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Unidade Gestora Numero de
3 Selecione os dados solicitados (U.G.) Referéncia
Brasilia 152142 1
. Ceilandia 158143 7
Unidade Gestora (U.G.): 152140
Estrutural 158143 7
——» utilize o codigo referente ao Gama 152139 3
Campus que vocé deseja pagar a multa Planaltina | 158501 4
Riacho
conforme tabela ao lado. Fundo 158143 8
Gestdo: 264228 - Inst. Fed. de Educ., Samambaia | 152141 5
. - Sao
Cienc. e Tec. de Brasilia Sebastido | 196143 2
Cddigo de recolhimento: 28891-8 Taguatinga
(¢} £0091-0 Centro 152143 9
Taguatinga
Norte 152140 6

GuiA DE RECOLHIMENTO DA UNIAO
GRU - IMPRESSAO

152140

Unidade Gestora (UG) @

Gestdo @

| 26428-INST.FED.DE EDUC.,CIENC.E TEC.DE BRASILIA j

Nome da Unidade

|IFB - CAMPUS TAGUATINGA NORTE

Codigo de Recolhimento 2

| 28891-8 - MULTAS E JUROS DE MORA DE OUTRAS RECEITAS _'J

Clique em Avangar

4

5

Confira os dados da Unidade favorecida (Campus) para qual esta emitindo a GRU. E de sua
inteira responsabilidade o preenchimento correto dos campos obrigatérios descritos abaixo.

GuIA DE RECOLHIMENTO DA UNIAO ’
GRU SIMPLES - IMPRESSAO

Unidade Favorecida
Codigo

Gestédo

Nome da Unidade
Recolhimento
Caodigo

152140
26428
IFB - CAMPUS TAGUATINGA NORTE

28891-8 - MULTAS E JUROS DE MORA DE OUTRAS RECEITAS

Somente os campos acompanhados por (*) sdo de preenchimento obrigatério.

Niimero de Referéncia @
I 6 —— Conforme tabela anterior

Competéncia (mm/aaaa) @
05/2014
Vencimento (dd/mm/aaaa) 2
néo preencher
CNPJ ou CPF do Contribuinte
| 12345678900 (*) CAMPO OBRIGATORIO
Nome do Contribuinte / Recolhedor
| Helena Cavalcante
(=)valor Principal
2,00 (*) CAMPO OBRIGATORIO
(-)Descontos/Abatimentos
néo preencher
(-)Outras Deducgdes

néo preencher

(+)Mora/Multa

néo preencher

(+)Juros/Encargos

néo preencher

(+)Outros Acréscimos
nao preencher
(=)valor Total 2
2,00 (*) CAMPO OBRIGATORIO
Selecione uma opcdo de geracdo:
| Geragao em HTML (recomendada) ;|

(*) CAMPO OBRIGATORIO

Formas de pagamento: Imprima o boleto e pague exclusivamente nas agéncias ou
terminais de autoatendimento do Banco do Brasil.




