ESTADO DA BAHIA

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

EXERCICIO DE 2015

SV

Data: 23/04/2015

" Processo de Pagamento No. 114

Credor: Inss

Valor Bruto R$ 20.120,67
Valor Retido R$ 0,00
Valor Liquido R$ 20.120,67

DOTACAO ORCAMENTARIA

01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL

4.001 - MANUTEN(;i\O DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL
3.1.9.0.13.00 - Obrigacdes Patronais

0 - RECURSOS PROPRIOS

Conta Descrigcdo Doc. Valor R$
9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 0003067 20.120,67

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400

rag.: 2o ae 4u



ESTADO DA BAHIA
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

7

CNPJ: 16.234.544/0001-58
NOTA DE EMPENHO No. 12 / 2015
TIPO DA NOTA TIPO DE CREDITO
Ordinari[ ] Global [ ] Estimativa [X] Sgﬁmgr?\t:rr\it:r [X] | Especial [ ] | Extraordinario [ ]
UNIDADE ORGAMENTARIA FUNGAO
01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL 1 - Legislativo
SUB-FUNGCAO PROGRAMA
31 - Acao Legislativa 1 - Legislativo
ATIVIDADE / PROJETO ELEMENTO DA DESPESA/SUBELEMENTO

4.001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA MUNICIPAL

31901300 - Obrigacdes Patronais

PREVIDENCIA (INSS)

319013.01 - CONTRIBUICAO PARA O REGIME GERAL DE

0 - RECURSOS PROPRIOS

[LICITACAO: N30 se Aplica No. SALDO NA DOTAGAO

C@ENIO: - SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
\ LO: 1 - Recursos Préprios

CONTRATO:

CREDOR(A): INSS
ENDREGO:  AV. PAULINO MENDES LIMA
BAIRRO:  CENTRO

CIDADE: EUNAPOLIS - BA

C.N.PJ.: 29.979.036/0029-41 1M.:

HIS

TORICO

EMPENHO PARA ATENDER DESPESAS COM O PAGAMENTO DE OBRIGAGOES PATRONAIS PARA O REGIME GERAL DE PREVIDENCIA (INSS),
DOS SERVIDORES COMISSIONADOS E VERADORES DA CAMARA MUNICIPAL.

VALOR DO EMPENHO RS$

DECLARO ab

A IMPORTANCA SUPRA
ADO CREDITO PROPRIO

AIS) FOKRAM)
(S b%o LIVRO
JCO(S) FOIRAM)

EM : 02/0 . EM:
{
DOR QS BARBOSA
Pregidente Contado -027499/0-2
LIQUIDAGAO PROCESSO DE PAGAMENTO No.
DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO [ VALOR TOTAL BRUTO R 245.000,00
A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA VALOR TOTAL RETIDO RS 0,00 FOI PAGA A IMPORTANCIA
LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGUE-SE A QUANT 245.000,00 AUTORIZADA
PAGAMENTO. duzentos e quarenta £ cinco mil reals ***
Conta De: Documento Valor R$
EM: t EM:
Wﬂ/
ENILDO SOUZA OLIVEIRA ANTONIO DA CELIO MARINHO DE SOUZA
Liquidapte Pregidente Tesoureiro/1°  Secretério

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA § 7&
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ: 16.234.544/0001-58
NOTA DE SUBEMPENHO - BAIXA

NOTA DE EMPENHO No. 12 / 2015

TIPO DA NOTA TIPO DE CREDITO
Ordindric Global Estimativa Orgamentario Especial Extraordinario
D D E e Suplementar E p D D
UNIDADE ORGAMENTARIA FUNGAO
01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL 1 - Legislativo
SUB-FUNCAO PROGRAMA
31 - Acao Legislativa 1 - Legislativo
ATIVIDADE / PROJETO ELEMENTO DA DESPESA/SUBELEMENTO
4.001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA MUNICIPAL  [31901300 - Obrigagdes Patronais
319013.01 - CONTRIBUIGAO PARA O REGIME GERAL DE
PREVIDENCIA (INSS)
0 - RECURSOS PROPRIOS
JLICITAGAO:  Nao se Aplica No. SALDO NA DOTAGAO
ENIO: - SALDO ANTERIOR | VALOR DO EMPENHO | SALDO ATUAL
VINCULO: 1 - Recursos Préprios e Ry O e R O PeE——
CONTRATO:

CREDOR(A): INSS

ENDREGO: AV. PAULINO MENDES LIMA
BAIRRO: CENTRO

CIDADE: EUNAPOLIS - BA

C.N.PJ.: 29.979.036/0029-41 .M.

HISTORICO

DESPESAS COM O PAGAMENTO DE OBRIGAGOES PATRONAIS PARA O REGIME GERAL DE PREVIDENCIA (INSS) DOS SERVIDORES
COMISSIONADOS E VEREADORES DA CAMARA MUNICIPAL, REFERENTE O MES DE ABRIL/2015.

