”
\\l’ Associagio Brasileira das Secretarias
de Finangas das Capitais

Declaracao Eletronica
de Servicos de
Instituicoes Financeiras
DES-IF

MODELO CONCEITUAL

Novembro/2016
Versao 3.1



T ————
YNBRASF

Associacio Brasileira das Secretarias

de Finangas das Capitais

1 Sumario

S 1 U 0= 1 o 1SR 2
2 APRESENTAGAD ...uuiii ittt ettt e e e et e et e e et e e st e e st e e et e e et e e st e e et aeanaaes 2
K T 0 ] T = | @ TP 5
4 PREMISSAS E REGRAS DE NEGOCIO ...ccviviiiiiiiiiiiiiiieieeeeieeeeeeeeeeeeesseeeesseesesessesesesreeeeees 6
4.1  Declaracao Eletrbnica de Servicos de Instituicdes Financeiras — DES-IF....... 6
4.1.1 Médulo 3 - Informagdes Comuns aos MUNICIPIOS ..........cceeeeieeeeiiieiiinnnnnn. 6
4.1.2  Mobdulo 1 - Demonstrativo Contabil..............ccovvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeee 6
4.1.3  Modulo 2 - Apurac@o Mensal do ISSON .........uueiiiiiiiiiiiiiiieee e 6
4.1.4  Mdbdulo 4 - Demonstrativo das Partidas dos Lancamentos Contabeis .....7
4.2  Definicdo dos registros que compdem a DES-IF ...........cccccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinns 7
42.1 Identificacdo da Declaragdo (IDC) .......ccovvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeee 7
4.2.2  Plano Geral de Contas Comentado — PGCC .........cccvvvvviviiiiiiiiiiiiiiieeee, 7
4.2.3 Tabela de Tarifas BANCANAS ..........ccvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeee e 7
4.2.4  Tabela de Identificagdo de Outros Produtos e Servigos...........ccccvvvvvveeeeen. 8
425 Identificacdo da Dependéncia (IDP) ........cooovvviiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee 8
4.2.6  Balancete Analitico Mensal (BAM)........ccooiiiiiiiiiiiiiieeeeecee e 8
4.2.6.1 Da declaragdo sem movimento CONtabIl ............ccceeviiiiiiiiiiiiiiieeeeiiie 9
4.2.7 Demonstrativo da Apuracao da Receita Tributavel e do ISSQN Mensal
Devido por SUBLITUIO (DAS).....ue e 9
4.2.8  Demonstrativo da Apuracdo do ISSQN Mensal a Recolher (DAIR) ......... 9
4.28.1 Da declaragdo sem movimento tribUtavel............ccccceeeiiiiiiiiiiiiienne 9
4.2.9 Demonstrativo das Partidas dos Langamentos Contabeis...................... 10
5 ESTRUTURA DOS APLICATIVOS-PVA ..ot 11
5.1  FIUXO 08 SOIUGAO .....vveteiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieitteeeeetieeeieieeeb e essesseseessseseennnnnne 11
5.2 SErVICOS DISPONIVEIS ...vuvuuiuuruuruuuunnsnnnnnnunnnsennnnnnnnnnssnenensssssnnnssssssnssnnessnnnnnnnnne 11
5.21  APlICALIVO-PVN.....e e 11
TR T =T o [ =1 4 [0 TSP PPPPPTT 12
6 ESTRUTURA DO ARQUIVO .....cciiiiieieiee ettt ettt ettt e e e e e e e e e e e e e e aaaas 13
6.1  FOrmato dO @rQUIVO.........cuuuuiiiiieiiieeeee e e e et e e e e e e e a s 13
6.2  Mddulo InformagBes Comuns aos MUNICIPIOS........uviviiieiiiiiiiiiiiiee e 13
6.3  Maodulo Demonstrativo CONtADIl..............uuviueiiiiiiiiiiiiiiiis 14
6.4  Modulo Apuracdo Mensal dO ISSQN .........uuuuuuiuummemieieeiinrrineeeeeeeneenneeer. 15
6.5 Maodulo Demonstrativo das Partidas dos Langamentos Contabeis................ 15
6.6 LelauUte 0OS rEQISIIOS ......uuuurriueriiiiiiiiiiiiiiiietieeeeeaeeebaeeeeeebeebeeeenseseeseeebebeeeeennnne 16
6.6.1 (=T o =10 o b= RO TP TP TP PP PP P PP PPPTRRRRRTRRTRON 16
6.6.2 Parametros dos MUNICIPIOS ........uuuiiiieeiiiiiiicce e 18
6.6.3  Validagao dOS arqUIVOS...........cccuviiiiiiiiiiiiiiiiie e 19
6.6.4  ldentificacdo da declaragao ............ccccvviiiiiiiiiiiii 21
6.6.5  Plano geral de contas comentado — PGCC .........ccccooeoeviiiiiiiiiiiieeeeeeeenn, 28
6.6.6  Tabela de tarifas bancarias.............ccccccviiiiiiiii 31
6.6.7  Tabela de identificagdo de outros produtos € Servigos ..........cccccveevveeenn. 33
6.6.8  Identificacdo da dependéncia ............cccceveiiiiiiiiiiiiii 35
6.6.9 Balancete analitico MeNSal..............uuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeeeneeen. 39
6.6.10 Demonstrativo da apuracdo da receita tributavel e do ISSQN mensal
deVvido POr SUDLIEUIO ..o e 45
6.6.11 Demonstrativo do ISSON mensal arecolner........cccccooovviiiiiiiiiinereennnnnn, 49
6.6.12 Demonstrativo das partidas dos langamentos contébeis ....................... 55
A €10 1517 2@ TSP 58
8  ESTRUTURA DAS TABLEAS EM ANEXO ...ciiiiiiiiiiiiiieieieeeeeeeeeeeeee e eeeaeeeaeeeeeaeeeeaeaaaaeeaeees 61
8.1 Anexo 1 - Tabela de Eventos Contabeis em Contas de resultado................ 61

Pagina 2 de 64
Versao 3.1

SHS — Qd. 06 — Com. A — Bloco A — Edificio Brasil XXI — Sala 811 — Brasilia-DF
Telefones: (61) 3039 8889 / 8892 — Fax: (61) 3039 8891 — E mail: abrasf@abrasf.org.br — www.abrasf.org.br



mailto:abrasf@abrasf.org.br

T ————
9pABRASF

Associagio Brasileira das Secretarias
de Finangas das Capitais

8.2 Anexo 2 —Tabela de TIUIOS .........uuuuuuumiiiiiiiiiiiii e eeeeaeennnees 61
8.3 Anexo 3 —Tabela do COSIF ... e 61
8.4 Anexo 4 —Tabela da Lista de ServigoS..........oouuuiiiiiiiieeeiieiiiee e 62
8.5 Anexo 5 — Tabela de Municipios dO IBGE ..........cccooiiieeiiiiiiiiiiiine e, 62
8.6  Anexo 6 — Tabela de Cédigos de Tributacdo da DES-IF............cccccceeeiennnnns 62
8.7 Anexo 7 — Tabela de Cddigos de Tributacdo do Municipio .............cccevvvvnnnn. 62
8.8 Anexo 8 — Tabela de Tipos de Dependéncias.............ccevvvevvivieieieeeeeeeeeiiiinnnn. 63
8.9 Anexo 9 — Tabela de Tarifas BanCArias ..........ccccccuumrrriimimiiiiiiiiiiiiiiieninennnnnns 63
8.10 Anexo 10 — Tabela de Identificacdo de Outros Produtos e Servigos............. 63
8.11 Anexo 11 — Tabela de Mensagens de Erros e Alertas ........ccccoeeveeeevivvivinnnnnn. 64

Pagina 3 de 64
Versao 3.1

SHS — Qd. 06 — Com. A — Bloco A — Edificio Brasil XXI — Sala 811 — Brasilia-DF
Telefones: (61) 3039 8889 / 8892 — Fax: (61) 3039 8891 — E mail: abrasf@abrasf.org.br — www.abrasf.org.br



mailto:abrasf@abrasf.org.br

T ————
‘YABRASF

Associagio Brasileira das Secretarias

de Finangas das Capitais

2 APRESENTAGAO

Este documento apresenta o modelo conceitual para o desenvolvimento da Declaracéo
Eletrbnica de Servigcos de Instituicdes Financeiras — DES-IF, nas Secretarias Municipais,
capaz de viabilizar o sincronismo de informacg6es entre contribuintes e municipios, e destes
entre si e com outros 6rgaos de governo das esferas federal e estaduais.

