
Proc. Administrativo 49- 1.745/2026

De: Adalto S. - IMPAR-CAP

Para: IMPAR-ARREC - ARRECADAÇÃO  - A/C Solange L.

Data: 28/04/2026 às 08:27:12

Setores envolvidos:

IMPAR, IMPAR-CI, IMPAR-DADM, IMPAR-DFIN, IMPAR-PROJU, IMPAR-CAP, IMPAR-CONT, IMPAR-ARREC, SICAP-LCO

IMPAR

AVALIAÇÃO ATUARIAL DESTE INSTITUTO - 2026/2025

 

ATESTO que os SERVIÇOS foram prestados em perfeitas condições, de interesso deste orgão IMPAR.

Destinados à: PAGAMENTO DE SERVIÇOS DE AVALIAÇÃO ATUARIAL 2026, ANO BASE 2025 DESTE
INSTITUTO. 

 

_

Adalto Bezerra de Sousa 
Assessor Técnico II - Divisão de Compras Serviços e Licitações do IMPAR.

Anexos:
Nota_fiscal_correta.pdf
Relatorio.pdf
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Fortaleza
PREFEITURA

Finanças

Data e Hora da Emissão

Número do RPS

Chave de Acesso

Razão Social/Nome

CPF/CNPJ

PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA

SECRETARIA MUNICIPAL DAS FINANÇAS
NOTA FISCAL DE SERVIÇO ELETRÔNICA - NFS-e
27/04/2026 15:54:51 Competência

No. NFS-e substitulda

04/2026

Número da

NFS-e

3529

Código de Verificação

Local da Prestação

457507323

FORTALEZA - CE

23044001202535916000171000000000352926040457507320

DADOS DO PRESTADOR DE SERVIÇOS
Razão Social/Nome ATUARIAL CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL LTDA EPP

VESTING CONSULTORIA FINANCEIRA E ATUARIAL

02.535.916/0001-71

Nome Fantasia

CPF/CNPJ Insc Municipal 0143815-8

Endereço e СЕР AV 13 DE MAIO, .040-530

Complemento

,1116- FATIMA CEP:60.

SALA 1001/SALA 1002 Telefone (85)3032-2601

DADOS DO TOMADOR DE SERVIÇOS

Município FORTALEZA- CE

E-mail vesting@vesting.com.br

Instituto de Previdencia e Assistencia dos Servidores do Municipio de Araguaina - IMPAR

02.664.384/0001-72

Endereço e CEP

Complemento

Inscrição Municipal

Rua 1º de Janeiro, 1216- Centro CEP: 77.803-140

Telefone (63)3414-3835

Município

E-mail

ARAGUAINA -TO

impararaguaina@gmaíl.com

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS
1)Referente a realização de Reavaliação Atuarial, em atendimento as exigências do Ministério da Previdência Social, Exercício 2026, Ano Base 2025.
2) Contrato n° 001/2026.

3) Dados Bancários:
Banco nº 341 ITAU

Agência: 8789

Conta Corrente: 25.338-5

CÓDIGO DE ATIVIDADE CNAE

17.17/662150201 -AUDITORIA E CONSULTORIA ATUARIAL

DETALHAMENTO ESPECÍFICO DA CONSTRUÇÃO CIVIL

Código da Obra

TRIBUTOS FEDERAIS NÃO RETIDOS

PIS COFINS IR(R$)

Código ART

TRIBUTOS FEDERAIS RETIDOS

228,00

Detalhamento de Valores - Prestador dos Serviços

INSS(R$) CSRF(R$)

Cálculo do ISSQN

706,80

Valor dos Serviços R$ 15.200,00

(-) Desconto Incondicionado

(-) Desconto Condicionado

(-) Retenções Federais

Outras Retenções

934,80

Natureza Operação Valor dos Serviços R$

1-Tributação no Município (-) Deduções Permitidas em Lei

15.200,00

(-) ISS Retido 0,00

(=) Valor Líquido R$ 14.265,20

Regime especial Tributação

0-Nenhum

Opção Simples Nacional

2-Não

Incentivador Cultural

(-) Desconto Incondicionado

Base de Cálculo

(X) Alíquota %

ISS a reter

(=) Valor do ISS R$
2- Não

Valor IBS Municipal R$ 0,00 Valor IBS Estadual R$ 14,44

1-Urna via desta Nota Fiscal será eriviada alravés do e-mail fomecido pelo Tomador dos Serviços, no sitio http:/iss.fortaleza.ce.gov.br
2-A autenticidade desta Nota Fiscal poderá ser validada no site http:/Ass.fortaleza.ce.gov.br/, com  a  utilização do Códiga de Verificação.

15.200,00

5,00

() Sim (X) Não

760,00

Valor CBS R$ 129,96

Avisos

Digitalizado com CamScanner
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RELATÓRIO  
 

 

DADOS DO RESPONSÁVEL PELA ELABORAÇÃO 
 

Nome: Solange Ferreira Lima.                                                DATA: 28 de abril de 2026. 

 

Processo 1Doc Nº: 1.745/2026 Contrato nº: 001/2026  

 

EMPRESA CONTRATADA:  ATUARIAL CONSULTORIA E ASSESSORIA 

EMPRESARIAL, inscrita no CNPJ n° 02.535.916/0001-71. 

 

 

1. Avaliação dos serviços ou compras e dos documentos que foram apresentados: 

Conforme a nota fiscal n°3521, emitida em 14 de abril de 2026, para pagamento de serviços 

de avaliação atuarial 2026, ano base 2025, deste Instituto de Previdência e Assistência dos 

Servidores Municipais de Araguaína - IMPAR, atesto para os devidos fins que foram 

cumpridas todas as obrigações contratuais. O atuário entregou o relatório dentro do prazo 

estipulado e compareceu as dependências deste Instituto apresentando os resultados 

aferidos aos conselhos fiscal e deliberativo deste Instituto sanando as inclusive as dúvidas 

dos mesmos. Tudo ocorreu conforme o exigido em contrato, garantindo a continuidade e a 

fluidez dos trabalhos deste Instituto. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Solange Ferreira Lima 

Matrícula nº 16022 

Fiscal – Portaria nº 011/2026 de 26/03/2026 
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Relatório de Fotos da Reunião. 
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 3A98-F510-38C1-6978

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

SOLANGE FERREIRA LIMA (CPF 858.XXX.XXX-04) em 28/04/2026 08:45:22 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://araguaina.1doc.com.br/verificacao/3A98-F510-38C1-6978

https://araguaina.1doc.com.br/verificacao/3A98-F510-38C1-6978