ANTERIOR RS 184.910,73 VALOR R$ 20.120,67 SALDO ATUAL R$ 164.790,06
/ \ VALOR DO EMPENHO R$
AUTORIZO O ENPENHO DA DECLARO QUE A IMPORTANCA SUPRA
ESPESA SUPRAMENCIONADA FOI DEDUZI CREDITO PROPRIO
EM : 0R/01/2015 EM : 02/01/2015 -
\
\
ANTONIO DA DORIVAL SANTOS| BARBOSA
i Contadyr - CRC 27499/0-2
LIQUIDAGAO PROCESSO DE/PAQAMENTO No. 114
DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO |VALOR TOTAL BRUTY R$ \ 20.120,67
A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA | VALOR TOTAL RETIPO R$ 0,00 FOI PAGA A IMPORTANCIA
LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGUE-SE A QUANTIA DE R$ 20.120,67 AUTORIZADA
PAGAMENTO. vinte mil e cento e vinte reais, e sete centavos
!
Conta Depcricido da Conta i Documento Valor R$
EM : 23/04/2015 9—3 C g gcouomcp. / 00030677 20.120,67 | EM : 23/04/2015

EM : 23/04/2015

p7
ENILDO SOUZA OLIVEIRA ANTONIO DA SILVA VELOSO CELIO MARINHO DE SOUZA
Liquidante Presidente Tesoureiro/1°  Secretario

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA 5 /f

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA %
CNPJ: 16.234.544/0001-58
NOTA DE LIQUIDAGAO

EMPENHO N°: 12 /4 EXERCIiCIO: 2015 P.A.: TIPO: Estimativa TIPO CREDITO: Orcamentario e Suplementar
CLASSIFICAGAQO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalldade: N&o se Aplica No.:

Licltagéo:
Fungdo: 1 - Legislativo Contrato:
Sub-Fungio: 31 - Acao Legislativa Convénio: .
Programa: 1 -Legislativo Despesa Pessoal: R$ 0,00
Proj. / Ativ.: 4.001 - MANUTENGAO DOS SERVIGOS DA CAMARA MUNICIPAL Incorporagio .
Elemento:  3.1.9.0.13.00 - Obrigagdes Patronais Subelemento: g}sm;;gblbggx:&”s'gfo PARA O REGIME GERAL
Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS Vinculo: 1 - Recursos Proprios

DOTAGCAO _ EMPENHO
SALDO ANTERIOR DA LIQUIDA

Nome: INSS
Endereco: AV, PAULINO MENDES LIMA

?c: CENTRO
Conta Bancaria:

Cidade:  EUNAPOLIS - BA

CNPJ.:  29.979.036/0029-41

Insc. Est.:

Agéncia: Banco:

HISTORICO:

IDESPESAS COM O PAGAMENTO DE OBRIGAGOES PATRONAIS PARA O REGIME GERAL DE PREVIDENCIA (INSS) DOS SERVIDORES

ICOMISSIONADOS E VEREADORES DA CAMARA MUNICIPAL, REFERENTE O MES DE ABRIL/2015.

DATA DO EMPENHO | VALOR BRUTO POR EXTENSO

VALOR BRUTO |

02/01/2015

vinte mil e cento e vinte reais, sessenta e sete centavos *****

TOTAL RETIDO| \ 0,00

DECLARO QUE O(S) MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S)
NO LIVRO PROPRIO OU QUE O(S) SERVICO(S) FOI(RAM) PRESTADO(S)

EM : 23/04/2015

~

DECLARO QUE A DESPESA RELATIVO A NOTA DE EMPENHO SUPRA
ESTA LIQUIDADA PODENDO EFETUAR PAGAMENTO.

EM : 23/04/2015

ENILDO SOUZZOLI IRA

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400



ESTADO DA BAHIA %?

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA

CNPJ: 16.234.544/0001-58
AUTORIZACAO DE PAGAMENTO

EMPENHO N°: 12 EXERCICIO: 2015 P.A.: TIPO: Estimativa TIPO CREDITO: Orgamentario e Suplementar
CLASSIFICAGAO DA DESPESA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 01.01.01 - CAMARA MUNICIPAL Modalidade: N3o se Aplica
Licitacéo:
Fungéo: 1 - Legislativo Contrato:
Sub-Funcéo: 31 - Acao Legislativa
Convénio: -
Programa: 1 -Legisiativo
Proj. 1 Ativ.:  4.001 - MANUTENGAO DOS SERVICOS DA CAMARA Subelemento: 319013.01 - CONTRIBUICAO PARA O REGIME GERAL
MUNICIPAL DE PREVIDENCIA (INSS)
Elemento: 3.1.9.0.13.00 - Obrigacles Patronais
Incorporagio -

Fonte: 0 - RECURSOS PROPRIOS

SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO y P I R$ 0,00

Vinculo: 1 - Recursos Proprios

CREDOR
Nome: INSS Cidade:  EUNAPOLIS - BA
@reco:  AV. PAULINO MENDES LIMA CNPJ:  29.979.036/0029-41

