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Comprovante de pagamento de Guia da Previdéncia Social
Via Internet Banking CAIXA
Documento pago dentro das condicdes definidas pela portaria MPAS NR. 375, de 25/01/2001

Nome: ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA SOCIAL
Conta de débito: 1529 / 003 / 00006636-6
E MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS {03- CODIGO DE | 2100
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO NACIONAL - INSS -1 PAGAMENTO
—— [04- COMPETENCIA ___10/2018
" _GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS |05- IDENTIFICADOR 024 .169100014:. | |
©1- NOME OU RAZAO SOCIAL/ENDERECO/FONE |l06- VALORDOINSS  6.675,05
ASSOCIACAQ DE ASSISTENCIA o7- f i
031-033538535 |[os- i :
02- VENCIMENTO ' 1/09- VALOR DE OUTRAS 994,613
(Uso Exclusive INSS) i ENTIDADES = )
.L{TEN(;Z\O E vedada a utilizagdo de GPS para recolhimento de receita de valor 1110- ATM/MULTA E 0,00
inferior estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que { JUROS
resultar inferior devera ser adicionada a contribuicdo ou importancia i § R
correspondente nos meses subsequentes, até que o total seja igual 11 VALOR TOTAL === T E

ou superior ao valor minimo fixado.

12- AUTENTICACAC BANCARIA,
CEFIC 01112018 1529003(0006636 884511

Identificacdo da
operacao:

Data/hora da
operacao:

Cddigo da operagdo: 00884511
Chave de seguranga: 3QC7251S2E1J9GKL

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
QOuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

N s ercas e 1 Semme
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