
Data de repasse das contribuições à Unidade Gestora do RPPS (previsão legal)

COMPETÊNCIA VALOR 

Janeiro R$ 9.080.282,13 R$ 989.555,40 R$ 989.555,40 R$ 0,00 R$ 989.555,40 06/02/2015
26/01/2015; 04, 06, 10/02/2015; 16/03/2015 e 

10/06/2015

Fevereiro R$ 9.198.209,40 R$ 1.002.527,50 R$ 1.002.527,50 R$ 0,00 R$ 1.002.527,50 06/03/2015
23/02/2015; 04 e 05/03/2015; 16/04/2015 e 

10/06/2015
Março R$ 11.464.688,39 R$ 1.252.755,98 R$ 1.252.755,98 R$ 0,00 R$ 1.252.755,98 10/04/2015 24/03/2015; 07 e 08/04/2015 e 15/07/2015
Abril R$ 10.041.953,49 R$ 1.095.489,53 R$ 1.095.489,53 R$ 0,00 R$ 1.095.489,53 08/05/2015 27/04/2015; 05, 06 e 07/05/2015 e 15/07/2015

Maio R$ 10.053.847,91 R$ 1.098.456,93 R$ 1.098.456,93 R$ 0,00 R$ 1.098.456,93 09/06/2015
25/05/2015; 05, 08 e 09/06/2015; 07/08/2015 e 

15/07/2015

Junho R$ 10.558.930,82 R$ 1.149.493,30 R$ 1.149.493,30 R$ 0,00 R$ 1.149.493,30 07/07/2015
06/06/2015; 18/06/2015; 01, 02 e 15/07/2015; 

07/08/2015
Julho R$ 10.488.258,91 R$ 1.143.534,07 R$ 1.143.534,07 R$ 0,00 R$ 1.143.534,07 03/08/2015 23 e 30/07/2015; 05/08/2015; 21/10/2015
Agosto R$ 10.763.312,38 R$ 1.157.353,07 R$ 1.157.353,07 R$ 0,00 R$ 1.157.353,07 08/09/2015 03 e 04/09/2015; 21/10/2015
Setembro R$ 10.797.956,88 R$ 1.161.164,04 R$ 1.161.164,04 R$ 0,00 R$ 1.161.164,04 07/10/2015 05 e 07/10/2015; 18/10/2015
Outubro R$ 10.780.587,53 R$ 1.153.645,12 R$ 1.153.645,12 R$ 0,00 R$ 1.153.645,12 06/11/2015 05 e 06/11/2015; 18/10/2015 e 23/12/2015
Novembro R$ 10.520.793,65 R$ 1.147.048,20 R$ 1.147.048,20 R$ 0,00 R$ 1.134.827,53 07/12/2015 03, 04 e 07/12/2015
Dezembro R$ 10.706.327,26 R$ 1.145.183,32 R$ 1.145.602,44 R$ 0,00 R$ 1.133.451,94 08/01/2016 30/12/2015; 04 e 08/01/2016
13.º Salário R$ 13.378.877,27 R$ 1.457.363,15 R$ 1.456.944,03 R$ 0,00 R$ 1.445.526,69 08/01/2016 15 e 17/12/2015; 04/01/2016

TOTAL 137.834.026,02R$    14.953.569,66R$     14.953.569,66R$    -R$                          14.917.781,15R$   

Órgão ou Entidade (contribuição adicional/compromisso especial):0%
5º dia útil do mês subsequente

Nota 1: Neste demonstrativo constam informações relativas à Prefeitura, Câmara de Vereadores, Fundo Municipal de Saúde, Fundo Municipal de Assistência Social, Fundo Municipal de Defesa dos Direitos da Criança e 
Adolescente, Fundo Municipal de Desenvolvimento Social, Faculdade de Ciências Humanas - FACHUCA e Instituto de Previdência dos Servidores Municipais - CABOPREV.  

RESOLUÇÃO TC Nº 25/2015

Servidores Ativos: 11%
Inativos e Pensionistas: 11%

RETIDA CONTABILIZADA
BENEFICIOS PAGOS 

DIRETAMENTE
RECOLHIDA

DATA DO 
VENCIMENTO

DATA DO REPASSE

Nota 2: O Fundo Municipal de Saúde, recolhe sobre o percentual de 19,42%, sobre suas Contribuições Normais do Órgão Entidade.