A partir da implementacao dos sistemas de DES-IF, as AdministracBes Tributarias Municipais
poderdo atuar de forma integrada com o compartilhamento de informacdes que viabilizardo o
controle fiscal e de arrecadagéo do ISSQN de Instituigbes Financeiras, como forma de se
adequarem a nova realidade tributéria.

As bases para o desenvolvimento deste modelo foram definidas em reunides presenciais
entre os representantes das areas de Tecnologia da Informacdo - Tl e de Negdcios,
designados pelos municipios integrantes da Camara Técnica Permanente da Associacdo
Brasileira das Secretarias de Financas das Capitais — CTP/ABRASF, para o desenvolvimento
da DES-IF, com foco na geracdo de um modelo que considerasse as necessidades e a
legislacdo de cada municipio.

O modelo conceitual proposto ndo substitui as metodologias de desenvolvimento de sistemas
aplicadas pelas areas de Tl de cada municipio. Destina-se a especificagdo de uma
padronizacdo da estrutura de dados, dos processos e a prover um sincronismo de
informacgoes.
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3 CONCEITO

A Declaracédo Eletrénica de Servigcos de Instituicbes Financeiras (DES-IF) € um documento
fiscal de existéncia exclusivamente digital. Objetiva registrar a apuracédo do Imposto Sobre
Servicos de Qualquer Natureza (ISSQN) e as operacdes das Instituicbes Financeiras
autorizadas a funcionar pelo Banco Central (BACEN), obrigadas a utilizar o Plano de Contas
das Instituic6es do Sistema Financeiro Nacional (COSIF).

A geracdo da DES-IF sera feita pela instituicdo, através da extracdo de dados dos seus
sistemas préprios, complementados por edicdo manual quando for o caso. As solucbes
informatizadas da DES-IF ser&o disponibilizadas pelos Fiscos Municipais as instituicdes para
a importacdo dos dados que a compdem,sua validacdo, a verificagdo da assinatura e a
transmisséao com certificado digital.

E de responsabilidade do contribuinte o cumprimento da obrigacio acessoria que consiste
em:

e Geracao das informacdes, conforme periodicidade estabelecida neste modelo;

e Entrega ao Fisco segundo periodicidade estabelecida pela respectiva legislacdo
municipal;

o Guarda da DES-IF com o protocolo de entrega em meio digital.
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4 PREMISSAS E REGRAS DE NEGOCIO

4.1 Declaracéo Eletrénica de Servigos de Instituicdes Financeiras —
DES-IF

A DES-IF tem as seguintes finalidades basicas derivadas dos registros contabeis:
e Declarar eletronicamente todas as contas de resultado
e Escriturar eletronicamente a apuragéo do imposto devido

E composta de quatro modulos validados pelo aplicativo “programa validador nacional”
(Aplicativo-PVN) disponibilizado pelo Fisco Municipal, com geracdo definida neste Modelo e
entrega determinada pela respectiva legislagdo municipal, constituidos das seguintes
informacoes:

4.1.1 Modulo 3 -Informagdes Comuns aos Municipios

Periodicidade de geracdo: Anual e quando houver alteracdo
Composto dos seguintes registros:

¢ Identificacdo da declaracao

e Plano geral de contas comentado — PGCC

e Tabela de Tarifas Bancarias

e Tabela de Identificacdo de Outros Produtos e Servicos
4.1.2 Mdédulo 1 -Demonstrativo Contabil

Periodicidade de geracdo: Semestral
Composto dos seguintes registros:
e Identificacdo da declaracao
¢ Identificacdo da dependéncia
e Balancete analitico mensal

e Demonstrativo das partidas dos langamentos contabeis
4.1.3 Mdédulo 2 - Apuracédo Mensal do ISSOQN

Periodicidade de geracéo: Mensal
Composto dos seguintes registros:
¢ Identificacdo da declaracéo
¢ Identificacdo da dependéncia

e Demonstrativo da apuracdo da receita tributavel e do ISSQN mensal devido por
Subtitulo

e Demonstrativo do ISSQN mensal a recolher
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4.1.4 Modulo 4 -Demonstrativo das Partidas dos Lancamentos Contabeis

Periodicidade de entrega: Sob demanda, conforme regulamentacéo do Fisco Municipal.
Composto do seguinte registro:

o Demonstrativo das partidas dos lancamentos contabeis
4.2 Definicdo dos registros que compdem a DES-IF

4.2.1 Identificacéo da Declaracéao (IDC)

E o conjunto de informacBes que identificam a Instituicdo, competéncia da declaracéo e
registros que a compdem.

4.2.2 Plano Geral de Contas Comentado(PGCC)

Plano geral de contas comentado — PGCC analitico envolve todas as Contas de resultado
credoras, e a critério do Municipio também as devedoras, com vinculac@o das Contas internas
a codificacdo do COSIF. Também prevé o enquadramento das contas tributaveis na lista de
servigos da Lei Complementar 116/03 (LC 116/03) e a descrigdo detalhada da natureza das
operac0des registradas nos Subtitulos.

O PGCC deve conter todos os Grupos do COSIF, sendo obrigatério somente para 0 grupo
contabil 7.0.0.00.00-9 o detalhamento dos respectivos Subgrupos, desdobramento do
Subgrupo, Titulo e Subtitulo.

Se for o caso, também se aplica ao grupo contabil 8.0.0.00.00-6, nos termos da respectiva
legislacdo municipal.

Os Subtitulos contabeis deverdo conter langamentos de mesma natureza, no nivel mais
analitico, segregando os valores por espécie. Exemplos: juros, multas, amortizacdes,
correcdo monetaria, comissfes pela intermediacdo na venda de seguro, comissdes pela
intermediag&o na venda de pacote turistico, comissdes pela intermediacéo na venda de cartdo
de crédito, tarifas de emissédo de cheque, tarifas de manutengéo de Contas, tarifa de abertura
de crédito, bonificacbes, honorarios e taxas.

Ocorrendo lancamentos de natureza tributaria distinta no mesmo subtitulo contabil, o
contribuinte devera desdobra-lo, dando-lhe o tratamento de uma “conta mista”. Neste caso o
contribuinte deverd identificar, além da conta com default 00", também e sequencialmente
tantos quantos forem os desdobramentos desta “conta mista” numerando a partir de “01”.

Os subtitulos que contiverem exclusivamente a mesma natureza tributaria ndo serao
desdobrados e deverao possuir como identificador do desdobramento o default “00”.

4.2.3 Tabela de Tarifas Bancarias

Tabela de tarifas bancéarias com suas vinculacdes aos respectivos Subtitulos de langcamento
contabil. Este registro € obrigatério apenas as Instituicdes que tém o dever de possui-la,
conforme regulamentagcéo do BACEN.

Caso a instituicdo n&o pratique os servigos tarifados constantes do Anexo 9, preencher o
R0200 da seguinte forma:

- no campo 3, utilizar codigo identificador da tarifa referente ao servico mais comum prestado
pela instituicdo, conforme Anexo 9;

- no campo 4, utilizar a data de inicio de atividade da instituicao;
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. hos campos 5 e 6, zerar 0 valor no campo 7, caso ndo tenha conta analitica especifica para
0 servico a tarifar, indicar a conta mais analitica referente a “Outras Rendas de Tarifas
Bancarias — PJ” COSIF 7.1.7.98.99-4.

4.2.4 Tabela de Identificacédo de Outros Produtos e Servicos

Tabela na qual sao identificados os subtitulos onde séo escrituradas as receitas dos servicos
constantes na Tabela de Identificagéo Outros Produtos e Servigos(Anexo 10).

4.2.5 ldentificacédo da Dependéncia (IDP)

E o conjunto de informagdes que identifica as dependéncias na estrutura da Instituicio: o
detalhamento dos dados cadastrais, inclusive oseu tipo(Anexo 8).

4.2.5.1 Posto de Atendimento (PA) de uma Cooperativa de Crédito com contabilidade
centralizada em outro Municipio

O Posto de Atendimento de Cooperativa de Crédito, que ndo possua agéncia unificadora
estabelecida no mesmo Municipio, quando Ihe seja exigida a DES-IF pelo Municipio que o
jurisdiciona, devera preencher no Registro 0400:
(@) No campo 3, “Cod_Depe”, a sua inscricdo municipal ou codigo interno, caso nao a
possua,;
(b) No campo 5, “CNPJ_Proprio” e no campo 8 “CNPJ_Unif’, o CNPJ da agéncia
unificadora do outro Municipio, responsavel pelo PA;
(c) No campo 9, “Cod_Munc”, identificar o Municipio no qual se situa a agéncia
unificadora;
(d) No campo 10, “Ctbl_Propria”, informar 1, “sim”.

O PA devera apresentar as declaracdes contabil e fiscal (DES-IF) exclusivamente de suas
movimentagdes, por centro de custo, ao Municipio que o jurisdiciona.

