PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS
CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046 NOTA DE EM PEN Ho

Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

N°® do Empenho/Tipo , \ \
0026 7717p Ordinario Orcamentario

ORGAO UNIDADE O MENTARIA "
o SRETARTA MUNICIDAL DE FINANCAS |"BPCASBYMENIARA S secretario

00T, 28.843.0000.0.007.3290.21.01.00 JUROS SOBRE A DIVIDA INTERI\’MOCONTA 469
CREDOR CPF/CNPJ
350-INSS-INST.NACIO. DE SEGURI. SOCIAL 29.979.036/0182-79
ENDERECO Praca: Joao Gualberto 267 Centl;ONE cmAS’EARANAGUA PR
LICITAGAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Nao se Aplica 03.04.17 30.04.17
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
600.000,00 424 .402,80 2.002,24 422.400,56
ITEM| QUANT. [UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
il 1|1 |[Juros e Multas

Parcelamento Simplificado
Divida Ativa INSS

PARCELAS:44/240 2.002,24 2.002,24

CONTRATO REDUZIDA

00470

FONTE DE RECU 4 . . . TOTAL LIQUIDO
0-R&gur arios (Livres) - Exercic 2.002,24

/ %’NFERENTy / ORDENADOR DA DESPESA
IVO MENDES JUNIOR
CRC/PR 047.434/0-2
TESOURARIA
DATADE PAGTO__ £ & / o (/ ~_—~Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT
cHEQUEN® Rely € v‘%‘Acép
BANCO - emimpo 03 104/ 17
R D@,MQJ
LIQUIDAGAO Il 1
/ TESOUREHRO EMITENTE
L "

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENAE IRREVOGAVEL QUITAGAO

NOME/CPF ASSINATURA




PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CNPJ: 76.017.466/0001-61 CEP: 83.260-000

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6046
Fax: 3971-6046 E-mail: financas@matinhos.pr.gov.br

NOTA DE EMPENHO

° do Empenho/Tipo

N
la)26 6/17 Ordinario Orcamentario

ORGAO

5-SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS
por. 28.843.0000.0.007.4690.71.01.00 AMORTIZACAO DA DIVIDA CONT

l UwRAD(SgE)Cf nggé&z%o Secretario

}*N° CONTA 471

CREDOR

350-INSS-INST.NACIO. DE SEGURI.

SOCIAL

CPF/CNPJ

29.979.036/0182-79

enpereco PYACa: Joao Gualberto 267 Centg, cioaBARANAGUA PR
LICITACAO NUMERO SOLICITAGAO PROC. COMPRA EMISSAO
Nao se Aplica 03.04.17 30.04.17
VALOR ORGADO SALDO ANTERIOR VALOR DO EMPENHO SALDO ATUAL
1.016.390,00 488.306,14 4.699,00 483.607,14
ITEM| QUANT. |UNID.| ESPECIFICAGAO VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1 1|1 |Parcelamento Simplificado
Divida Ativa INSS
PARCELAS:44/240 4.699,00 4.699,00
CONTRATO REDUZIDA
yaysy 00472
FONTE DE RECURSO . . . ' TOTAL LiQuiDo
0-Recygsos LOrd#fnarios (Livres) - Exercic 4.699,00

W,

Vo MENDM:INFGR

CRCIPR 047.434/0-2

TESOURARIA

pATA DE PAGTO Z/ oY

CHEQUEN ol —C foee GR.

ORDENADOR DA DESPESA

—

“~ Prefeito Municipal
RUY HAUER REICHERT

NC

TESOURE|RO

LIQUIDAGAO __ /|

emimpo 03 /04 17

c><b AS.SVEY

” EMITENTE

C/

EM: I/

RECIBO

DECLARO(AMOS) PARA OS DEVIDOS FINS QUE RECEBI(EMOS) A IMPORTANCIA DESTA GUIA DE
PAGAMENTO, CORRESPONDENTE AO ACIMA DESCRITO, E PELA QUAL DOU(AMOS) PLENA E IRREVOGAVEL QUITACAO

