PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS

4% SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

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

End.: Rua Pastor Elias Abrahdo, 22 Fone: 3971-6006 EMPENHO EXTRA
Fax: 3971-6006 E-mail: contabilidade@matinhos.pr.gov.br
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et 4 : INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL SOCIAL - INSS 4. COMPETENCIA
TP NI ONAL DO SEGLEG Z00M
' GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS 5. DENTIFIGADOR | 1 2-499-902/0001-80
1. NOME OU RAZAO SOCIAL/FONE/ENDEREGO: 6.VALOR DO INSS 1.304,43
CAMILA V ZAPPELLINI ME 7
RUA DOS ANANAS NR 15 BAL Tel:
Colombro - Pr CEP
- 9.VALOR DE QUTRAS 0.00
20/10/2018 nd 597 ENTIDADES '
ATENGAO E vedada a uilizagio de GPS para recolhimento de receita de valor inferior
ao estipulado em Resoluglio publicada pelo INSS. A receita que resultar valor Inferior 10. ATMIMULTAE 0,00
devera ser adicionada & contribuigBo ou importdncia cofrespondente nos meses JUROS
subsequentes. Até que o total seja Igual ou superior ao valor minimo fixado. 1.304.43
11. TOTAL U
12.AUTENTICAGAOC BANCARIA
Instrugdes para preenchimento no verse
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1. NOME OU RAZAO SOCIAL/FONE/ENDERECO: 6.VALOR DO INSS
CAMILA V ZAPPELLINI ME 7.
RUA DOS ANANAS NR 15 BAL Tel: -
Colombto - Pr CEP -
2. VENCIMENTO 20/10/2018 9.VALOR DE OUTRAS 0.00
(Uso exclusivo INSS) ENTIDADES '
ATENCAO E vedada a utilizagiio de GPS para recolhimento de receita de valor inferior
ao estipulado em Resolugio publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior 10. ATM/MULTA E 0,00
devera ser adicionada & contribuigdo ou Importdncia correspondente nos meses JURCS
subsequentes. Até que o total seja igual ou superior ac valor minimo fixado. 1.304.43
11. TOTAL o
12.AUTENTICAGAQ BANCARIA
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