A agéncia unificadora deverd apresentar as suas declaracdes contabil e fiscal (DES-IF)
incluindo as movimentacdes do PA em desdobramento de “contas mistas” ao Municipio que
a jurisdicione.

4.2.5.2 Dependéncia Paralisada

A dependéncia que possuir periodo com paralisacdo de atividades, até 180 dias conforme
regulamentacdo atual do BACEN, deve informar sua paralisagdo SOMENTE NA
DECLARACAO DO MODULO 2 (Apuragéo Mensal do ISSQN):

(&) em TODOS os meses, do més de inicio até o més final da paralisacdo, ainda que
ultrapasse o exercicio anual, o campo 11 (Dat_Inic_Para) deve ser preenchido com a
data de inicio da paralisacao;

(b) em TODOS os meses, exceto o do final da paralisagéo, o campo 12 (Dat_Fim_Para)
devera ficar em branco;

(c) somente no més de encerramento da paralisacdo, o campo 12 (Dat_Fim_Para) devera
ser preenchido com a data de encerramento do periodo de paralisacao;

4.2.6 Balancete Analitico Mensal (BAM)

Balancetes analiticos mensais das Contas de resultado por CNPJ de cada dependéncia da
Instituic@o localizada no Municipio.
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Os balancetes de cada CNPJ Unificador devem integrar os registros das operacdes das
unidades a eles vinculadas.

Todas as contas de resultado credoras e, a critério da Administracdo Tributaria, as devedoras,
todas com movimentacgé&o no periodo, devem constar no balancete.

4.2.6.1 Da declaracdo sem movimento contabil

A Instituicdo Financeira que tiver dependéncia sem movimento contabil informara:

* Registros 0410 de todas as dependéncias para as contas equivalentes a COSIF
7.0.0.00.00-9; e,

* A critério da Administracéo Tributaria, os Registros 0410 de todas as dependéncias para
as contas equivalentes a COSIF 8.0.0.00.00-6.

4.2.7 Demonstrativo da Apuracdo da Receita Tributavel e do ISSQN
Mensal Devido por Subtitulo (DAS)

Demonstrativo da apuracao, por subtitulo, da receita tributavel mensal por aliquota e imposto
devido.

Deverao ser informados mensalmente todos os subtitulos sujeitos a incidéncia do ISSON,
inclusive aqueles sem movimentacao no periodo.

4.2.8 Demonstrativo da Apuracao do ISSQN Mensal a Recolher (DAIR)

Demonstrativo da apuragédo do ISSQN mensal a recolher com as devidas dedugdes e ajustes
na receita declarada, incentivos autorizados em lei e depdsitos judiciais.

Os créditos a compensar s6 poderdo ser referentes a pagamento a maior de ISSQN em
competéncias anteriores ao aproveitamento do crédito, nos termos da legislagdo municipal.

E o resultado da consolidacdo dos registros do “Demonstrativo da Apuracdo da Receita
Tributavel e do ISSQN Mensal Devido por Subtitulo” (DAS),agrupados conforme definido em
legislacdo municipal, e informado no campo tipo da consolidagéo (“Tipo_Cnso0”) do registro
“Identificacdo da Declaracdo”, a saber:

TIPO DE DESCRIGCAO CAMPO DE AGRUPAMENTO
CONSOLIDACAO

1 Instituig&o e aliquota Alig_ISSQON

2 Instituig&o, aliquota e codigo de | Alig_ISSQN eCod_Trib_DES-IF
tributacdo DES-IF
Dependéncia e aliquota CNPJ_Unif e Alig_ISSQN
Dependéncia, aliquota e codigo | CNPJ_Unif e Alig_ISSQN e
de tributacéo DES-IF Cod_Trib_DES-IF

4.2.8.1 Da declaragcdo sem movimento tributavel

A Instituicdo Financeira que tiver dependéncia sem movimento tributavel informara
normalmente:

e Registros 0430 de todas as contas tributaveis;
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e Registros 0440 conforme o tipo de consolidacdo adotado pelo Municipio. Caso nao
existam registros 0430, zerar a aliquota (0,00) no campo 10 do Registro 0440 e ndo
preencher cddigo de tributacdo no campo 4 do Registro 0440.

4.2.9 Demonstrativo das Partidas dos Lancamentos Contabeis

O “Demonstrativo das Partidas dos Lancamentos Contabeis’contém as informac¢des do Razéo
Analitico ou Ficha de Langcamentos.

Para um mesmo langcamento, a soma das partidas a débito deve ser igual a soma das partidas
a crédito.

a) A Instituicdo Financeira, somente quando demandada, deve apresentar ao Fisco
Municipal o Modulo 4 da DES-IF, para determinado periodo, contendo: :

a.l. todos os subtitulos de resultado e suas contrapartidas; ou,

a.2. um conjunto de Subtitulos, e suas contrapartidas.

Sempre que solicitado, deverdo ser entregues ao Municipio demandante todos os
langcamentos onde este for o Municipio Contabil ou Municipio Vinculado.

O PVN validara a entrega do Mdédulo 4 para determinado periodo, mas sem a
comparacdo prévia entre os subtitulos demandados e contidos.

b) A critério da Administracdo Tributaria, sempre que apresentada a Declaracdo de
Demonstrativo Contabil que contiver contas de rateios de resultados internos (grupo
COSIF 7.8.0.00.00-1) ou quando houver lancamentos de estorno em contas de receita
e/ou despesa; na seguinte conformidade:

b.1. Para detalhar os estornos de receita:

e Periodo: 0 do més em que ocorreu valor a débito no Registro 0410;

e Subtitulos: aqueles em que ha informacao de valor a débito no Registro
0410, bem como suas contrapartidas;

¢ Tipo de partida: um Registro 1000 para cada partida,, a débito e a
crédito,no periodo e subtitulos.

b.2. Para detalhar os estornos de despesa:

e Periodo: 0 do més em que ocorreu valor a crédito no Registro 0410;

e Subtitulos: aqueles em que ha informacgé&o de valor a crédito no Registro
0410, bem como suas contrapartidas;

e Tipo de partida: um Registro 1000 para cada partida, a débito e a crédito,
no periodo e subtitulos.

b.3. Para detalhar contas de rateio de resultados internos:

e Periodo: 0 do més em que ocorreu lancamento a crédito e/ou a débito em
conta de rateio (grupo COSIF 7.8.0.00.00-1) no Registro 0410;

e Subtitulos: aqueles em que ha informacéo de valor a crédito ou a débito
no Registro 0410 nas contas do grupo COSIF 7.8.0.00.00-1, bem como
suas contrapartidas;

e Tipo de partida: um Registro 1000 para cada partida (a débito e a crédito)
no periodo e subtitulos.

Pagina 10 de 64
Versao 3.1

SHS — Qd. 06 — Com. A — Bloco A — Edificio Brasil XXI — Sala 811 — Brasilia-DF
Telefones: (61) 3039 8889 / 8892 — Fax: (61) 3039 8891 — E mail: abrasf@abrasf.org.br — www.abrasf.org.br



mailto:abrasf@abrasf.org.br

T ————
YNBRASF

Associacio Brasileira das Secretarias

de Finangas das Capitais

5 ESTRUTURA DOS APLICATIVOS-PVN

O funcionamento do sistema de Declaracao Eletrénica de Servicos de Instituicdes Financeiras
consiste em uma série de servigos informatizados, fornecidos as Instituicdes.

Sera disponibilizado Aplicativo-PVN para o atendimento, no minimo, dos seguintes servicos:
importacdo de arquivos, validacdo de registros, relatorios, verificacdo da assinatura digital,
transmisséao via protocolo TCP-IP,e recebimento de protocolo.

5.1 Fluxo da solucéao
1. Alnstituicio verifica a existéncia de nova versao do Aplicativo-PVN e o atualiza, desde
gue o Aplicativo-PVN néo faca a atualizacdo automaticamente via WEB,;

2. A Instituicdo extrai de sua contabilidade, através de sistemas préprios, o arquivo
conforme a estrutura deste documento;

3. O representante legal da Instituicdo assina o documento utilizando aplicativo privado
ou fornecido pelo Municipio;

O Aplicativo-PVN importa o arquivo gerado pela Instituicao;

O Aplicativo-PVN executa as rotinas de consisténcia (tipos “L”, “F” e “C” — ver item
8.11) necessarias através do cruzamento das informacdes contidas no arquivo e
tabelas disponibilizadas pelo Fisco Municipal,

6. A Instituicdo, através do Aplicativo-PVN, visualiza resumo e informagées do arquivo
importado;

O Aplicativo-PVN envia a DES-IF para o Fisco Municipal;

O Fisco Municipal verifica a autenticidade (Certificagdo Digital), a autorizacdo do
remetente (Procuragdo) da DES-IF, a assinatura digital e efetua as demais criticas,
tipos “T” e “A” (ver item 8.11), esta Ultima, a de tipo “A”, quando definido pelo Fisco
Municipal. Apds, retorna o protocolo de aceitagdo ou rejeicao.