Alíquotas de contribuição, previstas na Lei Municipal N.º 2.273, de 01/01/2006

CONTRIBUIÇÃO DOS SERVIDORES ATIVOS, INATIVOS E DOS PENSIONISTAS (RPPS)
ANEXO II - A

(Demonstrativo consolidado, englobando as contribuições do Poder Legislativo e dos órgãos e entidades da administração direta e indireta do Pode Executivo)

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO DAS CONTRIBUIÇÕES PREVIDENCIÁRIAS AO REGIME PRÓPRIO DE PREVIDÊNCIA SOCIAL (RPPS) 

Órgão ou Entidade (contribuição "normal"): 19%

BASE DE CÁLCULO



COMPETÊNCIA VALOR DEVIDA CONTABILIZADA
 BENEFICIOS PAGOS 

DIRETAMENTE 
RECOLHIDA

DATA DO 
VENCIMENTO

DATA

Janeiro 8.245.963,88R$        1.805.808,05R$      1.805.808,05R$        -R$                            1.805.808,05R$      06/02/2015
26/01/2015; 04, 06, 10/02/2015; 

16/03/2015 e 10/06/2015

Fevereiro 8.662.010,98R$        1.824.852,01R$      1.824.852,01R$        -R$                            1.824.852,01R$      06/03/2015
23/02/2015; 04 e 05/03/2015; 

16/04/2015 e 10/06/2015

Março 11.500.198,89R$      2.377.339,82R$      2.377.339,82R$        -R$                            2.377.339,82R$      10/04/2015
24/03/2015; 07 e 08/04/2015 e 

15/07/2015

Abril 10.054.089,55R$      2.088.497,47R$      2.088.497,47R$        -R$                            2.088.497,47R$      08/05/2015
27/04/2015; 05, 06 e 07/05/2015 e 

15/07/2015

Maio 9.628.074,31R$        2.075.280,69R$      2.075.280,69R$        -R$                            2.075.280,69R$      09/06/2015
25/05/2015; 05, 08 e 09/06/2015; 

07/08/2015 e 15/07/2015

Junho 10.109.962,30R$      2.189.262,93R$      2.189.262,93R$        -R$                            2.189.262,93R$      07/07/2015
06/06/2015; 18/06/2015; 01, 02 e 

15/07/2015; 07/08/2015

Julho 10.026.827,51R$      2.177.742,70R$      2.177.742,70R$        -R$                            2.177.742,70R$      03/08/2015
23 e 30/07/2015; 05/08/2015; 

21/10/2015
Agosto 10.169.921,57R$      2.201.027,21R$      2.201.027,21R$        -R$                            2.201.027,21R$      08/09/2015 03 e 04/09/2015; 21/10/2015
Setembro 10.275.376,29R$      2.312.303,28R$      2.312.303,28R$        -R$                            2.312.303,28R$      07/10/2015 05 e 07/10/2015; 18/10/2015

Outubro 10.158.474,63R$      2.195.361,64R$      2.195.361,64R$        -R$                            2.195.361,64R$      06/11/2015
05 e 06/11/2015; 18/10/2015 e 

23/12/2015
Novembro 10.106.920,62R$      2.186.987,80R$      2.186.987,80R$        -R$                            2.186.987,80R$      07/12/2015 03, 04 e 07/12/2015
Dezembro 10.075.513,51R$      2.180.851,23R$      2.180.851,23R$        -R$                            2.180.851,23R$      08/01/2016 30/12/2015; 04 e 08/01/2016
13.º Salário 12.949.762,10R$      2.786.940,82R$      2.786.940,82R$        -R$                            2.786.940,82R$      08/01/2016 15 e 17/12/2015; 04/01/2016
TOTAL 131.963.096,14R$    28.402.255,69R$    28.402.255,69R$      -R$                            28.402.255,69R$    

Nota 2: O Fundo Municipal de Saúde, recolhe sobre o percentual de 19,42%, sobre suas Contribuições Normais do Órgão Entidade.

Nota 1: Neste demonstrativo constam informações relativas à Prefeitura, Câmara de Vereadores, Fundo Municipal de Saúde, Fundo Municipal de Assistência Social, Fundo Municipal de Defesa dos Direitos da 
Criança e Adolescente, Fundo Municipal de Desenvolvimento Social, Faculdade de Ciências Humanas - FACHUCA e Instituto de Previdência dos Servidores Municipais - CABOPREV.  

