$)

( BASE DE CALCULQ PREVIDENCIA GERAL 17.241,82 M
VALOR CONTRIBUICAO PATRONAL 20% + (1% RAT) * (1% FAP) (INSS) 362078 (x)

SALARIO MATERNIDADE - FREV. GERAL 0,00 (-)
SALARIO FAMILIA - PREV. GERAL 2,00 (-)
VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (INSS) 3.620,78 (+)
VALOR DA CONTRIBUICAQ DO SEGURADO (INSS) 1.616,18 (+}

@TAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (INSS) 5.236.97 (=) /
BASE DE CALCULO PREVIDENCIA PROPRIA 0.00 \
VALOR CONTRIBUIGAC PATRONAL 0% (PREYV. PROPRIA) 0,00 (x)

VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA SUPLEMENTAR) 0,00 (+)

SALARIO MATERNIDADE - PREV. PROPRIA 0,00 (-)

SALARIO FAMILIA - PREV. PROPRIA 0,00 (-}

AUXILIO DOENCA - PREV. PROPRIA 000 (-)

VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (PREV. PROPRIA) 0,00 (+)

VALOR DA CONTRIBUICAO DO SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (+)

VALOR DA CONTRIBUIGAC DO SEGURADO (PREV. PROFRIA EXCEDENTE) 0,00 (+)
@TAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (PREV. PROFRIA) 0,00 (=) )
LBASE DE CALCULO DO FGTS 5> 0,00 FGTS A RECOLHER »>» 0,00 j

1S 22020 - 14:43 34

Sistema ca Fatha de Pagamento - Fator Sietemas - (71) 3039-8800

536



17/12/2020

—4M

GovConta CAIXA

CAIXA

Observagbes: Nome:

Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdéncia Social
via GovConta Caixa

293077 FMS CT SUSCUSTEIOSU

Consta Debitada: 3586/006/00624026~1

—
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS ;[)3‘COD'G° DE '
i
!

2402

i i
@; INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS | PAGAMENTO
! | ;
| l94-COMPETENCIA _f I 13/2020
FREVIDENCIA 50CIAL N .
i 1 :
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS ;IOS-IDENTiFlc:ADOR [h6.444.80410001-10_‘
SR . —_— — S
01- NOME OU RAZAD SOCIAL/ENDERECO/FONE Q[OB-VALOR DO INSS 5.236.9?j
MUNICIPIO DE SOBRADINHO ET ‘]L
AV PAULO AFONSO 01 QDN10
74-3538101 ' }(E-
02-VENGIMENTO | 9-VALOR DE OUTRAS 00 0
(Uso Exclusivo INSS) f NTIDADES o
ATENCAO 10-ATM/MULTA E !
- " . . L UROS 0.00
E vedada a utilizagao de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao b’
estipulado em Resolugio publicada pelo INSS, A receita que resuliar valor inferior
devera sera dicionada & contribuicac ou importancia comespondente nos meses 11-VALOR TOTAL 5236 ST
subsequentes, até que o total seja igual ou superior a0 valor minimo fixado. o

12- AUTENTICAGAO BANCARIA ;
CEFIC 17122020 3586006006240261 819268§

Ydentificacdo da Operacio:

94 PAGTO GPS FISCALIZ CO

Data de Débito:

1771272020
Data da Operacdo: 17/12/2020 -14:04:21
Cédigo da Operacao: 00819268
Chave de Seguranca: KVLVWWASWEUMS4R 3G
Dados do Favorecido:

16.444 804/0001-10

CPFs Autorizadores:

267,975 605-01

QU5.550.575-93

DOCUMENTO PAGO DENTRO DAS CONDICOES DEFINIDAS PELA PORT,

Operacdo realizada com sucesso.

ARIA MPAS NR. 375,
DE 25/01/2001




1"VisINSS -2*Via CONTRIBUINTE

1*ViaN3S -2*via CONTRIBUINTE

_ . 3 - CODIGO DE 2402
MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURQ SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 - COMPETENCIA 1 3/2020
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
PREVIDENCIA SOCIAL 5 - IDENTIFICADOR | 16.444.804/0001-10

1 - NOME OU RAZAGQ S0OCIAL / FONE ENDERECO
CNPJ 16.444.804/0001-10 6- VALOR DO INSS 1.041,50
MUNICIPIC DE SOBRADINHO

V PAULO AFONSG 01 QUADRA N 10

7 .