5.2 Servicos Disponiveis
5.2.1 Aplicativo-PVN

VISUALIZACAO DE ROTEIRO (VIA WEB)
Visualizac¢éo do:

e Modelo Conceitual da DES-IF, com orientacdes sobre a elaboracdo da DES-IF,
construcdo do(s) arquivo(s), procedimentos (servicos oferecidos), utilizacdo do
Aplicativo-PVN para identificacdo e correcdo de erros.

e Manual de Integracdo da DES-IF (a cargo de cada Administracdo Tributaria), com
orientacdes sobre a gravagéo e transmisséo do arquivo para o Fisco Municipal.

IMPORTACAO DE ARQUIVOS

Importagéo do(s) arquivo(s) com os dados da DES-IF, conforme leiaute definido.
VALIDACAO DA DES-IF

Rotinas de validacdo dos registros que compdem a DES-IF.

SEGURANCA
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Rotinas de verificacdo de assinatura, certificagao e criptografia da DES-IF.
CONTROLE DE ENVIO

Rotinas de envio ao Fisco e controle de envio.

VISUALIZACAO DA DES-IF

Visualizacdo dos modulos e registros que compdem a DES-IF (Balancete Analitico Mensal,
Plano Geral de Contas Comentado, etc.)

RELATORIOS
Visualizacao de relatorios de erros.
TRANSMISSAO DA DES-IF

Procedimentos de verificacdo da certificacdo e da assinatura digital no envio da DES-IF,
recebimento de Protocolo de Entrega ou de Notificagdo de Rejei¢do caso haja inconsisténcias
detectadas no momento da transmissdo. Também haverd rejeicdo, caso a certificagéo digital
esteja expirada ou o remetente ndo seja autorizado.

ATUALIZACAO DE TABELAS DO FISCO
Procedimentos de atualizacéo de tabelas do Fisco e do Aplicativo-PVN, caso necessario.
VISUALIZACAO DO TOTAL DO ISSQN MENSAL A RECOLHER

A critério da Administragcdo Tributaria, visualizacdo dos valores totalizados e agrupados do
ISSQN mensal a recolher das dependéncias para emisséo da guia.

CONSULTA DECLARAGOES ENTREGUES

Visualizacdo das declaragfes ja entregues pela Instituicdo, por modulo, informando o status
e dados bésicos do Registro de Identificacdo da Declara¢éo (R0000).

INFORMACAO DE ERRO EM DECLARACAO ENTREGUE

A Instituicdo pode informar que uma declaragdo, com a entrega ja protocolada, possui erros
e que se compromete a retificd-la no prazo da legislagdo municipal. A declaracdo a ser
retificada continua ativa para efeitos legais, porém nao sera incluida nas criticas (tipo A)
aplicadas as declaracbes posteriormente entregues. Esta funcionalidade restringe-se aos
Modulos 1 e 2 da DES-IF.

5.3 Seguranca

O modelo prevé como seguranga para a transmisséo da DES-IF e acesso as consultas no site
do Fisco Municipal a utilizacdo de Certificado Digital, bem como para assinatura e
identificacdo da Instituicdo ou Representante Legal. A Assinatura Digital deve ser fornecida
por Entidade Certificadora vinculada ao ICP-Brasil. A DES-IF devera ser assinada
digitalmente pela Instituicdo ou Representante Legal por meio de aplicativo assinador proprio
guando essa funcionalidade néo estiver integrada ao aplicativo DES-IF. Ou seja, a critério do
Municipio, a DES-IF podera possuir a funcdo assinador.
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6 ESTRUTURA DO ARQUIVO

6.1 Formato do arquivo

Arquivo Unico por médulo de declaragéo contendo os registros conforme leiaute definido,
padréo de codificagdo UTF-8, no formato txt, com as seguintes delimita¢des:

Tipo Delimitador
Simbolo Descricao
Campo | Pipeline (barra vertical)
Multivalor 8 Paragrafo
Subvalor £ Libra

6.2 Mddulo Informacdes Comuns aos Municipios

Registro 0000:
Identificagao da declaragao

Registro 0300:
Tabela de

Registro 0100: Registro 0200:

identificacao de
outros produtos e
servicos

Plano geral de contas Tabela de tarifas
comentado - PGCC bancarias
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6.3 Moédulo Demonstrativo Contabil

Registro 0000:
Identificacao da declaracao

Registro 0400:

Identificagao da
dependéncia

Registro 1000:

Demonstrativo das Partidas
dos Langamentos Contabeis

Registro 0410:
Balancete analitico mensal
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6.4 Mddulo Apuracdo Mensal do ISSQN

Registro 0000:

Identificacao da declaracao

Registro 0400:
Identificagao da dependéncia

Registro 0430:

Demonstrativo da apuragao Registro 0440:
da receita tributavel e do Demonstrativo do ISSQN
ISSQN mensal devido por mensal a recolher
Subtitulo

6.5 Mddulo Demonstrativo das Partidas dos Lancamentos
Contabeis

Registro 1000:
Demonstrativo das partidas dos

lancamentos

contabeis
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6.6 Leiaute dos registros

6.6.1 Legenda

TITULO NOME DESCRICAO
N° Numero Indica 0 nimero do campo.
Campo Campo Indica 0 mneménico do campo.
Descricao Descricao Indica a descricdo da informacéo requerida no campo respectivo.
Oc Ocorréncia Numero de vezes que a informag&o pode ser apresentada.
Obr Obrigatdrio Obrigatoriedade de preenchimento.
Tipo Tipo N — Numérico

C — Caracteres
D — A data completa equivale a numérico de 8 caracteres, padrao “AnoMesDia”, formato aaaammadd,
excluindo-se quaisquer caracteres de separacao (tais como “.”, “/*, “-” etc.)
Campos cujo padrédo é “AnoMes” (aaaamm), excluindo-se quaisquer caracteres de separacao (tais como
),
Devem ser informados conforme o padrao “Ano” (aaaa);
Tam Tamanho Quantidade maxima de caracteres ou precisdo numérica, dependendo do tipo de informacéo.
16,2 = 14 inteiros e 2 decimais - Formato: 99999999999999,99. Utilizar “,” (virgula) como separador de casa
decimal e “-“ (trago) para identificar valor negativo. Nao utilizar separadores de milhar ou quaisquer outros
caracteres
“*” (asterisco): indica que o campo devera ser preenchido com a quantidade exata de algarismos indicada

IMPORTANTE: Para calculo do imposto, o resultado da operacéo deve ter somente dois digitos decimais. O
uso do arredondamento é definido pelo municipio e deve ser indicado no campo 15 do Registro 0000
(Tipo_Arred) , sendo 1 — Arredondado e 2 - Truncado.
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TiTULO NOME DESCRICAO
Exemplos:
Resultado Arredondado Truncado
0,0049999 0,00 0,00
0,005 0,01 0,00
0,008 0,01 0,00
Regra de Regra de Descricao das regras complementares para preenchimento do campo.
preenchimento | preenchimento
Erro Alerta Erro Alerta Cdédigo da mensagem de erro ou alerta, conforme Anexo 11 — Tabela de Mensagens de Erro e Alerta
Codigos comecados com “E” representam ‘Erro’ e “A”, ‘Alerta’, sendo que o erro impede a transmissao da
Declaracgéo e o alerta ndo impede.
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6.6.2 Parametros dos Municipios

O Aplicativo-PVN devera se atualizar com os parametros customizaveis dos Municipios. Estes parametros sdo necessarios, assim como as
tabelas anexas, para a validacao e criticas de consisténcia apresentadas no anexo 11. Cada Municipio definird os seguintes parametros:

6.6.2.1)tipo(s) de consolidacao adotado(s) (1, 2, 3 e/ou 4(R0000));

6.6.2.2)tipo de arredondamento adotado (1 ou 2(R0000));

6.6.2.3) permisséo para a IF declarar imposto proprio retido por subtitulo (R0430);

6.6.2.4) obrigatoriedade (ou vedacgdo) das contas de despesa,;

6.6.2.5) exigéncia do detalhamento do rateio de resultados internos;

6.6.2.6) exigéncia do detalhamento de estornos;

6.6.2.7) permissao as instituicdes no municipio para declarar incentivo fiscal por subtitulo e o percentual maximo desse incentivo (0,00
a 100,00) (R0430);

