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CNPJ Raz&o Social
[16.684.664/0001-57] [ASSOCIACAO DOS MORADORES DO BAIRRO NOVO PROGRESSO ]

Periodo de Apuracédo Data de Vencimento Numero do Documento Pagar este documento até
Agosto/2025 19/09/2025 07.16.25261.2211575-5
(Observagbes 1 9/09/2025

N° Recibo Declaragao: 50000382239988 Valor Total do Documento
.
Composigdao do Documento de Arrecadagao
Coédigo Denominagao Principal Multa Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 181, 34 181, 34
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PC23
Imagem Colocada


Empresa: 39 - ASSOCIACAO DOS MORADORES B NOVO PROGRESS Pagina: 1/1
CNPJ: 16.684.664/0002-38 Emissao: 18/09/2025
Calculo: Folha Mensal Horas: 15:49:45
Competéncia:  08/2025
Departamentos: 11
RELA(;I':\O DE BASES DO INSS
Codigo Nome do empregado Base calculo Excedente Ded.sal.mat.13 Deducées Taxa Valor
Departamento: 11 - SAUDE TF 016/2025 - POLO SEDE
EMPREGADOS
126 LUCIANA DE FATIMA RODRIGUES PEREIRA 4.500,00 0,00 0,00 2.266,67 9,77 439,58
195 JESSICA PAULA DE OLIVEIRA CAMILO 5.000,00 0,00 0,00 0,00 10,19 509,58
196 MARGARETE PINTO DELGADO 1.960,80 0,00 0,00 0,00 7,84 153,70
197 ROSEMARY GOMES DE SOUZA RODRIGUES COURTY 1.830,02 0,00 0,00 0,00 7,76 141,93
198 MARLON FERNANDES DE LIMA 2.379,89 0,00 0,00 0,00 8,04 191,42
204 ISABELA ADALGISA GOMES CUSTODIO 4.000,00 0,00 0,00 0,00 9,34 373,40
205 LUDMILA RAQUEL STARLING MOREIRA 4.000,00 0,00 0,00 0,00 9,34 373,40
208 RICARDO PINHEIRO 3.096,67 0,00 0,00 0,00 8,56 265,00
Empregados: 8 Total: 26.767,38 0,00 0,00 2.266,67 2.448,01
Contribuintes: 0 Total: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total: 8 Total: 26.767,38 0,00 0,00 2.266,67 2.448,01
Resumo das bases de INSS
Base calculo Excedente Segurados Contribuintes RAT Empresa Dedugbdes Terceiros Total
Total 26.767,38 0,00 2.448,01 0,00 0,00 0,00 2.266,67 0,00 181,34
Empregados: 8 Total: 26.767,38 0,00 0,00 2.266,67 2.448,01
Contribuintes: 0 Total: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total: 8 Total: 26.767,38 0,00 0,00 2.266,67 2.448,01
Resumo Geral das bases de INSS
Base calculo Excedente Segurados Contribuintes RAT Empresa Dedugodes Terceiros Total
Total 26.767,38 0,00 2.448,01 0,00 0,00 0,00 2.266,67 0,00 181,34

Sistema licenciado para INOVAR CONTABILIDADE E GESTAO LTDA



19/09/2025
GERENCIADOR
CAIX
Comprovante de Transacao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacido: E00360305202509191617ca871c72c2a
Situacdo: EFETIVADA Data e Hora: 19/09/2025 as 14:48:29
Valor Original: RS 181,34 Valor Atualizado: RS 181,34

Detalhes: Solicitacao Pix

Origem

Nome: ASSOC MORADORES B NOVO PROGRESSO
CNPJ: 16.684.664/0002-38

Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MINISTERIO DA FAZENDA
CNPJ: 00.394.460/0058-87
Instituicio: BANCO DO BRASIL S.A.

Chave Pix: 4cbab128-53ba-4afa-acOe-8b54725f1d73

Cédigo da operacio: 52862850197

Chave de seguranca: FACVTHCFUMVGQ8YM

Caso tenha duvidas ou ndo reconhega esta transagdo, entre em contato com o Al6 CAIXA e informe o ID Transagdo presente neste comprovante.

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492





