
ESTADO DA BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE SÃO GONÇALO DOS CAMPOS
CNPJ 13 226 584/0001-60 - AV HANIBAL PEDREIRA - CENTRO - 44330-000 - SAO GONCALO DOS CAMPOS - BA

NOTA DE PAGAMENTO DE DESPESA EXTRA

FORNECEDOR

Nome: INSS - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURO SOCIAL
Endereço: RUA GETULIA VARGAS SN

CNPJ/CPF: 299790360000140 Cidade: FEIRA DE SANTANA

Conta:

213 01 01-INSS VEREADORES/EFETIVOS/COMISSIONADOS

Pagamento nesta data referente ao INSS retido dos vereadores, efetivos e comissionados no mês de fevereiro.

CONTA: 111.02.01 -5-4 - Caixa Economica CHEQUE/OB: 3276

*
///CINCO MIL DUZENTOS E SESSENTA E DOIS REAIS E SETENTA E SETE CENTAVOS///

Total: 5,262.77



MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA E ASSISTÊNCIA SOCIAL -MPAS 
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS

3.Código de pagamento 2402

4.Competência 02/2011

5. Identificador 13.226.584/0001-60

1 Nome ou Razão Social/Fone/Endereço:
CÂMARA MUNICIPAL DE SÃO GONÇALO DOS CAMPOS 
SAO GONCALO DOS CAMPOS - BA 44330-000

6.Valor Inss Empregado 5 262,77

7.Valor Inss Empresa

8.

2.Vencimento 
(Exclusivo do INSS)

9.Valor de outras 
Entradas

ATENÇÃO: É vedada a utilização de GPS para recolhimento de valor 
inferior ao estipulado em resolução publicada pelo INSS. A receita que 
resultar valor inferior deverá ser adicionada ã contribuição ou importância 
correspondente nos meses subsequentes, até que o total seja igual ou superior 
ao valor minimo fixado

lO.Atm/Multa
Juros

11 Total 5.262,77
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