CAMARA MUNICIPAL DE APUCARARNA

Documento

Ceritra Civica Joze Dliveira Roza - CEP: S6302-870 E Xtra
ChPJ 78 2899 51 53001 -00
b MUmern do Documents Tipo de Documenta
000080/2018 Extraorca

Corta

03926
Dezerigano da Conta Extra-Orcamentaria

I.R.R.F. A REPASSAR DE SERVIDORES ATIVOS

Recursos Ordinarios (Livres)
Credor - 00l46 PREFEITURA DO MUNICIPIO DE APUCARANA
Emdereco RUA DR JOSE F DOMINGUES ALEXANDRE 25 CEN
CNPJICRF 75,771.253/0001-68 Fore 3422-4000 Ciuade Apucarana
Lictac&a Nmera Solctacac Contrato Emizsao encimento
Nac se Aplica 23/05/18 23/05/18

Valor Orgado

Yabar do Empenha

£3.884,22
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Camara Municipal de Apucarana

Estado do Parand
www.cma.pr.gov.br

Apucarana, 24 de maio de 2018.

Oficio Ts 17/2018

Prezada Senhora, PR \{5

Solicito, por gentileza, que emita a gquia D.A.M. no valor de R$
63.884,22 (sessenta e trés mil, oitocentos e oitenta e quatro reais e
vinte e dois centavos), em nome da CAMARA MUNICIPAL DE
APUCARANA, CNPJ n° 78.299.815/0001-00 para recolhimento de
IMPOSTO DE RENDA retido em folha de pagamento de servidores e
vereadores deste Legislativo ao més de Maio/2018, a ser devolvido
a Prefeitura Municipal de Apucarana.

Atenciosamente,
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Jéssfé_’{a/-fbafahﬁe Angotti
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Prezada Senhora
SILMARA CRISTINA CHALCOSKI LUCCARELLIS N
Departamento de Arrecadagdo da Prefeitura Municipal de Apucarana

Nesta



PREFEITURA MUNICIPAL DE APUCARANA
SECR ETARIA DA FAZENDA - DEPTO DE RECEITA MUNICIPAL
CENTRO CIVICO JOSE DE OLIVEIRA, 25 - CENTRO - CEP 86800-970

Pt Y Tl

Prefeitun o Cidade

FONE: (43) 34224000 - EMAIL: receita@apucarana.prgov.br
CNPL 75.771.253/0001-68

DOCUMENTO DE ARRECADACAO MUNICIPAL - DAM

Diversos

N2 Guia

22238/2018

Beneficiario

CPF/CNP] Agéncia/Cédigo do Cedente
MUNICIPIQ DE APUCARANA - PR

0379/551103-8

Nosso Numerg

14000000222380989-8

75.771.253/0001-68
Pagador/Contribuinte

5621-5 CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA

78.299.815/0001-00

Nr.Cadastro
56215-0

Enderego Contribuinte

CENTRC CIVICO JOSE DE OLIVEIRA ROSA 0
SEDE - CENTRO
86800970 APUCARANA
Complemento:

PR

Data Emissio
24/05/2018

Vilido até
25/06/2018

DA N
22238 /2018

Funeioniric que emitic o Documento

SILMARA CRISTINA CHALCOSKI LUCCARELLIS

Exerci¢ Tributo Sub. Parc. Vencimento Valor Lanc. Juros Hulta

Correcio

Desc. Total

20le 02 IRRF FOLHA LEG 3 01 25/06/2018 63884,22 0,00 0,00

63884,22 0,00
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Valor Documento
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22238/2018

5621-5 25/06/2018

63.884,22
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B R TR — srenaenne Attenticacio Medinica - Recibo do Sacado

"A 1049
5.51102 38000.100040 22238.098937 1 75660006838R422
CAILX 104-0

Local de Pagameinto: . ,
PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE O VALOR LIMITE

Vencimento

25/08/2018

Beneficiano: CPFCNP] -
MUNICIPIO DE APUCARANA 75.771.253/0001-68

Agéncia f Cadige do Beneficidrio
0379/551103-8

Data Documento NiEnero Documento Espécie Doz | Acatte | Data Processamentn
24/05/2018 22238/2018 ou N 24/05/2018

Nosza Namerng
1400000022

Uso banco Cartelra Espécie [ vatar
RG RS X

Quantidade

{=)Valor do Documento
£3884,22
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SILMARA CRISTINA CHALCOSKI LUC

{-| Dascanto

INSTRUGOES (Texto de Responsabilidade do Benefitidno)
- NAQ RECERER APOS O VENCIMENTO,
- NAQ RECEBER COM CHEQUE:
- APOS O VENCIMENTO RETIRAR NOVA GUIA ATUALIZADA NO SITE DA PREFEITURA.

[-} Qutras Dedugdes/Abatimento

{+} Mos/Multafluros

[+) Qutras Acréscimos

{=} Valor Cobrade

63884,22

Pagaoor
CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA 78.299.815/0001-00

SEDE - CENTRO 86800970 APUCARANA PR

CENTRO CIvIco JoSE DE OLIVEIRA ROSA 0

FICHADE mmﬁm
Autentcacio ica




25i05/2018

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto

in_ternetiBankinG.. CAIXA

Wig [ntermet Banking CAIxXa

fr———— — -

| Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
| Pagador Final / Efetivo :
| CPF/CNPJ: 78.299.815/0001-00 i
J; Nome: CAM MUN DE APUCARANA
| Conta de débito: 0379/ 006 / 00000001 -0
| Representagdo numérica do cédige de barras: ;22236%62%%435300'100040 22238.098937 1

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: CAIXA ECONOMICA FEDERAL !_

Cadigo do Banco: 104
i Cédigo do ISPB: 00360305
JI Beneficiario original / Cedente g
'| Nome Fantasia: MUNICIPIO DE APUCARANA I
'. Nome/Razdo Social: MUNICIPIO DE APUCARANA
| CPF/CNPJ: 75.771.253/0001-68
| Pagador Sacado
J| Nome/Razdo Social: CAMARA MUNICIPAL DE APUICARANA i
| CPF/CNPJ: 78.295.815/0001-00 |
| Pagador Final - Carrentista [
Nome/Razédo Social: CAM MUN DE APUCARAMA [
I CPF/CNPD: 78.299.815/0001-00
|
! Data do Vencimenta: 25/06/2018
‘ Data de Efetivagdo / Agendamento: 2570542018
i Valor Nominal do Boleto: 63.884,22 ?
| Juros (R$): 0,00 |
|| IQF (R4%): 0,00
Multa {R$): 0,00
|
Desconto (R$): 0,00 i
| Abatimento (R$): 6,00
| Valor Calcutado (R$): 63.884,22
|' Valor Pago (R$): 63.884,22
|J Identificacdo do Pagamento: PREF MUNIC APUC IR
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hiips:Himernetbanking.caixa.gov.br/SIBC/mprime_blogueto_nova_tobranca. processa




25/05/2018 .n_ternet::BankinG...CAIXA

Data/hora da operagio: 25/05/2018 15:20:52

EIr
_ ]
Codigo da operagdo: 45361453 f
l Chave de seguranca: QLWEN9S1A6U95TI23 '[
Dperacao realizada com sucesso conforme as informacées fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA-. 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
Qeiic’en te do Camora Municipel de Apucarang
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