RESOLUÇÃO TC Nº 25/2015

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO

ANEXO II - B

CONTRIBUIÇÃO NORMAL DO MUNICÍPIO (RPPS) 

(Demonstrativo consolidado, englobando as contribuições do Poder Legislativo e dos órgãos e entidades da administração direta e indireta do Pode Executivo)
BASE DE CÁLCULO CONTRIBUIÇÃO NORMAL



 

PREFEITURA MUNICIPAL DO CABO DE SANTO AGOSTINHO 
Estado de Pernambuco 

 

1 

 

 

 

DECLARAÇÃO 

 

Declaramos, para fins de prova junto ao Tribunal de Contas do Estado de Pernambuco, em 

atendimento ao Item de nº 33 – Anexo II C da Resolução TC Nº 025/2015 que no Município do Cabo 

de Santo Agostinho não houve nenhum Compromisso Especial (RPPS) no exercício de 2015.  

Cabo de Santo Agostinho/PE, 23 de março de 2016. 

 

José Ivaldo Gomes 
PREFEITO 



Origem da divida: R$ 71.724,08

Contribuições do Ente: 71.724,08R$                 
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 2.062,56R$                   
Total Confessado : 73.786,64R$                 

Número total de parcelas: 30
Data de Vencimento de cada parcela: 31
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/07/15  R$                  2.425,19  R$     70.330,37 

02 31/08/15  R$                  2.440,47  R$     67.889,90 

03 01/10/15  R$                  2.588,76  R$     65.301,14 

04 03/11/15  R$                  2.568,55  R$     62.732,59 

 R$                10.022,97 

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
      ANEXO II - D

PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

Informações Gerais sobre o Parcelamento

Termo de Parcelamento nº 506, de 20/07/2015 FUNDO PREVIDENCIÁRIO

TOTAL



Origem da divida: R$ 5.502,22

Contribuições do Ente: 5.502,22R$                   
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 509,73R$                      
Total Confessado : 6.011,95R$                   

Número total de parcelas: 30
Data de Vencimento de cada parcela: 31
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/08/15  R$                     191,88  R$       5.756,26 

02 01/01/15  R$                     210,92  R$       5.545,34 

03 03/11/15  R$                     209,29  R$       5.336,05 

 R$                     612,09 

Informações Gerais Sobre o Parcelamento

      ANEXO II - D
PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

Termo de Parcelamento nº 518, de 23/07/2015 FUNDO FINANCEIRO

TOTAL

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO



Origem da divida: R$ 12.024,26

Contribuições do Ente: 12.024,26R$                 
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 352,20R$                      
Total Confessado : 12.376,46R$                 

Número total de parcelas: 30
Data de Vencimento de cada parcela: 31
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/07/15  R$                     406,66  R$     12.199,92 

02 31/08/15  R$                     409,22  R$     11.790,70 

03 01/10/15  R$                     434,23  R$     11.356,47 

04 03/11/15  R$                     430,83  R$     10.925,64 

 R$                  1.680,94 TOTAL

Informações Gerais Sobre o Parcelamento

Termo de Parcelamento nº 510, de 21/07/2015 FUNDO FINANCEIRO

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
      ANEXO II - D

PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)



Origem da divida: R$ 6.497,43

Contribuições do Ente: 6.497,43R$                   
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 735,07R$                      
Total Confessado : 7.232,50R$                   

Número total de parcelas: 30
Data de Vencimento de cada parcela: 05
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/07/15  R$                     241,08  R$       6.991,42 

02 31/08/15  R$                     251,27  R$       6.981,23 

03 01/10/15  R$                     253,73  R$       6.978,77 

04 03/11/15  R$                     256,19  R$       6.976,31 

 R$                  1.002,27 TOTAL

Informações Gerais Sobre o Parcelamento

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
      ANEXO II - D

PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

Termo de Parcelamento nº 027, de 20/07/2015 FUNDO FINANCEIRO



Origem da divida: R$ 31.343,95

Contribuições do Ente: 31.343,95R$                 
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 1.854,95R$                   
Total Confessado : 33.198,90R$                 

Número total de parcelas:
Data de Vencimento de cada parcela:
Índice de atualização legal

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/08/15  R$                  1.044,80  R$     31.343,95 

02 01/10/15  R$                  1.164,78  R$                 -   

03 03/11/15  R$                  1.155,67  R$                 -   

 R$                  3.365,25 TOTAL

Informações Gerais Sobre o Parcelamento

      ANEXO II - D
PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

Termo de Parcelamento nº 513, de 22/07/2015 FUNDO PREVIDENCIÁRIO

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO



Origem da divida: R$ 132.735,00

Contribuições do Ente: 132.735,00R$               
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 5.806,47R$                   
Total Confessado : 138.541,47R$               

