
ESTADO DO(A) BAHIA

CÂMARA MUNICIPAL DE SÃO GONÇALO DOS CAMPOS

EXERCÍCIO 2015

PROCESSO DE PAGAMENTO N. 406 

DATA: 29/10/2015

CREDOR: Instituto Nacional da Seguridade Social

VALOR BRUTO R$ 90,24

VALOR DAS DEDUÇÕES R$

VALOR LÍQUIDO R$ 90,24

CONTA CONTÁBIL: 2188301020100 INSS-LEGISLATIVO

BANCO ___________ N. CONTA NOME DA CONTA________________________DOCMTO__________VALOR

CAIXA ECONOMICA FE 0 5 - 4  Camara Sao Goncalo 5615 90,24

Extra: 106



A  >

CÂMARA MUNICIPAL DE SÃO GONÇALO DOS CAMPOS
AVÈNIDA h a n ib a l  p e d r e ir a  s /n

CENTRO
SÃO GÔNÇALO DOS CAMPOS - BA

C.N.P.J.: 13.226.584/0001-60 ORDEM DÊ PAGAMENTO

NDE N°:

Código Plano de Contas: 

Descrição Plano de Contas: 

Credor: 

tip o  da Despesa: 

Histórico:

106/2015

2.1.6.8.3.01.02.01.00 

INSS -LEGISLATIVO

25437 - Instituto Nacional da Seguridade Social 

Extra-Orçamentária

Pagamento de INSS retido em folha de pagamento

HISTÓRICO DE PAGAMENTO

N° Pag. N° Processo Conta Bancária Valor R$

5615 406 05-4 | Camara Sao Goncalo 90,24

TOTAL ~> 90,24

SÃO GONÇALO DOS CAMPOS - BA, 29 outubro 2015

GARLOS CERQUEiRA DA PURIFICAÇÃO ANA GLORIA DIAS DA COSTA
PRESIDENTE DA CÂMARA

CPF: 359.808.713-68 CPF: 439.802.365-87



m 9

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

G UIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS

3.Código de pagamento 2402

4.Competência 10/2015

5.Identificador 13.226.584/0001-60
I.Nome ou Razão Social/Fone/Endereço:
CÂMARA MUNICIPAL DE SÃO GONÇALO DOS CAMPOS 
SAO GONCALO DOS CAMPOS - BA 44330-000

6.Valor Inss Empregado 90,24  ;

7.Valor Inss Empresa 0 0 ,0 0  :

8.
(j

00,00  i
2.Vencimento 
(Exclusivo do INSS)

9.Valor de outras 
Entradas

r
0 0 ,0 0  s

ATENÇÃO: É vedada a utilização de GPS para recolhimento de va lor 
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 m inim o fixado.

10.Atm/Multa
Juros

íic
0 0 ,00  cct

11 .Total 90,24 "c
íD!

_ 12.Autenticação Bancária jj
REF. RETENÇÃO FOLHA COMPLEMENTAR ç 
Ana Glória Dias da Costa

C

REf007423! 020 í 5077784000744 30 , 24RD í 003



cópia de cheque n9 0 0 5 6 1 5 ( ) Visado ( ^ )  Cruzado

Do Banco CEF.
Utilizado para pagamento ao INSS ref. retenção de imposto da folha comple­
mentar. Cf. GPS.

Caixa Cheque assinado por:
C/Çorrente 5 - 4

Talão

)