ISOBRADINHO BA
CEP 48925000 .
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR QUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0’00
ATENCAO:E vedada a uitlizagde de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao [[!0 - ATM MULTA E 0,00
estiputado em resolugdo publicada pelo [NSS. A receita que resultar valor inferior devera | YROS !
ser adicionada & contribuigio oy importinsia correspondente nos meses subsequentes, até
que o tolal seja igual ou superior ao valor minimo fixado, 11 - TOTAL 1.041 ,50

AUTENTICACAO BANCARIA
- - e _ e e e e e 1 et e e

2
. 3 - CODIGO DE 2402
- MINISTLRIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
A INSTITUTCG NACIONAL DO SEGURO SOC,IAL - INSS
CCRETARIA DA RECEITA PREVIDEN IARIA - SRP F
> SE ¢ c SRP . cOMPETENCIA 13/2020
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

PREVIDENCIA SOCIAL > - IDENTIFICADOR | 16.444.804/0001-10
1 - NOME OU RAZAQ SOCIAL / FONE ENDERECO

CNP.J 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 1.041,50

MUNICIPIO DE SOBRADINHO
V PAULO AFONSO 01 QUADRA N 10

7.
SOBRADINHO BA
ICEP 48925-000 5 -
I2 - VENCIMENTO 9 - VALOR OUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0’00
ATENCAO:E vedada a wtilizagao de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao [{1© - ATM/MULTA E 0,00
estipulado em resolugdo publicada pelo INSS. A reccita que resultar valor inferior devera  |JYROS
ser adicionada & contribuigdo ou importincia vorrespondente nos meses subsequentes, até
que o total seja igual ou superior ao valor mimmo fixade 11 - TOTAL 1.041 .50

AUTENTICAGCAO BANCARIA




SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL

16.444 B04/0001-10

<Todos>

RESUMO DA FOLHA

[_Banco- <Todos> —, l_Regime <TODOS> —‘ ués- Dezembro

Iirupo - 6-13°Final _’ Iquuéncia - j L Ano- 2020

rCEN‘]"RO DE CUSTO - 55-VIG.EPIDEMIOL /MON] TORAMENTO{COVID) 14
ENTIDADE - SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL
.

TOTAIS DA FOLHA

Remuneraglio ’ Ref. Valor ! Descontos Ref, | Valor —]
002 - 13° Salaric l 1 2.087.40 ] 390 - Inss 130 1 l 331,95—1
[200 - Média Variavel 130 i 1 ] 1.281,37 l 391 -Irf 130 I 1 l 28,83
[ TOTAL REMUNERAGAO >>>>> 3.378,77 | TOTAL DESCONTOS >35> 360,79 |
! Liguido :
Qtde de Funcionérios - 1 L._'q_____a-_"?z'“ |
Total de Remuneragdo - RS 3. 378,77 - (Trés mil e trazentos e setenta e oito reais e selents e sete centavos )
| ENCARGOS PREVIDENGIARIOS (RS) Il
( BASE DE CALCULO PREVIDENGIA GERAL 3.378.77 N\
VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 20% + (1% RAT} * (1% FAP) (INSS) 70954 (x}
SALARIO MATERNIDADE - PREV. GERAL 000 (-)
SALARIO FAMILIA - PREV. GERAL 0,00 (-}
VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (INSS) 709,54 (+)
VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURADO (INSS) 331,96 (+)
TOTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO {INSS) 1.041.50 (=) J
ﬁASE DE CALCULO PREVIDENCIA PROSRIA 0,00 \
VALOR CONTRIBUICAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA) 0,00 (x)
VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA SUPLEMENTAR} 0,00 (+)
SALARIO MATERNIDADE - PREV. PROPRIA 000 ¢-)
SALARIO FAMILIA - PREV. PROPRIA 0,00 (-)
AUXILIO DOENGA - PREV. PROPRIA 000 (-)
VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE {PREV. PROPRIA) 000 (+)
VALOR DA CONTRIBUIGAQ DO SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (+}
VALOR DA CONTRIBUICAC DO SEGURADO (PREV. PROPRIA EXCEDENTE) 0,00 (+)
@L PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (PREV. PROPRIA) 000 (=)
! BASE DE CALCULD DO FGTS >»> 0,00 FGTS A RECOLHER >>> 0,00 ]

