Estado do(a) BAHIA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

i

PREFEITURA

CAPYTAL 0D CESTE

EXERCICIO 2021

PROCESSO DE PAGAMENTO N° 5757

DATA: 19/11/2021

CREDOR: INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL

VALOR BRUTO R$ 490,88
VALOR DAS DEDUCOES R$ 0,00
VALOR LIQUIDO R$ 490,88
DOTAC.AO: 030950 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS - FMSB
2056 Enfrentamento da Emergéncia COVID-19
319013000000 Obrigagdes Patronais
0214 Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C
BANCO N. CONTA NOME DA CONTA DOCMTO VALOR
CAIXA ECONOMICA FEDERAL - 624035 - 3 FMS CT CUSTEIO SUS 885455 490,88

Empenho / Sub-Empenho: 429/ 10




RUA VASCO DA GAMA
VILAREGINA
BARREIRAS - BA

CNPJ: 08,595.187/0001-25

e . FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

NOTA DE PAGAMENTOQ

Proc, Adm: |Emponho: 429110 " |Exere.: 2021

Tipo: Estimativo

Crédito: Orgamentério o Suplementar

CLASSIFICAGAQ ORGAMENTARIA

DADOS COMPLEMENTARES

Umdade 030950 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS - FMSB
Fuwﬁo 10- SAUDE

Sub-Funcéo 122 Administra¢io Geral

Ptograma 014- SAUDE HUMANIZADA

¢d0: 2056 - Enlremnmenlo da Emergéncua COVID-19

Etemento: 3.1.9.0.13.00.00.00 - Cbrigagdes Patronais

Fonte 0214 - Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C

Cantrato:

Convénio:

Incorporagio:

Desp. de Passoal:

Modalidade: Outros/Nio se Aplica

Cat, da Despesa: 31801300 - Obrigages Patrenais

Saldo Anterior Valor do Emponho Saldo Atual Saldo Anterior do Empanho SubEmpenho Soldo Atual do Emponho
466.400,00- - 235.000,00 234.400,00 187.202,42 490,88 186.711,54
CREDOR '
R.SocialNome: 406 - INSS - INSTITUTO NACIONAL 0O SEGURO SOCIAL Enderego: ST SAUS QUADRA 02 BLOCO O
C.N.P.JICPF: 29.979.036/0001-40 ‘ R.G. Baimo: ASA SUL
1M.: LE: Cidade/UF: BRASILIA / DF
Banco. Agéncia: Conta:

HISTORICO { ESPECIFICAGAO DA DESPESA

Despasa destinada 5o INSS Patonal da Folha de Pagamento dos servidores. COVID-19 (C.C. 900073), deste municipio - Més: OUTUBRO/2021.

DATA EMPENHO: 04/01/2021 - DATA DO SUB EMPENHO: 19/11/2021 DATA LIQUIDAGAO: 18/11/2021 DATA PAGAMENTQ: 19/11/2021

Vator Bruto: 490,88

Valor Bruto por Extenso: Quatrocantos ¢ Noventa Reais o Cltenta e Oito Contavos

-t o : N°* DO PROCESSO DE PAGAMENTO:

co0IGO - BANCO AGENCIA CONTA DOCUMENTC  |FONTE VALOR

0 . CAIXAECONOMICA 0783 - 624035.3 - FMS CT CUSTEIO SUS  |885455 0214 490,88
e 'FEDERAL - CEF -

‘ o Total Pago: 480,88

Pague-se aquantia de RS 490,88 { Qualrocentos e Novenila Reais e Otenta e
Qito Centavos)