6.6.2.8)tabela de periodos permitidos, as instituicdes no municipio, para declarar incentivo fiscal por tipo de consolidacdo e o percentual
maximo desse incentivo (0,00 a 100,00) (R0440);

6.6.2.9) permissao as instituicdes no municipio para declarar valor a compensar, bem como o limite maximo (expresso em R$) do valor
a compensar por indébito fiscal;

6.6.2.10) permissao as instituicbes no municipio para declarar valor a compensar por indébito fiscal e o percentual maximo (0,00 a
100,00)do ISSQN Devido que as instituicdes podem compensar, por periodo (R0440);

6.6.2.11) permissao as instituicbes no municipio para declarar valor a compensar por indébito fiscal e o percentual méximo (0,00 a
100,00)do montante de ISSQN a pagar (= ISSQN Devido (-) Retengdes (-) Incentivos (-) Suspenséo Judicial) que as instituicbes
podem compensar, por periodo (R0440);

6.6.2.12) permissao para declarar codigo ‘2’ (cédigo interno da instituicdo) no campo 4 do Registro 0400;

6.6.2.13) prazo maximo, em anos, permitido para a compensacao de créditos.
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6.6.3 Validacédo dos arquivos

O Aplicativo-PVN deverd validar os arquivos submetidos pelas instituicdes, emitindo as mensagens constantes do Anexo 11 — Tabela de Erros
e Alertas, conforme as regras constantes deste documento, em especial:

- as mensagens de erro devem ser apresentadas, ao usuario, a cada fase de critica: leiaute (L), formatacéo (F), consisténcia (C), relacional (R),
transmissao (T) e processamento de malha (A); o Anexo 11 traz, na coluna “Tipo”, a fase sugerida para cada critica. As mensagens do tipo
processamento de malha (A) devem ser aplicadas nho momento da transmisséo caso o Fisco Municipal assim determine;

- hierarquizacédo das criticas: mesmo em cada fase, as criticas que dependam de informacao prévia que tenha falhado na validacéo, devem ser
ignoradas, a fim de evitar redundancia de mensagens em torno de um unico erro de fato. Exemplo: se o campo ja apresenta caracteres invalidos,
ndo deve ser submetido as criticas de somatorio, limite ou existéncia na tabela;

- 0 aplicativo deve listar as mensagens de erro agrupadas por Cédigo, em seguida apresentar a mensagem e listar, em cada linha, os campos
anexos identificadores de cada ocorréncia;

- somente a existéncia de erro impede a transmissdo da DES-IF; a existéncia de alerta deve exigir que o usuario visualize o(s) alerta(s) antes de
confirmar a transmisséo.

OBS:

1) O campos anexos descrevem a denominagédo do campo cujo conteudo deve ser apresentado junto as mensagens de erro.
- “” - indica que ser& detalhado um atributo e “()” - indicam uma funcéo ou operacdo mateméatica. Exemplos: RO000.CNPJ = CNPJ do
registro 0000; Campo.Nome = nome do campo referenciado; Soma_Ref(R0430.Inct_Fisc) = soma dos Inct_Fisc dos registros 0430
referentes a regra de negdcio.
- “Ordem” — identifica a ordem da linha na leitura linha a linha no arquivo, conforme os separadores de linha Chr(13) e Chr(10);
- “Linha” — identifica a numeragao informada na linha, ou seja, o campo antes do primeiro Pipe “|”;
- “Reg” — identifica o tipo de Registro;
2) Em algumas mensagens, aplicaveis a mais de um registro, pode aparecer a opgao “OU”. Evidentemente, 0s campos a anexar seréo
somente aqueles que se referirem ao registro criticado.
3) O Municipio, a seu critério, pode ampliar a informacgéo prestada nos campos do Anexo 11 com a criacao de outros campos (Exemplo:

“Motivo”, “Detalhe”, “Solugao”, etc),
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Devem ser aplicadas as seguintes criticas de leiaute, previamente as criticas de formatacao dos registros, em ordem de precedéncia:

CODIGO MENSAGEM CAMPOS A ANEXAR

EGO019 Arquivo ndo esta codificado em UTF-8 ou existem caracteres invalidos no arquivo.

EGO018 Arquivo vazio.

EDO035 Né&o foi informado o Registro 0000 ou este ndo se encontra na primeira linha da declaracéo.

ED043 Indicador de versdo da DES-IF inexistente ou ndo aceito por este aplicativo. DESIF.Versoes

EGO013 Existe ocorréncia sem nimero da linha. Ordem

EGO003 Numero da linha no arquivo TXT fora de sequéncia. Ordem

EGO012 Tipo de registro invalido ou nado informado. Linha

EG014 O numero de colunas esta diferente do definido no leiaute para o Registro. Linha

EDO037 Registro 0000 em duplicidade. O Registro 0000 deve ser Unico. Linha

EC021 Registro informado indevidamente. Este tipo de registro ndo compde o madulo da declaracdo que est4d | Linha; RO000.Modu_Decl
sendo entregue.

EDO063 Registro informado indevidamente. Este tipo de registro ndo compde o mddulo da declaracdo que est4d | Linha; RO000.Modu_Decl
sendo entregue.

EI030 Registro informado indevidamente. Este tipo de registro ndo compde o mddulo da declaracdo que est4d | Linha; Reg; R0O000.Modu_Decl
sendo entregue.

ELOO7 Registro informado indevidamente. Este tipo de registro ndo compde o modulo da declaragdo que estd | Linha; RO000.Modu_Decl
sendo entregue.

EMO095 Registro informado indevidamente. Este tipo de registro ndo comp&e o mddulo da declaragéo que esta |Linha; Reg; RO000.Modu_Decl
sendo entregue.

OBS: Os erros identificados na tabela acima acham-se detalhados no Anexo 11 — Tabela de Erros e Alertas.
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6.6.4 Identificacdo da declaracéao
Registro 0000: Abertura do arquivo digital, identificacdo da Instituicdo e da declaracdo
Observacdes:

e Modulo da declaragéo: Informagc6es Comuns aos Municipios, Demonstrativo Contabil, Apuragdo Mensal de ISSQN e Partidas dos
Lancamentos Contabeis.

e Registro obrigat6rio
e Nivel hierarquico — 0
e Ocorréncia: um (por arquivo), sendo necessariamente a primeira linha do arquivo.
e Conjunto de campos Unico por linha no arquivo: ndo ha
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EGO008
0s demais registros.

2 | Reg Texto fixo contendo ‘0000’ 1-1] S N 4* | SO pode haver um registro 0000 na EGO009
declaracao e deve estar, EGO008
obrigatoriamente, na primeira linha. EGO014

EDO037

3 | CNPJ Identificacdo da Instituicdo composta 1-1| S N 8* | Somente algarismos numéricos. EG046
dos 8 primeiros algarismos do CNPJ Deve ser o mesmo CNPJ do certificado | EGO009

digital que assina e transmite a EGO008

declaracdo ou que a delega. EDO058

4 | Nome Razéo Social da Instituicdo 1-1| S C 100 EGO046

EGO009
A011
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA
5 | Tipo_lnti Identifica o tipo de Instituicdo aqualse | 1-1| S C 1 Deve existir na Tabela de Titulos EG046
refere esta declaracao, conforme (Anexo 2). EGO009
Tabela de Titulos (Anexo 2) EDO003
6 | Cod_Munc Cédigo do municipio onde sera 1-1| S N 7* | Deve existir na Tabela de Municipios EG046
entregue a declaracéo (Tabela de do IBGE (Anexo 5). EGO009
Municipios do IBGE) EGO008
EGO001
EDO059
7 | Ano_Mes_Inic_Cmp | Ano e més de inicio competéncia da 1-1] S D 6* | Ano e més validos. EG046
e declaragdo. Formato: aaaamm Modu_Decl =1 - Més deve seriguala | EGO009
01 (janeiro) ou 07 (julho), exceto para EGO007
inicio de atividades em més diferente EDO005
de janeiro ou julho. A007
Modu_Decl = 3 - Més deve seriguala | EDO074
01 (janeiro), exceto para:
e inicio de atividades em més
diferente de janeiro;
e em caso de alteracdo do PGCC e
tabelas dentro do exercicio,
informando o inicio da vigéncia.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA

8 | Ano_Mes_Fim_Cm | Ano e més de fim da competéncia da 1-1] S D 6* | Ano e més validos. EG046
pe declaracdo. Formato: aaaamm Modu_Decl =1 > Més deve seriguala | EGO009

06 (junho) ou 12 (dezembro),exceto EGO007

para empresa que encerrou atividades EDO004
antes do més de junho ou dezembro, e EDO052

ano igual ao ano EDO054
deAno_Mes_Inic_Cmpe. EDO023
Modu_Decl = 2 - deve ser igual a EDO081
Ano_Mes_Inic_Cmpe. A001

