Camara Municipal de Nova Xavantina

EbA PC TRES PODERES
Exercicio: 2015

ay 15372402/0001-94
ORDEM DE PAGAMENTO Pagina 1

ORDEM DE PAGAMENTO 00108

DATA: 31/03/2015 VENCTO0:20/03/2015 PAGTO: 31/03/2015
Credor..: INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOC CNPJ: 29.979.036/0446-01 Cod: 12
Endereco: AVENIDA PARANA

Cidade..: NOVA XAVANTINA CEP: 78690-000

Discriminagédo..:

REFERE-SE A DESPESAS COM OBRIGAGCOES PATRONAIS SOBRE FOLHA DO MES DE MARCO DE
2015 DOS VEREADORES, CONF. DOCS. ANEXOS.

Valor 10.600,00

(dezmileseiscentosreais)***************************
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Despesa Bruta:

deooodk ook e sk e ok e ok ok ok ks ok ke sk sk sk o e b Sk
L R e e S T

R$ 10.600,00

EMP/SUB  N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO LIQUIDO
73 /] 1 OR 0101001 01.031.0101.2001.0000  3.1.90.13.00 R$ 10.600,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.600,00
TOTAL: o« « w R$ 10.600,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 10.600,00

Despesa Liquida:

R$ 10.600,00

ORDEM DE PAGAMENTO
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PAGUE-SE _/Qi 74 M NEY WELITON DO NASCIMENTO
PRESIDENTE DA CAMARA

Pagamento efetuado com o (s) seguinteKs) Recurso(s) :

Banco | Conta | Cheque ] Valor R$
001 | . 4107 | 095730 I R$ 10.600,00
TOTAL. . . R$ 10.600,00
A
Despesa [paga em 31/03/2015 Com os recursos acima discriminados

(1ANY

ROBERJO/MARCA
TESOURE[RO

RECIBd: Recebi (emos) o valor constante deste(s) Empenho (s)

Quitacdo Anexo

Nome :

\.5_//0;7’/@{ Ass:

CGC/CEF:




~ Camara Municipal de Nova Xavantina
15372402/0001-94
PC TRES PODERES

NOTA DE LIQUIDAGAO EMP/LIQ Numero 00073/00001 Processo: 96

Ficha 002 Data 20/03/2015 Requi Venci  20/03/2015
Licitacdo OUTRO NAO APLICAVEL Ne Docum OUTROS
Fornecedor  INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL  29.979.036/0446-01 Cod 0012
Endereco AVENIDA PARANA S/IN  NOVA XAVANTINA  78690-000
Fonte de Recurso/Aplicagdo Material/Servigo

0 Recursos nao destinados a contrapark REFERE-SE A DESPESAS COM OBRIGACOES
1 Recursos do Tesouro - Exercicio Con. PATRONAIS SOBRE FOLHA DO MES DE MARCO
00  Recursos Ordinarios DE 2015 DOS VEREADORES, CONF. DOCS.

999 GERAL ANEXOS.

122 ADMINISTRAGCAO GERAL

OR - Ordinario

01 PODER LEGISLATIVO

0101001 GABINETE DO PRESIDENTE

3.1.90.13.02 INSTITUTO NACIONAL DE SEGURO SOCIAL - INSS

01.031.0101.2001.0000 MANUTENCAO DAS AT. DO GAB. DO PRESIDENTE DA CAMAR/

Valor do Empenho Liquidado até Data Valor Liquidado Saldo
10.600,00 0,00 10.600,00 0,00

R$#1060000#dezmileseiscentosreais*********************************
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Autorlzado 7 Coinitabilizadoin
20/03/2015 ML,D A n 2010372015

NEY WELITON DO NAS‘CIMEF\ITO EVALDO E C
PRESIDENTE TECNICO CONTABIL CRC 2220-0/6



Camara Municipal de Nova Xavantina

mw 15372402/0001-94
PC TRES PODERES

NOTA EMPENHO Numero 003/00073 Processo: 96
Ficha 002 Data 20/03/2015 Requi Venci 20/03/2015  DtLig 20/03/2015
Licitagao OUTRO NAO APLICAVEL N° Doc OUTROS
Fornecedor INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL 29.979.036/0446-01 Cod 0012
S/N  NOVA XAVANTINA 78690-000

Endereco AVENIDA PARANA

Recurso/Aplicagao
0 Recursos nao destinados a contrapar

1 Recursos do Tesouro - Exercicio Cor

00 Recursos Ordinarios

GERAL
ADMINISTRACAO GERAL

999
122

Material/Servigo

REFERE-SE A DESPESAS COM OBRIGACOES PATRONAIS
SOBRE FOLHA DO MES DE MARGO DE 2015 DOS
VEREADORES, CONF. DOCS. ANEXOS.

OR - Ordinario

01

0101001

3.1.90.13.02
01.031.0101.2001.0000

PODER LEGISLATIVO

GABINETE DO PRESIDENTE

INSTITUTO NACIONAL DE SEGURO SOCIAL - INSS
MANUTENCAO DAS AT. DO GAB. DO PRESIDENTE DA CAMARA

Dotacao Inicial
124.080,00

Empenhado até Data

Saldo Atual
92.280,00

Valor Empenho

21.200,00 10.600,00

R$#1060000# dezmileseiscentosreais*****************************************
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Autorizado
20/03/2015

Contabilizado
20/03/2015

PRESIDEI\JTE

LD (b edon

NEY WELITON DO NASCIMENTO
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EVALD! &'U
TECNICO CONTABIL CRC 2220-0/6

A despesa referente a esse empenho, foi devidamente processada, encon-
trando-se em ordem para pagamento.

Data 20/03/2015

Ordem de Pagamento

N
Despesa paga. 1
Banco Conta Cheque Valor: 0,00
Banco Conta Cheque Valor
RECIBO. Recebi(emos) o valor constante deste empenho.
—

Nome:

CGC/CPF:




12v1a SRP

MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRF
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

m.-wpg-”;m socac  GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CODIGO DE PAGAMENTO

2402

4 - COMPETENCIA

03/2015

5 - IDENTIFICADOR

15.372.402/0001-94

1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / ENDEREGO / TELEFONE

6 - VALOR INSS 16.243,11
CAMARA MUNICIPAL DE NOVA XAVANTINA
PRACA TRES PODERES - CENTRO FONE 66 34382384 7
CNPJ 15.372.402/0001-94
GPS VEREADORES 8.
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR DE OUTRAS
(Uso exclusivo do INSS) 20/04/2015 ENTIDADES
ATENCAO: E vedada a utilizagdo de GPS para recolhimento de receita de valor 10-ATM/MULTA E
inferior ao estipulado em Resolugdo publicada pela SRP. A receita que resultar valor JUROS
inferior devera ser adicionada a contribuigdo ou importancia correspondente nos meses
subsequentes, até que o to\tal seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11-TOTAL 16.243,11
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12 - AUTENTICAGCAO BANCARIA