Número total de parcelas: 50
Data de Vencimento de cada parcela: 05
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/08/15  R$                  2.860,83  R$   135.680,64 

02 01/10/15  R$                  2.926,26  ' 

03 03/11/15  R$                  2.916,17 

 R$                  8.703,26 TOTAL

Informações Gerais Sobre o Parcelamento

Termo de Parcelamento nº 064, de 22/07/2015 FUNDO PREVIDENCIÁRIO

PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
      ANEXO II - D



Origem da divida: R$ 892.357,87

Contribuições do Ente: 892.357,87R$               
Contribuições dos Segurados -R$                           
Acrescimos Legais 153.825,21R$               
Total Confessado : 1.046.183,08R$            

Número total de parcelas: 16
Data de Vencimento de cada parcela: 31
Índice de atualização legal IPCA

NÚMERO DE ORDEM 
DA PARCELA

DATA VALOR DA PARCELA
SALDO DA 

DÍVIDA
01 31/07/15  R$                60.110,86  R$   986.072,22 

02 31/08/15  R$                60.970,61  R$   925.101,61 

03 01/10/15  R$                68.452,54  R$   856.649,07 

04 29/10/15  R$                69.491,14  R$   787.157,93 

05 30/11/15  R$                70.729,17  R$   716.428,76 

06 30/12/15  R$                72.130,53  R$   644.298,23 

07 29/11/15  R$                73.503,64  R$   570.794,59 

 R$              475.388,49 TOTAL

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
      ANEXO II - D

PARCELAMENTO DE DÍVIDA PREVIDENCIÁRIA - DEMONSTRATIVO DE RECOLHIMENTO (RPPS)

Termo de Parcelamento nº 452, de 22/07/2015 FUNDO PREVIDENCIÁRIO

Informações Gerais Sobre o Parcelamento



VALOR DATA
419.220,33R$                           21/01/2015

1.225.722,33R$                         11/02/2015
1.672.429,93R$                         13/03/2015
1.218.038,22R$                         17/04/2015
1.420.000,00R$                         14/05/2015
1.535.000,00R$                         18/06/2015
1.390.000,00R$                         23/07/2015
1.355.447,60R$                         20/08/2015
1.489.924,00R$                         16/09/2015
1.510.000,00R$                         20/10/2015
4.430.000,00R$                         19/11/2015

 R$                      17.665.782,41 

________________________________________________
Responsável pela elaboração

Certificado da Unidade Gestora
Certifico para os devidos fins, que esta Unidade Gestora recebeu os repasses referentes às contribuições previdenciárias em conformidade com as informações do 

_________________________________________ 
Responsável pela Unidade Gestora RPPS

9- Contribuições dos Ativos, Inativos e Pensionistas, descontadas e não repassadas à unidade gestora até o seu vencimento;
10 – Valor de multas, juros e outros acréscimos previstos em lei; 
11 - Índice de atualização legal incidente sobre o valor de cada prestação mensal, por ocasião do pagamento para preservar o valor 
12 - Valor das contribuições que o Órgão ou Entidade ("empregador") necessite fazer para cobrir eventuais insuficiências financeiras do 

_______________________________________
José Ivaldo Gomes

3 – Benefícios previdenciários pagos diretamente pelo órgão e deduzidos dos repasses à unidade gestora do RPPS. Neste caso, em nota explicativa a este demonstrativo, devem ser 
4 - Valor repassado à unidade gestora do RPPS;
5 - Data em que ocorreu o efetivo repasse (recolhimento) à unidade gestora do RPPS; informar todas as datas, caso o repasse não tenha sido efetuado em parcela única;

6 - Compromisso especial para suprir a existência de déficit, tempo de serviço passado ou demais finalidades não incluídas na 
7 – Caso haja dois ou mais parcelamentos não consolidados, deve-se elaborar um demonstrativo para cada parcelamento.
8 – Contribuições legalmente instituídas, devidas pelo Ente Federativo e não repassadas à unidade gestora até o seu vencimento;

MUNICÍPIO DO CABO DE SANTO AGOSTINHO
ANEXO II - E

COBERTURA DE INSUFICIÊNCIA FINANCEIRA EVENTUAL

Notas:

1 - Conforme folha dos servidores vinculados ao RPPS;

2 - Valor descontado em folha dos servidores (ativos, inativos, pensionistas), destinada ao custeio do RPPS;