Modu_Decl = 3-> Més deve ser igual a EDO73
12 (dezembro)exceto para empresa EDO75
gue encerrou atividades antes do més EDO78

de dezembro, e ano igual ao ano de
Ano_Mes_Inic_Cmpe,

Ano nao pode ser inferior a 10 anos ou
maior que o corrente.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA
9 | Modu_Decl Mddulo da declaracao, a saber: 1-1] S N 1 A declaragéo do Médulo 3 deve ser EG046
1 — Demonstrativo Contabil; necessariamente entregue antes dos EG009
2 — Apuracdo Mensal do ISSQN; demais modulos, para um mesmo EGO008

3 — Informag¢des Comuns aos exercicio. EDO015

Municipios; A entrega das declaracfes de um EI023

4 — Partidas dos Langamentos mesmo moédulo deve seguir, El043

Contabeis. preferencialmente, a ordem El024

cronologica, sem deixar declaracdes EDO036

anteriores pendentes. Pode o Fisco EMO079

Municipal, porém, exigir que a EDO060

sequéncia seja seguida EDO065

necessariamente. EDO66

EDO072

A012

A013

EDO070

10 | Tipo_Decl Identificacdo do tipo da declaracdo 1-1] S N 1 EG046
1 — Normal A alteracdo do PGCC e tabelas deve EGO009

2 — Retificadora ser informada mediante a EGO008

apresentacao de outra declaracéo Tipo | EDO006

Normal, com o més de inicio indicando EDO71

0 més da vigéncia da alteragéo.

11 | Prtc_Decl_Ante Protocolo da declaracao a ser 0-1| N C 30 | Obrigat6rio para Tipo_Decl igual a ‘2’ EGO009
retificada. (Retificadora) . EDO025

N&o deve ser informado para ED024

Tipo_Decl igual a ‘1’ (Normal) EDO026

EDO076

Péagina 24 de 64
Versao 3.1

SHS — Qd. 06 — Com. A — Bloco A — Edificio Brasil XXI — Sala 811 — Brasilia-DF
Telefones: (61) 3039 8889 / 8892 — Fax: (61) 3039 8891 — E mail: abrasf@abrasf.org.br — www.abrasf.org.br



mailto:abrasf@abrasf.org.br

e ———
O7\BRASF

Associacio Brasileira das Secretarias
de Finangas das Capitais

Ne CAMPO DESCRIGAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA
12 | Tipo_Cnso Indica o tipo da consolidagdo parafins | 0-1 | N N 1 | Modu_Decl =1, 3 ou4-> Tipo ndo EGO009
de apuracéo do imposto mensal a deve ser informado. EGO008
recolher, a saber: Modu_Decl = 2 - Tipo deve ser EDO031
1 — Instituicdo e aliquota informado. EDO012
2 — Instituicdo, aliquota e cédigo de O Fisco Municipal pode restringir a EDO021
tributacdo DES-IF adocao de 1 ou mais tipos. Observar a EDO022
3 — Dependéncia e aliquota legislacdo municipal.
4 — Dependéncia, aliquota e cddigo de
tributacdo DES-IF
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namero completo.

Deve existir no Registro de
Identificacdo da dependéncia, com
contabilidade prépria e pertencer ao
municipio da entrega da declaracao.
Obrigatério se Tipo_Cnso iguala 1 —
“Instituicado e aliquota’ou 2 —
“Instituicdo, aliquota e codigo de
tributacdo DES-IF”.

N&ao informar se Tipo_Cnso igual 3 —
“‘Dependéncia e aliquota” ou 4 —
“‘Dependéncia, aliquota e codigo de
tributacdo DES-IF”.

O Fisco Municipal pode exigir que seja
informado o CNPJ da centralizadora
perante o Fisco ou permitir a
atualizagéo do cadastro municipal
conforme a informagé&o deste campo.
Observar a legislacdo municipal.

Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA

13 | CNPJ_Resp_Rclh Dependéncia com responsabilidade 0-1| N 6* | Modu_Decl=1, 3 0ou4->CNPJ EGO009
pelo recolhimento do ISSQN. N responsavel pelo recolhimento néo EGO008

Identificacdo da dependéncia composta deve ser informado EG004

dos 6 ultimos algarismos do CNPJ da Modu_Decl = 2 >CNPJ responsavel EDO013

dependéncia responsavel pelo pelo recolhimento deve ser informado EDO048

recolhimento do ISSQN, inclusive digito conforme regra de tipo de EDO51

verificador e sem méascara de consolidagao. EDO032

formatacéo. Validar digito verificador, concatenando | EDO033

com CNPJ do Registro de Identificacdo | EDO019

da declaracéo para formagéo do EDO77
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO/
ALERTA
14 | Idn_Versao Identificador da versédo da DES-IF 1-1] S C 10 | Deve conter o numero da versao da EDO043
DES-IF exigida para esta declaracao, EG046
no Municipio. EGO009
15 | Tipo_Arred Tipo do arredondamento de célculo dos | 0-1 | N N 1 | Modu_Decl =1, 3 ou4-> Tipo ndo EGO009
valores: deve ser informado. EGO008
1 - Arredondado Modu_Decl =2 - Tipo deve ser EDO045
2 — Truncado informado. EDO044
O Fisco Municipal pode restringir & EDO049
adocao de um unico tipo. Observar a EDO61

legislacdo municipal.
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6.6.5 Plano geral de contas comentado — PGCC
Registro 0100: Plano geral de contas comentado — PGCC

Observacdes:
e Modulo da declaragéo: Informagc6es Comuns aos Municipios

e Registro obrigatério
¢ Nivel hierarquico — 1
e Ocorréncia: varios (por argquivo)
e Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
— Conta
— Des_ Mista
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0100’ 1-1] S N 4* EGO009
EGO008
EGO014
EI030
3 | Conta Cddigo do Grupo, Subgrupo, 1-1] S C 30 | Sem uso de mascara de formatacgéo. EG046
desdobramento do Subgrupo, Titulo e EGO009
Subtitulo de acordo com o Plano de
Contas — PGCC interno.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
4 | Des_Mista Desdobramento de conta mista. 1-1] S N 2* | Desdobrar quando o subtitulo analitico EGO046
contiver multiplas naturezas tributarias. EGO009
Preencher “00” quando nao for EGO008
desdobramento ou o subtitulo ndo for EI001
analitico. EGO030
O conjunto “conta” + “desdobramento EGO031
de conta mista” deve ter apenas uma EG032
ocorréncia por declaragéo. EGO051

5 | Nome Nome do Grupo, Subgrupo, 1-1] S C 100 EG046
desdobramento do Subgrupo, Titulo e EGO009
Subtitulo de acordo com 0 PGCC
interno.

6 | Desc_Conta Descricao detalhada que permita a 0-1| N C 600 | Obrigatdrio se néo for referenciada no EG009
identificacdo da natureza da operacao campo Conta_Supe do PGCC. EI004
nela contabilizada. Obrigatério somente para Subtitulos

mais analiticos (que recebem os
lancamentos contabeis) e
desdobramentos de conta mista.

7 | Conta_Supe Cddigo da Conta hierarquica 0-1| N 30 | Sem uso de mascara de formatacgéo. EGO009
imediatamente superior. C Deve existir como Conta em outro EG034

registro do PGCC. EG042
N&o preencher se, e somente se, EGO033
Grupo inicial (topo). EG049
A conta desdobrada deve usar a EGO050
mesma superior da conta mista.

N&o pode haver mais que dois Grupos

iniciais (Grupos 7 e 8 do COSIF).
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

8 | Conta_COSIF Cddigo da conta no COSIF. 1-1] S 8* | Sem méscara de formatacao. EG046
N Deve existir na Tabela do COSIF EGO009

(Anexo 3). EGO008

Deve seguir a mesma estrutura EGO037

hierarquica do COSIF. EG045

Se a conta é desdobrada de conta mais | EG036
analitica do COSIF, repetir o COSIF da | EG041

superior. EG040

A conta desdobrada deve usar o EGO043

mesmo COSIF da conta mista. EG044

EG039

9 | Cod_Trib_DES-IF Cddigo de tributacdo DES-IF. 0-1| N 9* | Devem ser informados para todos os EGO009
N subtitulos ou desdobramentos em que EGO008

séo contabilizadas receitas de EGO011

prestagéo de servigos tributaveis. EG047

N&o pode ser informado para as contas EIO010
superiores ou mistas.