1512/2020 - 14:43-34 Sisinma du Fotha de Pagaments - Falor Sistamas - (71} 3033-86800

26/38



S .,

171122020 GovConta CAIXA

..Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdéncia Social
via GovConta Caixa

Observacdes: "ome: 293077 FMS CT SUSCUSTEIOSU
Conta Debitacga: 3586/006/00624026-1
- MINISTERIC DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 3-CODIGO DE f me
%e i PAGAMENTO
APE .~ INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS i J :
...of;’?" f :
PREVIOENCIA SOCAL EM-COMPETENCJA , L 13/2020
t- GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPs 1,05-IDENT!FFCADOR “16.444.30410001-105
01- NOME OU RAZAD SOCIAL/ENDEREGO/FONE :@-VALOR DO INSS [ 1.041,50
MUNICIPIO DE SOBRADINHO [07 L
AV PAULO AFONSO 01 QDN10 ]
74-3538101 ; fog.
02-VENCIMENTO g 1 09-VALOR DE OUTRAS . ooé
Uso Exciusivo INSS) e NTIDADES i
ATENGAO ? 10-ATMMULTA E ‘
) o _ _ UUROS 0.00
E vedada a utilizagio de GPS para recolhimento de recsita de valor inferior ao 4
estipulado em Resolugio publicada pelo INSS, A receita que resultar valor inferior [ I
devera sera dicicnada 3 contribuicac ou importancia cofrespondente nos meses 11-VALOR TOT. AL 1041 50;
subsequentes, até que o tola seja igual ou superior ag valor minimao fixado. e
12- AUTENTICACAO BANCARIA :
L CEFIC 17122020 3586006006240261 819265
Identificacdo da Operacio: 94 PAGTO GPS MONIT COVID
Data de Débito: 17/12/2020
Data da Operacdo: 17/12/2020 -14:04:21
Cédigo da Operagio: 00819265
Chave de Seguranca: UC3M2TOSEUZORLPF
Dados do Favorecido; 16.444,804/0001-10
CPFs Autorizadores:
267.975,695-9]
005.550.575-93

Operacao realizada com sucesso,
DGCUMENTO PAGOD DENTRS DAS CONDICOES DEFINIDAS PELA PORTARIA MPAS NR. 375,
DE 25/01/2001




1*ViaINSS -2*Via CONTRIBUINTE

1"ViadNSS -2Via CONTRIBUINTE

FREVIDENCIA SOCIAL

MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RFCEITA PREVIDENCIARIA - SRP

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CODIGO DE
PAGAMENTO 2402
4 - COMPETENCIA 13/2020

5 - IDENTIFICADOR

16.444.804/0001-10

1 - NOME QU RAZAO SOCIAL /

FONE ENDERECO

CNPJ 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 1.297.49
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
AV PAULO AFONSO 01 QUADRA N 10 5.
SOBRADINHO BA
CEP 48925-000 3.
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR OUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0'00
ATENCAO:F vedada a atifizagdo de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao (|19 - ATM MULTA E 0’00
estipulado em resolugdo publicada pele INSS. A receita que resultar valor inferior devers  |JUROS
ser adicionada a contribuigdo ou importincia correspondente nos meses subsequentes, até
due 0 total seja igual ou superior ao valor minimo fixado, 11 - TOTAL 1.297,49
AUTENTICACAO BANCARIA
e - e e e
_ . 3 - CODIGO DE 2402
MINISTLRIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
INSTITUTO MACIONAL DO SEGURO SOC:IAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 . COMPETENCIA 1 3/2020