Bairro: CENTRO Insc. Est.:
DATA DO EMPENHO | YALOR BRUYO POR EXTENSO VALOR BRUTO

vinte mil e cenfo e vinte reais, sessenta e sete centavos *****
02/01/2015

PAGUE-SE A QUANTIA DE R$ 2012067 (ynte mil e cento e vinte reais, sessenta FOI PAGA A IMPORTANCIA

e sete centajyos *****) AUTORIZADA

EM : 23/04/2015

CELIO INHO DE SOUZA
Tesoureiro/1°  Secretario

Banco |[Agéncia| Conta Descrigdo Documento Valor Fonte / !
104 4582 9-0 CAIXA ECONOMICA FEDERAL 9-0 00030677 20.120,67

PROCESSO DE PAGAMENTO: 14

Sistema Desenvolvido pela ST Consultoria Ltda. (71) 3503-5400



TR AP o

ARETIAR R B
. MINISTERIO DA FAZENDA - yp

et

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPs
SEFIP8.40 TAB. 34,0 DaTa: 16/04/2015 HORA: 13:47:05 3 - cODIGO DE PAGAMENTO 2402
1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO 4 - COMPETENCIA 04/2015

CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA
AVENIDA MANOEL CARNEIRO

5 - IDENTIFICADOR 16.234.544/0001-58

CENTRO 45848-000
ITABELA BA
(0073) 32702298 6 - VALOR DO INSS(+) 28.081, 39
2 - VENCIMENTO 7 -
(USO EXCLUSIVO INSS) 8 -
ATENCAO E VEDADA A UTILIZAGKO DA GPS pARa RECOLHIMENTO .2 - VLR OUTRAS EN?IDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AQ ESTIPULADO EM RESOLUCAQ ¢
10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUICAO oU IMPORTANCIA JUROS/MULTA/ (+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O ToTaL ’ ‘
SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXapo, 11 - VALOR ARRECADADO <8.081,39
‘ 12 - AUTENTICACAO MECANICA

PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO
[ 858100002806 || 813902702400“][_3;6234544006*_][_915820150493‘*]

MINISTERIO Da FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL -~ RFrB GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - Gps
SEFIP 8.40 TAB. 34,0 DATA: 16/04/2015% HORA: 13:47:05 3 - céDIGo DE PAGAMENTO 2402
1 - NOME / TELEFONE / ENDEREGO 4 - COMPETENCIA 04/2015
CAMARA MUNICIPAL DE ITABELA L
AVENIDA MANOEL CARNEIRO

5 - IDENTIFICADOR 16.234.544/0001f58
CENTRO 45848-000 L
ITABELA BA

(0073) 32702298 € - VALOR DO INSS(+)

‘ 2 - VENCIMENTO 7 -
(USO EXCLUSIVO INSS) 8 -
ATENGAO £ VEDADA A UTILIZAGAO DA Gbs PaRa RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES

DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AQ ESTIPULADO EM RESOLUGAO )

10 - ATUAL.MONETARIA/
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA a CONTRIBUIGAOC oU IMPORTANCIA JUROS/MULTA/ (+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE o TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXADO. 11 - VALOR ARRECADADO 28.081,39

12 - AUTENTICAGAO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO
[ 858100002606 ]| e139027024oo‘*”_g;6234544006*““_9;5820150493‘1

LT




In te.r-net:::Ba_nkiNg...CAIXA Pagina 1 de 2

CAIXA

Comprovante de pagamento de GPS
Via Internet Banking CAIXA

Nome: ITABELA CAMARA MUNICIPAL

Conta de débito: 4582 / 006 / 00000009-0

Representacdo numérica do codigo de barras:

858100002806 813902702400 216234544006 015820150493

Convénio: INSTITUTO NACIONAL D
Valor: 28.081,39

Identificacdo da operagdo: PAGAMENTO INSS ABRIL

Data de débito: 23/04/2015

Data/hora da operagdo: 23/04/2015 09:23:36

Cédigo da operacfio: 00030677
Chave de seguranca: VX92UWYYSXAPFXEZ

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 /

SAC CAIXA: 0800 726 0101 | ';4

S Bt

file:///C:/Users/CONTAB~1/AppData/Local/Temp/FCPXDYNV .htm 23/04/2015




InTernet__ Bank.inG....CAIXA Pégina 1de2
7
CAIXA

Autorizacdo de pagamento de GPS
Via Internet Banking CAIXA

Nome: ITABELA CAMARA MUNICIPAL

Conta de débito: 4582 / 006 / 00000009-0

Representacdo numérica do cédigo de barras:

858100002806 813902702400 216234544006 015820150493

Convénio: INSTITUTO NACIONAL D
Valor: 28.081,39

Identificacdo da operacdo: PAGAMENTO INSS ABRIL

Data de débito: 23/04/2015

Data/hora da operagéo: 23/04/2015 09:21:43 N\

\
SAC CAIXA: 0800 726 0101 / \

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474 7
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 / T

file:///C:/Users/ICONTAB~1/AppData/Local/T emp/XJSB4TJK .htm 23/04/2015