Deve existir na Tabela de Cédigos de
Tributagdo da DES-IF (Anexo 6) e
Tabela Cdadigos de Tributacdo do
Municipio (Anexo 7) dentro da vigéncia
da declaracéo .
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6.6.6 Tabela de tarifas bancarias

Registro 0200: Tabela de Tarifas Bancérias

Observacdes:
e Modulo da declaragéo: Informagc6es Comuns aos Municipios
e Registro obrigatério
¢ Nivel hierarquico — 1
e Ocorréncia: varios (por argquivo)
e Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
— Idto_Tari
— Sub_Titu
— Des_ Mista
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
os demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0200’ 1-1] S N 4* | Registro obrigatoério. EGO009
EGO008
EGO014
EI030
3 | Idto_Tari Cddigo identificador da tarifa.. 1-1] S N 4 | Nao pode ter mais de uma ocorréncia EG046
para 0 mesmo Subtitulo e EGO009
desdobramento. EGO008
Deve existir na Tabela de Tarifas EI037
Bancarias (Anexo 9). EI015
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

4 | Dat_Vige Data inicial da vigéncia do valor 1-1| S D 8* | Data valida. EGO046
tabelado da tarifa bancaria. Formato N&o pode ser posterior & data-fim da EGO009

aaaammdd declaracao e nem a data corrente. EGO005

EIO38

5 | Val_Tari_Unit Valor unitario tabelado como tarifa 1-1] S N 8.2 | Se o valor for somente percentual, EG046
bancaria zerar este campo.(0,00) EGO009

EGO008

EG048

6 | Val Tari_Perc Valor percentual tabelado como tarifa 1-1] S N 5.2 | Se o valor for somente unitério, zerar EG046
bancaria este campo (0,00). EGO009

Utilizar o valor “por cento” sem o EGO008

simbolo “%” (Ex: tarifa 3% =» usar 3,00) | EG048

7 | Sub_Titu Cdbdigo do Subtitulo, de acordo com o 1-1] S C 30 | Sem uso de mascara de formatacgéo. EG046

PGCC interno, no qual a receita da Deve existir no Registro de Plano geral EGO009
tarifa € escriturada. de Contas Comentado PGCC como

conta tipo “subtitulo analitico”.

N&o pode ser referenciado a subtitulo

de conta de resultado devedora.

8 | Des_Mista Desdobramento de conta mista. 1-1] S N 2* | Deve existir o conjunto subtitulo + EG046
desdobramento no Registro de Plano EGO009
geral de contas comentado PGCC. EGO008

EI013
EI002
EI034

Pagina 32 de 64

Versao 3.1

SHS — Qd. 06 — Com. A — Bloco A — Edificio Brasil XXI — Sala 811 — Brasilia-DF
Telefones: (61) 3039 8889 / 8892 — Fax: (61) 3039 8891 — E mail: abrasf@abrasf.org.br — www.abrasf.org.br



mailto:abrasf@abrasf.org.br

e ———
O7\BRASF

Associacio Brasileira das Secretarias
de Finangas das Capitais

6.6.7 Tabela de identificacdo de outros produtos e servicos
Registro 0300: Tabela de identificacdo de outros produtos e servicos

Observacdes:
Médulo da declaracao: Informag¢des Comuns aos Municipios

[}
e Registro ndo obrigatorio
¢ Nivel hierarquico — 1
e Ocorréncia: varios (por argquivo)
e Destina-se a elencar produtos e servi¢cos bancarios ndo constantes da Tabela de Tarifas Bancérias do Anexo 9 (Registro 0200)
e Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
— ldto_Serv
— Sub_Titu
— Des_Mista
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0300’ 1-1] S N 4* | Registro obrigatorio para as instituicdbes | EG009
gue executam pelo menos uma das EGO008
atividades definidas na Tabela de EG014
Identificacdo de Outros Produtos e EI030
Servicos(Anexo 10)
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

3 | ldto_Serv Cddigo de identificador de outro servigco | 1-1 | S N 4 | Deve existir na Tabela de Identificagédo EGO046

ou produto. de Outros Produtos e Servicos(Anexo EGO009
10). EGO008
N&o pode ter mais de uma ocorréncia EIO017
para 0 mesmo Subtitulo para a mesma EI019
vigéncia. Sem mascara de formatacéao.

4 | Desc_Compl_Serv | Descricdo complementar do servi¢co 0-1| N C 255 | Obrigatério somente se Indicador de EGO009
obrigatoriedade de descricdo El022
complementar = 2(“Sim”) na Tabela de
Identificagcdo de Outros Produtos e
Servicos (Anexo 10) .

5 | Sub_Titu Cddigo do subtitulo analitico, de acordo | 1-1 | S C 30 | Sem uso de mascara de formatacgéo. EG046
com o PGCC interno, no qual o servigo Deve existir no Registro de Plano geral EGO009
€ escriturado. de contas comentado — PGCC como

subtitulo analitico.

6 | Des_ Mista Desdobramento de conta mista. 1-1] S N 2* | Deve existir o conjunto subtitulo + EG046
desdobramento no Registro de Plano EGO009
geral de contas comentado PGCC. EGO008

EI026
EI025
EI034
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6.6.8 Identificacdo da dependéncia
Registro 0400: Identificacdo da dependéncia

Observacdes:
Médulo da declaracao: Demonstrativo Contabil e Apuracao Mensal de ISSQN
Registro obrigatério
Nivel hierarquico — 1
Ocorréncia: varios (por arquivo)
Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
— Cod_Depe
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.

Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0400’ 1-1| S N 4* EGO009
EGO008
EGO014
EDO063
3 | Cod_Depe Inscricdo Municipal da Dependéncia. 1-1] S C 15 | Nao pode ter mais de uma ocorréncia EG046
Caso ndo exista Inscricdo Municipal, para a declaracao. EGO009
deve ser utilizado o cédigo interno de EDO039
identificacdo da dependéncia, sendo EDO028
anico por dependéncia, para todas as
declaracdes dentro do exercicio.
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Ne CAMPO DESCRIGAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
4 | Indr_Insc_Munl Indica se Inscrigdo Municipal foi 1-1| S N 1 | Sé é permitido usar Codigo Interno, se EG046
informada no campo Cod_Depe: a dependéncia ndo possui Inscricdo EGO009
1 — Inscricdo Municipal Municipal. EGO008
2 — Cadigo interno da Instituicdo EDOO07
ED041
EDO067
ED068
5 | CNPJ_Proprio Identificacdo da dependéncia composta | 0-1 | N N 6* | Validar digito verificador, concatenando | EGO009
dos 6 ultimos algarismos do CNPJ da com CNPJ do Registro de Identificacdo | EG008
dependéncia, inclusive com digito da declaracéo para formagéo do EG004
verificador e sem mascara de namero completo. EDO080
formatacéo. Obrigatério para as dependéncias dos EDO029
Tipos ‘1’, ‘2’ ou ‘3’ (ver Anexo 8). EDO069
6 | Tipo_Depe Identificacdo do tipo de dependénciada | 1-1 | S N 2 | Deve existir na Tabela de Tipos de EGO046
Instituicdo, conforme Tabela de Tipos Dependéncia (Anexo 8). EGO009
de Dependéncia. O Tipo “1’ indica a matriz nacional, ndo EGO008
se confundindo com a centralizadora no | ED008
Municipio. ED062
7 | Endr_Depe Endereco (logradouro, numero, 0-1| N C 100 | Obrigatério se Indr_Insc_Munl igual a EGO009
complemento, bairro). ‘2’ (Cddigo interno da Instituicdo). EDO009
8 | CNPJ_Unif Identificacdo da dependéncia composta | 1-1 | S N 6* | Sem mascara de formatacao. EG046
dos 6 ultimos algarismos do CNPJ da Validar digito verificador, concatenando | EGO009
dependéncia responsavel pela com CNPJ do Registro de Identificacdo | EG008
contabilidade. da declaracéo para formacao do EG004
ndmero completo. EDO040
EDO038
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
9 | Cod_Munc Cédigo do municipio onde esta 1-1| S N 7* | Deve existir na Tabela de Municipios EG046
estabelecida a dependéncia unificadora do IBGE (Anexo 5), exceto se EGO009
(CNPJ_Unif). localizada no exterior, caso em que EGO008
deve-se preencher com‘9999999’. EGO001
EDO057
10 | Ctbl_Propria Identifica se declarante possui 1-1] S C 1 | Se CNPJ_Proprio igual CNPJ_Unif EG046
contabilidade propria: Ctbl_Propria deve ser igual a ‘1’ (Sim). EGO009
1-Sim Se CNPJ_Proprio diferente do EDO79
2 —Nao CNPJ_Unif, Ctbl_Propria deve serigual | ED016
a ‘2’ (Nao). ECO002
EDO055
11 | Dat_Inic_Para Data de inicio da paralisagcéo 0-1| N D 8* | Data valida. EDO064
comunicada ao BACEN. Formato: Preencher somente quando se tratar de | EGO009
aaaammdd declaracao do mddulo de apuracao EGO005
mensal do ISSQN. EDO030
Deve ser anterior & A006
Ano_Mes_Fim_Cmpe do Registro de
Identificacdo da declaracao.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

12 | Dat_Fim_Para Data de fim da paralisacdo comunicada | 0-1 | N D 8* | Data vdlida. EDO010

ao BACEN. Formato: aaaammdd Preencher somente quando se tratar de | EGO009

declaracao do mddulo de apuracao EGO005

mensal do ISSQN. EDO11

Preenchido somente se Dat_Inic_Para EDO056

for informada e se for o més de EDO027

encerramento da paralisacéo.