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

S - IDENTIFICADOR

16.444.804/0001-10

1 - NOME OU RAZAQ SOCIAL /

FONE ENDERECO

CNPJ 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 1.297,49
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
V PAULO AFONSC 01 QUADRA N 10 7.
[SOBRADINHO BA
CEP 48925000 5 -
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR QUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0'00
ATENCAO:E vedada a utilizagio de GPS par: recolhumento de receita de valor inferior ao |10 - ATM/MULTA E 0|00
cstipulade em resolugso publicada pelo INSS. 3\ receita que resultar valor inferior devers [JUROS
Hser adicionada & contribuigdo ou importincia correspondente nos meses subsequentes, até
que o total seja igual ou superiot a0 valor mimmo fixado, It - TOTAL 1 297,49
AUTENTICACAO BANCARIA




SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL

16.444 304/0001-10

<Todos>

RESUMO DA FOLHA

[ Banco - <Tocos> ] [ Regime <TGDOS> H | Més- Dezembro

]

Iiupo - 6-13°Final —] [ Sequéncia - —‘ I_AI"IO - 2020

]

rCEM".I’:I?O DE CUSTO - 32-SMS-CENTRO REFERENCIA AQ COVID(F.14)

ENTIDADE - SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL
-

|

TOTAIS DA FOLHA

Remuneragio | Ref. [ Valor I Descontos Ref. | Valor —l
002 - 13° Salario J 2 I 3.334,20 l 390 - Inss 130 2 l 37581
LZDO - Média Variavel 130 ; 2 l 1.054,74 ] 410 - Desc. Ad. 13° Salaria I 1 I 1-490.58]
L TOTAL REMUNERACAC >35> 4.388,94 [ TOTAL DESCONTOS P35> 1.866,39
Qtde de Funciondrios : 2 LI:MUL_?_EQE,!)S_ -

Total de Remuneragdo - RS 4.388,94 - {Quatro mil e lrezentos e oftanta e oito reais e noventa e quatro centavos )

[ ' ENCARGOS PREVIDENCIARIOS (RS$) ]
ﬁASE DE CALCULO PREVIDENCIA GERAL 4.388,94 ﬂ

VALOR CONTRIBUICAO PATRONAL 20% + (1% RAT) * (1% FAP) (INSS) 92168 (x}

SALARIO MATERNIDADE - PREV. GERAL 0,00 (-}

SALARIO FAMILIA - PREV. GERAL 000 (-)

VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (INSS) 92188 (+}

VALOR DA CONTRIBUICAQ DO SEGURACO (INSS} 37581 (+)
QTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (INSS) 1.297.49 (=) /
ﬂASE DE CALCULO PREVIDENCIA PROPRIA ¢,00 3

VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA) 0,00 (x}

VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA SUPLEMENTAR) 0,00 (+)

SALARIO MATERNIDADE - PREV. PROPRIA 0,00 (-

SALARIO FAMILIA . PREV. PROPRIA 800 (-]

AUXILIO DOENCA - PREV. PROPRIA 0,00 (-)

VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (PREV, PROPRIA} 0,00 (+)

VALOR DA CONTRIBUICAO DO SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (+)

VALOR DA CONTRIBUICAO DO SEGURADO (PREV. PROPRIA EXCEDENTE) 0,00 (+)
@AL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (=) )
IiAsE DE CALCULO DO FGTS >»» 0,00 FGTS A RECOLHER »>>> 0,00 j
151202020 - 14:43:3¢ Sisterma de Folha de Pagamento - Falor Sistermas - {71) 2038-880¢ 13736



17/12/2020

M

GovConta CAIXA

CAIXA

Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdéncia Social
via GovConta Caixa