@\m}v

MELCHISEDEC AL\IES DAS NEVES
Poﬂana ° 16072021
Secretario Munic-pal de Satide

fFoi paga a importdncia aulonzada

i
EVANDRO AGRIPINO DE SOUZA
Mat. 53080

Gastor do

Fundo

[t fad— S

. . L
[ AR ™




: o FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS
N E * RUA VASCO DA GAMA
) . VILAREGINA
‘ L :  BARREIRAS -BA
CNPJ: 08.595,187/0001-25
NOTA DE LIQUIDAGAO,
Proc. Adm: : |Emponho: 429110 Lig: 12.942 Exorc.: 2021 Tipo: Estimativa  |Crédito: Orgamentério o Suplomentar
CLAQSIFICAtAO ORGAMENTARIA DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 030950 - FUNDO MUNICIPAL OE SAUDE DE BARREIRAS - FMSB Modalidade: Outros/N8o se Aptica
Funggo: 10 - $UDE Contrato:
Sub-Fungao: 122 - Administrag@o Geral Convénio: ,
‘Pldgrama: 014 - SAUDE HUMANIZADA Col. da Despesa: 31801300 - Obrigagdes Palronais
Acdo: 2056 - Enfrentamento da Emergéncia COVID-19 Incorperagdio:
Elemento: - Qbrigagdes Patronais Desp. de Pessoal:
Fonte: 0214 - Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C
Saldo Antarlor Valer do Empentio Saldo Atual Saldo Anterior do SubEmpenho Saldo Atuat do Empenho
Empenho
466.400,00 235.000,00 231.400,00 187.202,42 490,89 186.711,54
CREGCOR
R.SociaVNeme: 406 - INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL Enderego: ST SAUS QUADRA 02 BLOCO 0
C.N.P.JICPF: 29.9;9.036I000140 RG. Bairro: ASA SUL
.M. . 1E.: Cidade/UF: BRASILIA/ DF
Bonco: .. . . Agéncia: Conta:
HIS?ORIED 1 ESPECIFICAGAO DA DESPESA
Despesa destinada so INSS Patronal da Folha de Pag dos servid . COVID-19 (C.C. 800073), deste municipio - Més: CUTUBRO/2021.
! ’
Data do Empenho: 04/01/2021 Data do Sub Empenho: 19/11/2021 Data da Liquidag2o: 19/14/2021
Valor Bruto: 490,88 Vator Bruto por Extonso: Quatrocentos e Novonta Roals @ Qitonto o Olto Centavos
. RETENGAO
R . Total da Retengdo: 0,00
OCCUMENTO COMPROBATORIO: FOLHA DE PAGAMENTO
Dala da Competéncia: 19/11/2021 490,88
o Total do Documento: 490,88
Vator Liquido; 430,88 [ Quatrocentos o Novanta Reais ¢ Oltenta @ Oito Centavos})
DECLARO QUE ESTE MATERML(AIS) FOI{(RAM) RECEBIDO(S) E REGISTRADO(S) NO | DECLARO QUE A DESPESA RELATIVA A NOTA OE EMPENHO SUPRA ESTA LIQUIDADA,
LIVRO PROPRIO QUE O(S) SERVIGO FOI(RAM) PRESTADO(S) CONFORME DOC. PODENDO EFETUAR O PAGAMENTO.
COMPROBATORIO ANEXO.
PR @w\}v possclo. 72 ok 7)ko
MELCHISEDEC ALVES DAS NEVES MARIA APARECIDA MARTINS DE MELO ,
. Portaria n° 160/2021 CRC n° 028591
B Secretario Municipal de Saide Conlador(a)




: RUA VASCO DA GAMA
VILA REGINA
BARREIRAS - BA

{© CNPJ: 08.595.187/0001-25

~FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

Programa: 014 - SAUDE HUMANIZADA

Aglio: 2056 -Enlrentamento da Emergéncia COVID-19

Elemento: 3.1.9.0.13.00.00.00 - Obrigagdes Patronais

Fonte 0214 - Transf. Fundo a Fundo Rec. SUS do Gov. Federal C

NOTA DE SUBEMPENHO|
Proc. Adm: ‘ IEmponho: 429410 Exerc.: 2021 Tipo: ESTIMATIVA ‘Crédito: Orgamentirio @ Suplomentar
CLASSIFICACAO ORGAMENTARIA ODADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 030950 - FUNDO MUNICIPAL OE SAUDE DE BARREIRAS - FMSB Modzlidade: Outros/N3o se Aplica
Fung3o: 10 - SAUDE Ccntrato:
Sub-Fungao: 122 - Adminisiragao Geral Convénio:

Cat. da Despesa: 31801300 - Obrigagdes Patronsis
incorporago:
Desp. de Pessoal:

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterior do Empanho SubEmpanho Saldo Atual do Empanho
466.400,00 - 235,000,00 231.400,00 197.202,42 490,88 186.711,54
CREDOR ‘ ,
R.SocialNome: 406 - INSS - lhiSﬁlTUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL Enderego: ST SAUS QUADRA 02 BLOCO O
C.N.RJJCPF:T 29.979.036/0001-40 R.G. Bairro; ASA SUL
1.M.: ’ » LE.: Cidade/UF: BRASILIA / DF
‘Banoo: Agéncia: Conta:

HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA

Despasa deglinada a0 INSS Patronal da Folha de Pagamento dos servidores, COVID-19 (C.C. 900073), deste municipio - Més: OUTUBROr2021.

ftans do Empenho

|10l';'l | 1cé;ligo | Descrigio

Unidado | Quantidade Valor Unico | valor Total

Data do Emponiio: 1911112021

valor: 235.060.00 ( Duzantos e Trinta o Cinco Mii Roals)

- ‘®W}°

MELCHISEDEC ALVES DAS NEVES
Portaria n°® 16072021

Secrelario Municipal de Saide

AUTORIZO O EMPENHO DA DESPESA SUPRA MENCIONADA EM: 04/01/2021

DECLARO QUE A IMPORTANCIA SUPRA FOI DEDUZIDA DO CREDITO PROPRIO EM: 18/11/2021

LENON MAIA DE SOUZA

CPF:068.154.385-03

Saervidor




MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS 3- CODIGO DE PAGAMENTO | 2402
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRF
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS 4 - COMPETENCIA 10/2021
nmmm coaar GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS | 5. ipenTiFicADOR 13.654.405/0001-95
1- NOME [0:1] RAZAO SOCIAL  ENDEREGO / TELEFONE 6 - VALOR INSS 490,88
NOME OU RAZAO SOCIAL/FONE/ENDERECO
‘ PREFEITURA MUNICIPAL DE BARREIRAS 7-
RUA EDIGAR DE DEUS PITTA-LOTEAMENTO ARATU
. 'CEP: 47.806-146 8
FONE (77)3614-7100 )
2 - VENCIMENTO 9 - VALOR DE OUTRAS
{Uso exclusivo do INSS) 20/11/2021 ENTIDADES
o | ATENGAO: £ vedada a utilizagso de GPS para recolhimento de receita de valor 10- ATM/MULTAE
‘& | Inferior a0 estipulado em Resolugdo publicada pela SRP. A receita que resultar valor JUROS ,
) inferior deverd ser adicionada & contribulgdo ou importdncia correspondente nos meses
2?_ subsequentes, até que o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11-TOTAL 490,88
(858000000046 | 90880270240-9 (213654405004 | (019520211074 | 12 - AUTENTICAGAO BANCARIA
MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS 3- CODIGO DE PAGAMENTO 12402
SECRETARIA DA RECEITA PREVIDENCIARIA - SRF
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS 4. COMPETENCIA 10/2021
PREVIDENCIA SOCIAL GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS |s- IDENTIFICADOR 13.654.405/0001-95
1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / ENDEREGO / TELEFONE 6 . VALOR INSS 490,88
I‘IOME ou. RAZAO SOCIAL/FONE/ENDERECO -
PREFEITURA MUNICIPAL DE BARREIRAS 7-
RUA EDIGAR DE DEUS PITTA-LOTEAMENTO ARATU
CEP: 47.806-146 s-
FONE (77)3614 7100
w
El2- VENCIMENTO 9 - VALOR OE OUTRAS
g {Uso exclusivo do INSS) 20, 11/2021 ENTIDADES
ic
& | ATENGAO: £ vedada a utiliza3o de GPS para recdinimento de receita de valor 10- ATM/MULTAE
8 Infenor ao estipulado em Resolucdo publicada pela SRP. A receita que resultar valor JUROS
@ lnfenor deveré ser adiclonada 3 contribulg8o ou importéncia correspondente nos
z meses subsequentes, até que o total seja lgual ou superior ao valor minimo fixado. 11 - TOTAL 490,88

90880270240-9 21365440500-4 01952021107-4

85800000004-6

12 - AUTENTICAGAO BANCARIA




/. RUA EDIGAR DE DEUS PITTA
. LOTEAMENTO ARATU
13.654.405/0001-95

[grrass

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BARREIRAS

RESUMO DA FOLHA

<Todos>

I B,a"°°"7‘;d05> | [ Regime <TODOS>

| [ Mes- oOutubro I
i [ Grupo - <Todos> i | | Sequéncia- nun | [ Ano- 2021 |
[ cenrro oe c;ufsyro't}-soégn.éowo 19 - CONTRATO )
<ropos> | N )
4 TOTAIS DA FOLHA
| * " ' Remuneragsio Ref. Valor Descontos Ref. Valor
.| 001-SatarioBase . 2| 2.231,25 | 397-INSS 2| 167,81
[ roraLremuneracio >>>>> 2.231,25 | TOTAL DESCONTOS >>>>> 167,81 |
‘ ‘ ' | Uiquido 2.063,44

« Qtde de Funcionarios : 3

i | .

