. Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

CNP.J azg0 Social

16.684.664/0001 -Sﬂ ( SSOCIACAO DOS MORADORES DO BAIRRO NOVO PROGRESSO )
Periodo de ApuragBo {ata de Vencimento Namero do Documento Pagar este documento até
( 0utubro/2025j ( 191 1!2025} 07.16.25322.9666432-5 |

Obsewag@es

N° Recibo Declaragdo: 50000405371881

Composigdo do Documento de Asrecadacio

Cédigo Denominagac Principal Muita Jures Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADC-EMPREGADO/AVULSO 1.594,81 1.904,81
91 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:168/2025 Vencimento:18/11/2025
Totais 1.904,81 1.994,81
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Valor: 1.894,81




mpresa: 39 - ASSOCIACAC DOS MORADORES B NOVO PROGRESS Péagina: 1/3
NP3 16.684.664/0002-38 Emissdo: 17/11/2025
aleulo: Folha Mensal Horas: 14:29:28
ompeténcia: 1072025

RELACAO DE BASES DO INSS
Cédigo Nome do empregado Base calculo  Excedente Ded.sal.mat.l3  DeducBes Taxa Valor
)epartamento: 9 - SAUDE TF 023/2025 - POLO NACIONAL
MPREGADOS
181 EVELYN KARINA DA SILVA 4.609,00 0,00 9,00 0,00 9,87 454,84
182 ERLAINE BARREIROS DA SILVA DE SA 1.611,89 0,00 0,00 0,00 7,58 122,30
183 VIVIANE MIRANDA DE BONFA DA SILVA LOURENCO 2.880,62 0,00 6,00 6,00 8,30 239,07
184 ELOISIO MARCOS DE ALMEIDA 2.618,75 0,00 9,00 0,00 8,13 212,91
185 MARILIA PEREIRA DOS REIS SANTOS 2.618,75 0,00 0,00 0,00 8,13 212,91
186 MIGUEL SOUZA MAGALHAES 1.702,34 6,00 0,00 0,00 7,66 130,44
187 JOSIVALDO DE MATOS 2.618,75 0,00 0,00 0,00 8,13 212,91
192 ANDRE LUCAS MACHADO 2.880,62 0,00 0,00 0,00 8,30 239,07
212 JICELMA DOS SANTOS CORREIA 2.145,99 0,00 0,00 0,00 7.94 170,36
Empregados: 9 Total: 23.686,71 0,00 0,00 0,00 1.994,81
Contribuintes: 0 Total: 6,00 6,00 0,00 0,00 0,00
Totak: ] Total: 23.686,71 0,00 0,00 0,00 1.994,81
Resumo das bases de INSS
Base calculo Excedente Segurados Contribuintes RAT Empresa Deduciies Terceiros Total
fotal 23.686,71 0,00 1.994,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.994,81

Sisterna licenciado para INOVAR CONTABILIDADE E GESTAC LTDA




GERENCIADOR
CAlZa
Comprovante de Transacéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da tramsaciio: E0036030520251119163833b14846782

Descricdo: Solicitacao Pix

Situacio: EFETIVADO Datae Hora: 19/11/2025 as 14:22:17

Valor: RS 1.994,81

Origem

Nome: ASSOC MORADORES B NOVO PROGRESSO

CPF/CNPJ: 16.684.664/0002-38

Instituicio: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MINISTERIO DA FAZENDA
CPF/CNPJ: 00.394.460/0058-87

Institui¢io: BANCO DO BRASIL S.A.

Codigo da operacdo: 55805959085

Chave de seguranca: NGJWWS5ST4A4dKXWHU .

Caso tenha davidas ou ndo reconhega esta transagéo, entre em contato com o Al CAIXA e informe o ID Transagéio presente neste comprovante.

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

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492






