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PREFEITURA MUNICIPAL DE Vargem - SP

SETOR DE FISCALIZAGAO DO ISSQN

INTIMAGCAO N° 1/2016 - TRIBUTO: ISSQN

Inscrigdao: 000568 CNPJ: 00.000.000/4730-90
Razao Social: BANCO DO BRASIL SA
Enderego: PRACA JOSE DE OLIVEIRA, 320 VARGEM - SP

Nos termos dos artigos 48, Capilulo Il, Segao Vincisos VI e VIl da Lei Municipal n® 15/2006, intimamos o sujeito passivo supracitado a apresentar, no prazo
de 30 dias, a contar da ciéncia desta Intimacao, a relag@o dos documentos elencados abaixo,, referente(s) ao periodo de JUNHO/2011 a DEZEMBRO/2011,

Plano de Contas da Instituigéo, no padrao COSIF, em arquivo magnético formato XLS (planiiha), contendo:
a) Elenco das Contas;

b) Cédigo Contabil,

¢} Nome da Conta,

d) Fungéo da Conta: Detalhamento da finalidade e da natureza dos langamentos efetuados nesta conta;

&) Se possivel padrdo ABRASF.

Contabllizagdo das tarifas bancérlas: Informar em qual conta contabil & langada cada uma das taritas bancarias constantes da tabela da tarifas vigente.,
Se possivel padrao ABRASF.

Balancetes Contabels Mensais — em Ultimo nivel, do grupo de receitas, em arquivo magnético formato XLS (planilha), Padrio COSIF, observado:
a) Periodo: JUNHO/2011 a DEZEMBRO/2011, com periodicidade mensal,

b) Conter Elenco de Contas até o ultimo nivel (Ulimo digito);

¢) Composigao do movimento mensal:

¢.1) o saldo anterior,

©.2) os débilos e os créditos realizados no més;

¢.3) o saldo resultante, com Indicacao dos credores e dos devedores;

d) Se possivel padrao ABRASF,

Relatorio mensal, em arquivo magnético no formato XLS, com o demonstrativa das conlas que foram tributadas pela Instituigao, inclusive contas zeradas e
ou sem movimento contendo:

a) Caodigo Contabil;

b) Nome da Conta;

¢) Valor da Recelta Tributavel,

d) Se possivel padrao ABRASF.

Guias de recolhimento referente ISS Proprio pago mensalmente.Enviar o arquivo no formato DOC/ DOCX/ PDF/ TXT.

InformagGes referentes a existéncia de postos de atendimento (PAB, PAT, PCO, PAE, PAC, elc) vinculados a esta agéncia, informando o local onde
estes estdo estabelecidos e a data de abertura e encerramento, se o posto fol fechado. Enviar o arquive no formato DOC/ DOCX/ PDF/ TXT

0O descumprimento desta Inimagao enseja a aplicagdo da penalidade prevista no artigo 148, Inciso I.

OBSERVAGAO: os documentados elencados acima poderso ser encaminhados via e-mall: contabilidade@vargem.sp.gov.br , ou ainda, ser
entregues no enderego: rua Rua Geraldino de Oliveira, n® 236 - Setor de Fiscalizag8o.

Informagdes podem ser obtidas pelo e-mail: contabilidade@vargem sp.gov.br. Devem ser apresentados os documentos originais ou coplas.

Fiscal Tributario Municipal: Matricula n°: Assi ra:“] /7

/053 /QW Z.
DANILO DE PENTOR CIRINO Ciéncia do Sujeito Passivo iy

e
Recebi essqinimasio smrotdid 1950112016, as JHhO'L

Nome: AT HEUS TOSJE S‘CARMMG (A RGICPF:RG L}BS’-&J?GQ‘{- S—CP/S'P
Ve AL Telefone:_ {4)'{59){ -HHB

Assinatura!

A recusa do sujeito passivo sera declarada pelo Fiscal Tributério no campo abaixo, a partir do que, considera-se feita a
intimagdo com a entrega deste documento.

£ O intimando negou-se a assinar;

Testemunhas:

http://pmvargem.giban.com.br/sistema/admin/imprimir/intimacao
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