Lo ;
Total q‘eﬁemunemgao - 'R 2.231,25 - (Dois mil e duzentos e trinta e um reals ¢ vinte e cinco cenlavos }
[ N S

i

[ ﬂ ENCARGOS PREVIDENCIARIOS (RS) |

/ BASE DE CALCULO PREVIDENCIA GERAL - 2.231.25 \
VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 20% + (2% RAT) * (1% FAP) (INSS) 490,88 (x)

SALARIO'MATERNIDADE - PREV. GERAL 0.00 (-) '
SALARIO FAMILIA - PREV. GERAL 0,00 (-)
VALOR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (INSS) 490,88 (+)
VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURADO (INSS) 167.81 (+)

TOTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (INSS) 658.68 (=) y

/ BASE DE CALCULO PREVIDENCIA PROPRIA 0.00 \
VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA) 000 (x)
VALOR CONTRIBUIGAO PATRONAL 0% (PREV. PROPRIA SUPLEMENTAR) 0,00 (+)
* SALARIO:MA TERNIDADE - PREV. PROPRIA 0,00 (-)
SALARIC FAMILIA - PREV. PROPRIA 0,00 (-)
AUXILIO DOENGA - PREV. PROPRIA 0,00 ()
' vA@oR PATRONAL DEVIDO PELO ENTE (PREV. PROPRIA) 0,00 (+)
VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (+)
VALOR DA CONTRIBUIGAO DO SEGURADO (PREV. PROPRIA EXCEDENTE) 0.00 (*)

_TOTAL PATRONAL DO ENTE + SEGURADO (PREV. PROPRIA) 0,00 (=) / '

FGTS A RECOLHER >>> 0.00 J

[ BASE DE CALCULO DO FGTS >>> 0.00
- ! j'

S oo
I

o i
N P
I A
' JOAOC BARBO!SA DE SOUZA'SOBRINHO
' “PREFEITO

[

MELCHISEDEC ALVES DAS NEVES
SECRETARIO NH-1

29/10/2021:0848235° 7 T T Sstema de Foiha de Pagamento - Fator Sistemas - (71) 3038-9500

R .
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|
!
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Ususno LUCILEIA

931104



Al A

22 Via - Comprovante de Pagamento de
Guia da Previdéncia Social
via GovConta Caixa

DOCUMENTO PAGO DENTRO DAS CONDIGOES DEFINIDAS PELA PORTARIA MPAS NR. 375, DE 25/01/2001

Observagbes: Nome: BA 790320 FMS CT SURTUSTEIO

Conte Debitada; D783/006/,00624055 -3

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 03- cooico OE
. _ 2. INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SQCIAL - INSS PAGAMENTO
.

]
2402,

|

[04- COMPETENCIA |

1072024

Frevoencaseat GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL GPS

[05 IDENTIFICADOR

12.654.40510001-05)

01- NOME QU RAZAO SOCIALENDEREGO/FONE ;IIM&Q_&QQ_ INSS_ | 490.88

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARRE! fh7_ X

. e e ;jo8- o

02- VENCIMENTO ? 109+ VALOR DE OUTRAS! 0.00!

{Uso Exclusivo INSS) ! , ENTIDADES 5

ATENGAO [10- ATM/MULTA E |

E vedada a utilizagao de GPS para recclhimento de receita de valorinferiorao - JUROS 0.005

eslipulado em Resclu¢o publicada pelo INSS. Areceita que resultar valor inferior L .

devera ser adicionada a conlribui¢3o ou importancia correspondenie nos meses 11- VALOR TOTAL

subsequentes, até que o total seja :gual ou superior ao valor mnmmo hxado

490.88

12- AUTENTICACAO BANCARIA
CEFIC 19112021 0783006006240353 885455

Data de Débito: a0

Data da Operagao: A S RN

Codigo da Operacao: NRASASS

Chave de Seguranca: YCSTGHNQRIKIFIATO

Operacao realizada com sucesso.