Observacdes: Jome: 293077 FMS CT SUSCUSTEIOSU
Lonta Debitada: 3586/006/00624026-1
S o =
MINISTERIO DA PREVIDENCIA £ ASSISTENCIA SOCIAL - MPas | 03-COBIGO DE 200l
|| PAGAMENTO
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO S0OCIAL - INSS J
. ) o
PREWOENCSS J h4-COMF'ETENCIA :“ 13;202_01-
GUIADA P REWDENCIA SOCIAL - GPS ”DS—IDENT!FICADOR 7116.444.804.'0001-1(]’
01- NOME OU RAZAO SOCIAL/ENDERECG/FONE _{ lgﬁ-VALOR DO INSS ] L 1.29@
MUNICIPIO DE SOBRADINKG %}07 TL _[
AV PAULO AFONSO 01 QDN10 L
74-3538101 lj08- L T
02-VENCIMENTO ‘ T @S-VALOR DE OUTRAS 0o
Uso Exclusivo INSS) . | ENTIDADES '
ATENCAO j 10-ATMMULTA E —[
. o . . - ' IUROS 0.00
E vedada a utilizacdo de GPS para recalhimento de receita de valor inferior ao | »
eslipulado em Resolugao pubhcada peie INSS. A receita que resultar valor inferior !H . ’
devera sera dicionada a contribuicdo ou Importancia correspondente nos meses i 11-VALOR TOTAL
subsequenies, até que o tolal sela igual ou superior ao vaior minimo fixado. i 1.297.49
12- AUTENTICACAO BANGARIA
L CEFIC 17122020 3586006006240261 819266
Identificacio da Operacio: 94 PAGTC GPS CENTRO REFE
Data de Débito: 17/12/2020
Data da Operacao: 17/12/2020 -14:04: 21
Cédige da Operacio: 00819266
Chave de Seguranca: EFSMWFECCUGER4S5C
Dados do Favorecido: 16.444.804/0001-10

CPFs Autorizadores:

267,8975.695-91

005.550.575-93

Operacéio realizada com sucesso.
BOCUMENTQ PAGO DENTR: DAY CONDIC@ES DEFINIDAS PFLA PORTARIA MPAS NR. 375,
DE 25/01/2001

https:l.’goveonla.ca|xa.gov.brisigovlconsulta/pendencraflns:aﬂmpnmw.do BB/~




1*"Via-INSS -2*Via CONTRIBUINTE

1*ViaINSS -2'Via CONTRIBUINTE

A 3 - CODIGO DE 2402
MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRP 4 . COMPETENCIA 13/2020
' GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
PREVIDENCIA sOCLAL S - IDENTIFICADOR || 16.444.804/0001-10
1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONF ENDERECO
CNPJ 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 613,85
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
V PAULO AFONSO 01 QUADRA N 10 .
SOBRADINHO BA
CEP 48925-000 [
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR QUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0'00
ATENGCAOQ:E vedada a utilizagio de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ap {|10 - ATM-MULTA E 0.00
estipulado em resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior devera  JJUROS !
ser adicionada 4 contribuigio on importany i carrespendente nos meses subsequentes, até
[que o total sefa igual ou superior ao valor runime fixado I1-TOTAL 613,85
AUTENTICACAO BANCARIA
Y B - I ——, - e et e o
. 3 - CODIGO DE 2402
i MINISTLERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS PAGAMENTO
A INSTETUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
ARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - RP &
! 2 SECRET Ib) CEITA PRE NCIARIA - S 4 - COMPETENCIA 13/2020

sociAL GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

5 - IDENTIFICADOR

16.444.804/0001-10

| - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE ENDERECO

CNPJ 16.444.804/0001-10 6 - VALOR DO INSS 613,85
MUNICIPIO DE SOBRADINHO
V PAULO AFONSO 01 QUADRA N 10 .
SOBRADINHO BA
ICEP 485925-000 g -
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR OUTRAS
(Uso exclusivo INSS) 18/1 2/2020 ENTIDADES 0'00
ATENCAO:E vedada 2 wtilizagdo de GPS par: recolhimento de receita de valor inferior ao (|10 - ATM/MULTA E 0’00
cstipulado em resolugdo publicada pelo INSS. \ receita que resultar valor inferior devera  JJUROS
ser adicionada & contribuigiio ou imporancia vorrespendente nos meses subsequentes, até
que o total sefa igual ou superior ao valor minimo fixado 11 - TOTAL 613,85
AUTENTICACAG BANCARIA




® SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIPAL

N

16.444.604/0001-10

<Todos>

RESUMO DA FOLHA

‘ian - <Todos> j @gime <TODOS> 7 [ Més-  Dezembro

LGrupo - 6-13°Final j ljequéncia - _l L Ano- 2020

CENTRQ DE CUSTO - 100-SMS-HMMA T-COVID(F. 14}
ENTIDADE - SOBRADINHO PREFEITURA MUNICIFAL

TOTAIS DA FOLHA

Remuneragio f Ref, ’ Valor l Descontos Ref. Yalor
002 - 13° Salario ‘ 1 l 1.701,80 I 390 - Inss 130 1 173,34
@ - Média Vanavel 130 ' 1 l 395,88 ' I j
[ TOTAL REMUNERAGAO >>>>> 2.097,68 | TOTAL DESCONTOS >>>>> 173,34
Qtde de Funcionarios : 1 qido 1",22‘.,4

Toltal de Remuneragdo - RS 2.087,68 - (Dois mit & noventa e sele reais e sessenta e oito contavos )

[ ENCARGOS PREVIDENCIARIOS (R$) |
/ BASE DE CALCULO PREVIDENCIA GERAL 2.097.68 )

VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 20% + (1% RAT} * {1% FAP) (INSS) 440,51 (x)

SALARIO MATERNIDADE - PREV. GERAL 0,00 (-)

SALARIO FAMILIA - PREV. GERAL g00 (-)

VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (INSS! 440,51 (+)

VALOR DA CONTRIBUICAC DO SEGURADO 1INSS) 173,34 (+)

TOTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADQ (iNSS) 613.85 (=) )
ﬁASE DE CALCULG PREVIDENCIA PROPRIA 0.00 \

VALOR CONTRIBUICAO PATRONAL 0% (PREY, PROPRIA) 0,00 (x)

VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREY. PROPRIA SUPLEMENTAR) 0,00 (+)

SALARIO MATERNIDADE - PREV. PROPRIA 0,00 ¢-)

SALARIO FAMILIA - PREV, PROPRIA 0,00 (-)

AUXILIO DOENGA - PREV. PROPRIA 000 (-}

VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (PREV. PRGPRIA) 0.00 (+)

VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURADG (PREV. PROPRIA} 0,00 (+)

VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURAD® (PREV. PROPRIA EXCEDENTE) 0,00 (+}
wTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (PREV, PROPRIA)} 0,00 (=) j
ESE DE CALCULO DO FGTS >»> 0.0¢ FGTS A RECOLHER »»» 0,00 j
15/12/2020 - 14:43.34 Fisiema o Faina de Pagamento - Fator Sistamas - (71) 3038-8800 2/36



GovConta CAIXA

[inra | echun |

1111212020

CAIXA

Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdéncia Social
via GovConta Caixa

Observacses: Nome: 293077 FMS T SUSCUSTEIOSL

Conta Debitada: 3586/006/’00624026*1

3-CODIGO DE
PAGAMENTO

|
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPs ;h_mw,ﬂmﬂoﬁ ]
e o R oVIDE e LV OENTFICADOR
01- NomE oy RAZAD SOCIAL/ENDERECO/FONE @B-VALOR DO INSs '
MUNICIPIO DE SOBRADINHO ! 7.
AV PAULO AFONSO 01 QDN10 ;
74-3538101

MINISTERIO na PREVIDENCIA £ ASSISTENCIA SOCIAL - MPA
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

i
s

subsequemes, alé que

et T ——

Identificagéo da Operacio: 94 PAGTO Gps HMMAT CovIn
Data de Débitg;

17/12/2020
‘ Data da Operacao: 17/12/2020 -14:04: 2
Cédigo da Operaciao: 0819269
Chave de Seguran;a: VHIONSPUMTKO 1 EaT
lDados do Favorecidp:

16.444.804/0001 - 10

. ————
CPFs Autorlz_adores:
267.9?5.59&91

‘005.550.5?5-93

Operacio realizada com Sucesso,
DOCUMENTO PAGO DENTRO Dag CONDICGES DEFINIDAS PELA PORTARTA MPAS NR. 375,
DE 25/0.1/2001

—_—

'Stffgovconta.caixa.gov.br/sr’goviconsuItarpendencia/!istallmorsmjr ey