NOME/CPF

ASSINATURA




3.cODIGO DE ! 4367

Hggs MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL-MPAS 'PAGAMENTO \ o -
%W ‘ | abnl 17
s INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL SOCIAL - INSS 4. QOMPETENCIA B ‘{ )
TOTIED RAIONA D0 N80 S00AL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS T e
. 6.701,24
1. NOME OU RAZAO SOCIAL/FONE/ENDERECO: . o _ [GVALORDOINSS |
Prefeitura Municipal de Matinhos 7 j
_ . — o i S - | _—
Rua Pastor Elias Abrado, 22 Tel: 8. |
'MATINHOS CEP | |
2 B . - - -
2. VENC|MENTO 30/04/2017 9.VALOR DE OUTRAS \ 0.00
(Usoexclusivo INSS) ) ~ |ENTIDADES \ T
ATENGAO E vedada a utnllzagéo de GPS para recolhlmento de rece|ta de valor inferior ‘
ao estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior 10. ATM/MULTA E ‘ 0,00
devera ser adicionada a contribuigdo ou importancia correspondente nos meses JUROS ; -
subsequentes. Até que o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. ‘ 6.701.24
- - B ~ 1.TOTAL ' ’
12. AUTENTICACAO BANCARIA
Instrugdes paragrggnchtmen@ jgiverefsow - - - R B 771777;:ir - - o
/‘@NJ\( —2¢l6 . zo1/1¥
- - - - 13.cODIGO DE o ”7473767
@g MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL-MPAS PAGAMENTO L B
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL SOCIAL - INSS 4. COMPETENCIA | abf"'"
rrEVISENCIA SOCIAL /|
TR IACIGHA DO SE0LRT YOOAL R |
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS 5 DENTIFICADOR | |0 4661000161
6.701,24
1. NOME OU RAZACLSOCIAL/FONE/ENDEREQO - - - o 6.VALOR DO INSS -
Prefeitura Municipal de Matlnhos j 07
Rua Pastor E|IaS Abraao 22 o - 7—Ee|ﬂi 5 7 \8 -
MATINHOS . cep - .
2. VENCIMENTO 30/04/2017 9VALOR DE OUTRAS \ 0.00
(Uso exclusivo INSS) i ENTIDADES T
ATENGAO E vedada a utlllzagéo de GPS para recolhlmento de receita de valor mfenor “ “
ao estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior 110. ATM/IMULTA E } 0,00
devera ser adicionada a contribuigdo ou importancia correspondente nos meses E‘JVUVRQSN ) |
subsequentes. Até que o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. % ‘ 6.701 24
11, TOTAL ' '

12 AUTENTICACAO BANCARIA

Instrugées para preenchimento no verso . e -



* PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAQ: 003260  EMPENHO: 002616/17 Ordinario

0'950:05 SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANC 01 Gabinete do Secretario

Dotagdo: 288430000 0 007 469 71.00.00 AMORTIZACAO DA DIVIDA CONTRA 00472
Projeto/Atividade: AMORTIZACAO DA DIVIDA

Credor: 350 TNSS-INST.NACIO. DE SEGURI. socIAL  ONPJICPF: 59 979 036/0182-79

Licitacao: , PARANAGUA
Nao se Aplica

Objeto da Despesa: AMORTIZACAO DA DIVIDA CONTRATA PRINCIPAL DA DIVIDA CONTRATU

Valor da Liquidagao: R g ; .
q ¢ $ 4.699,00 (quatro mil seiscentos e **noventa e nove reails
J %k Kk ok ko ko ok ok ok ok ko k% ke ke sk ke Sk %k %k ok ke ke ke ke ke ke ke ke ke ke Sk ke Sk %k Sk sk ok Sk ke ok sk ok ke ke sk ke ke ke ke ke ok ke ke ke ok ke ke ok ke ok ke ok ke ko ok

kA r Ak hk kA rkkhkhkhkk ko khkhkhkhkhkhkhkkhkhkhkhkhkhkkhk bk hkhkhkkhkhkhkhkhkhkkhkhkrkhkhkhkkhkhkhkhhkhkhkkhkkhhkkkhkhrhrx
Retencoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 4.699,00

0 Recursos Ordinarios (Livres) - Exercicio

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagéo, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.

2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original, com a assinatura e identificagéo do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlagéo dos valores constantes na NE, NF e recibo.

5 - Atestado de servico prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagéo do responsavel.
8 - O interessado esta emdia com as Certidoes Neqativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario ests devidamente liquidada, de acordo com o
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

» . ~ « s * x
correspondente a esta liquidago, cujo valor bruto é R$4 - €99, 00 (quatro mil seiscentos e *7
noventa e nove reais*****************************************************x
**‘)r**‘k**‘)(***‘k******‘k***************************************************‘k**

descontando as dedugdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 10 de Abril de 2017.




- PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
ESTADO DO PARANA
RUA PASTOR ELIAS ABRAHAO, 22 CNPJ: 76.017.466/0001-61

NOTA DE LIQUIDACAOQ: 003261 ~ EMPENHO: 002617/17 Ordinario

Orgdo: 05 SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANC 01 Gabinete do Secretario

Dotagdo: 2383430000 0 007 329 21.00.00 JUROS SOBRE A DIVIDA INTERNA 00470
Projeto/Atividade: AMORTIZACAO DA DIVIDA

Credor: 350 INSS-INST.NACIO. DE SEGURI. socIaL  GNPJICPF: 39 979 036/0182-79

Licitagao: _ PARANAGUA
Nao se Aplica

Objeto da Despesa: JUROS SOBRE A DIVIDA INTERNA  JUROS SOBRE A DIVIDA POR CON

Valor da Liquidagdo: R . . ; : .
9 5 $ 2.002,24 (dois mil e dois reais e **vinte e quatro *****
**Centavos****************************************************************

**************************************************************************
Retencoes:

Total das Retengoes:

VALOR LIQUIDO: 2.002,24

0 Recursos Ordinarios (Livres) - Exercicio

Analisando a presente despesa, em fase de liquidagao, constatamos:

1 - Nota de Empenho (NE) Original devidamente assinada.
2 - Nota Fiscal (NF) original, ou
Fatura, ou
Recibo original. com a assinatura e identificagéo do credor, ou
Folha de Pagamento de Pessoal elaborada pelo setor competente, ou
Oficio de Diaria, ou
Oficio de Adiantamento para Despesas com Viagem.
No caso de despesa vinculada a contrato ou convénio, o pagamento solicitado esta de acordo com o pactuado.

3 - Coincidéncia nos credores constantes na NE, NF e Recibo.

4 - Correlacao dos valores constantes na NE, NF e recibo.
5 - Atestado de servico prestado/recebimento de material, com data, assinatura e identificagao do responsavel.

6 - O interessado esta emdia com as Certidoes Neqativas.

A despesa correspondente aos dados preenchidos neste formulario esta devidamente liquidada, de acordo com o
estabelecido no artigo 63 da Lei 4.320/64.

Considerando as informagdes acima, que significam a legalidade da despesa, responsabilizo-me pelo pagamento

. . - « . 1 1 g
correspondente a esta liquidag&o, cujo valor bruto ¢ R$2 - 002, 24 (dois mil e dois reails e

Vll’lte e quatro *******centavos***********************************‘x********

**‘k***********************************************************************

descontando as dedugdes cabiveis de R$ em conformidade com a Lei.

Matinhos, 10 de Abril de 2017.
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o [ 4
h SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/04/2017 - AUTOATENDIMENTO - 13.49:31
3850403850 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
3 MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: PREF MUN DE MATINHOS

AGENCIA: 3850-4 CONTA: 13.002-8

CODIGO DO PAGAMENTO 4367
COMPETENCIA 04/2017
IDENTIFICADOR 76017466000161
DATA DO PAGAMENTO 12/04/2017
VALOR DO INSS 6.701,24
VALOR OUTRAS ENTIDADES 0,00
VALOR ATM/JUROS/MULTA 0,00
VALOR TOTAL 6.701,24

DOCUMENTO: 041210
AUTENTICACAO SISBB: 9.A2E.372.3R9.E20.318

*kkkxkx*k VIA EMPREGADOR ** %% %%

SISBR - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/04/2017 - AUTOATENDIMENTO - 13.49.31
3850403850 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: PREF MUN DE MATINHOS

CODIGO DO PAGAMENTO 4367
COMPETENCIA 04/2017
IDENTIFICADOR 76017466000161
DATA DO PAGAMENTO 12/04/2017
VALOR DO INSS 6.701,24
VALOR OUTRAS ENTIDADES 0,00
VALOR ATM/JUROS/MULTA 0,00
VALOR TOTAL 6.701, 24

DOCUMENTO: 041210
AUTENTICACAO SISBB: 9.A2E.372.3A9.E20.318

**k*x%*x%x* VIA CONTRIBUINTE >k kK kK

https://aapj.bb.com.br/aapj/noticia.bb?tokenSessao=c232dbald4b9d19c16190729083... 12/04/2017