Deve ser superior a Dat_Inic_Para
Deve ser anterior a
Ano_Mes_Fim_Cmpe do Registro de
Identificacéo da declaracao.

Diferenca entre Dat_Inic_Para e
Dat_Fim_Para néo pode ser superior a
180 dias.
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6.6.9 Balancete analitico mensal
Registro 0410: Balancete analitico mensal

Observacdes:

e Modulo da declaragéo: Demonstrativo Contébil
e Registro obrigatério
¢ Nivel hierarquico — 2
e Ocorréncia: varios (por arguivo)
e Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
— Cod_Depe
— Ano_Mes Cmpe
— Conta
— Des_Mista
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0410’ 1-1] S N 4* EG009
EGO008
EGO014
EC021
EC012
EC026
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ou Subtitulo de acordo com o PGCC.

periodo da declaragéo.

E obrigatério declarar a movimentag&o
contabil das contas a partir do registro
de seu primeiro lancamento, até o final
do semestre, exceto quando houver
encerramento de conta, situacdo em
gue a movimentacgao sera informada
até a data do encerramento da conta.
As contas equivalentes a COSIF
7.0.0.00.00-9 e 8.0.0.00.00-6, esta
ltima se exigida pelo Fisco
Municipal,sédo sempre obrigatorias,
ainda que sem movimento.

Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
3 | Cod_Depe Inscricdo Municipal da Dependéncia. 1-1] S C 15 | Deve ter sido informado no Registro de EG046
Caso néo exista Inscricdo Municipal, Identificacdo da dependéncia. EGO009
deve ser utilizado o cédigo interno de EGO006
identificacdo da dependéncia, sendo ECO001
Unico por dependéncia, para todas as
declaracgdes dentro do exercicio de
apuracéo de resultado.
4 | Ano_Mes_Cmpe Més e ano de competéncia do 1-1] S D 6* | Ano e més validos. EG046
balancete. Formato: aaaamm Deve estar compreendido no periodo EGO009
de competéncia da declaracao, ou seja, | EGO007
maior ou igual a Ano_Mes_Inic_Cmpe ECO014
e menor ou igual a
Ano_Mes_Fim_Cmpe ambos no
Registro de Identificagéo da
declaracao.
5 | Conta Cdbdigo do Grupo ou Subgrupo ou 1-1] S C 30 | Sem uso de mascara de formatagao. EG046
desdobramento do Subgrupo ou Titulo Deve ter ocorréncia mensal paratodo o | EGO009
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
6 | Des_Mista Desdobramento de conta mista. 1-1] S N 2* | Deve existir o conjunto subtitulo + EG046
desdobramento no Registro de Plano EGO009
geral de contas comentado PGCC . EGO008
ECO013
ECO031
EG030
EGO031
EG032
EGO051
7 | Sald_lInic Valor do saldo inicial da Contanomés | 1-1| S N 16,2 | Deve ser sempre igual ao Sald_Final EG046
em R$. do Ano_Mes_Cmpe anterior, exceto EGO009
para a primeira competéncia de cada EGO008
semestre. ECO005
O Sald_Inic de um Grupo, Subgrupo, EC004
desdobramento do Subgrupo, Titulo ou EC027
Subtitulo, para uma competéncia, deve
ser igual a soma dos respectivos
Sald_Inic dos Subgrupos,
desdobramento do Subgrupo, Titulos
ou Subtitulos imediatamente abaixo,
para a mesma competéncia.
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para a mesma competéncia.
Deve ser em valor absoluto, sem sinal.

Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

8 | Valr_Debt Valor total de lancamentos a débitono | 1-1 | S N 16,2 | O Debito de um Grupo, Subgrupo, EGO046
més em R$, em valor absoluto sem desdobramento do Subgrupo, Titulo ou EGO009
sinal. Subtitulo, para uma competéncia, deve EGO008

ser igual a soma dos respectivos EGO048
Valr_Debt dos Subgrupos, EC027
desdobramento do Subgrupo, Titulos EC028
ou Subtitulos, imediatamente abaixo, EC025
para a mesma competéncia.

Deve ser em valor absoluto, sem sinal.

9 | Valr_Cred Valor total de lancamentos a créditono | 1-1 | S N 16,2 | O Credito de um Grupo, Subgrupo, EG046
més em R$, em valor absoluto sem desdobramento do Subgrupo, Titulo ou EGO009
sinal. Subtitulo, para uma competéncia, deve EGO008

ser igual & soma dos respectivos EG048
Valr_Cred dos Subgrupos, EC027
desdobramento do Subgrupo, Titulos EC028
ou Subtitulos, imediatamente abaixo, EC024
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

10 | Sald_Final Valor do saldo final da Conta no més 1-1] S N 16,2 | Deve ser sempre igual ao Sald_Inic EG046
em R$. mais Valr_Cred menos Valr_Debt. EGO009

O Sald_Final de um Grupo, Subgrupo, EGO008
desdobramento do Subgrupo, Titulo ou ECO011
Subtitulo, para uma competéncia, deve EC027
ser igual a soma dos respectivos EC023
Sald_Final dos Subgrupos,
desdobramento do Subgrupo, Titulos
ou Subtitulos, imediatamente abaixo,
para a mesma competéncia.

Obs.: Os saldos das incidéncias JUN e
DEZ devem refletir os valores
acumulados antes da apuracéo do

resultado.

11 | Conta_Supe Cddigo da Conta hierarquica e 0-1| N C 30 | Sem uso de mascara de formatagéo. EGO009
imediatamente superior. Nao preencher Deve existir como Conta em outro EG034
se, e somente se, Grupo inicial (topo). registro do BAM. EG042

N&o preencher se, e somente se, EGO033
Grupo inicial (topo). EG049
A conta desdobrada deve usar a EGO050
mesma superior da conta mista. EC029

N&o pode haver mais que dois Grupos
iniciais (Grupos 7 e 8 do COSIF).
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Ne CAMPO DESCRIGAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

12 | Conta_COSIF Cdédigo da conta de mesmo nivel 1-1| S N 8* | Sem méscara de formatacao. EG046
hierarquico ou do Subtitulo mais Deve existir na Tabela do COSIF EGO009

analitico do COSIF relacionado a conta (Anexo 3). EGO008

do PGCC informada no campo 5 Deve estar vigente na competéncia EGO037

(“Conta”) deste registro. EG045

Se a conta é desdobrada de conta mais | EG036
analitica do COSIF, repetir o COSIF da | EG040

superior. EG041
A conta desdobrada deve usar o EG043
mesmo COSIF da conta mista. EG044

A critério do Fisco Municipal, devem ser | EGO039
apresentados os Registros das Partidas | EC030
dos Langcamentos Contabeis (R1000), EC032
se existir movimentacdo no Balancete
Analitico Mensal para a conta cujo
COSIF seja do grupo‘78000001’, ou em
gue haja lancamentos a titulo de
estorno em contas de resultado.
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6.6.10 Demonstrativo da apuracédo da receita tributavel e do ISSQN mensal devido por Subtitulo
Registro 0430:Demonstrativo da apuracdo da receita tributavel e do ISSQN mensal devido por Subtitulo

Observacdes:

Médulo da declaracao: Apuracdo Mensal de ISSQN

Registro nao obrigatério

Nivel hierarquico — 2

Ocorréncia: varios (por arquivo)

Todas as Contas referentes a receitas de servigos tributaveis devem ser informadas, independentemente de néo haver sido
movimentadas no periodo declarado (as contas tributaveis sem movimento devem ter os respectivos campos de Base de Célculo
preenchidos com zero).

¢ Conjunto de campos Unico por linha no arquivo:

— Cod_Depe
— Sub_Titu
— Des_ Mista
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRIGAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros
2 | Reg Texto fixo contendo ‘0430’ 1-1] S N 4* | Obrigat6rio se houver contas tributaveis | EGO009
e para cada dependéncia que tiver EGO008
contabilidade prépria. EG014
EMO095
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

3 | Cod_Depe Inscricdo Municipal da Dependéncia. 1-1] S C 15 | Deve ter sido informado no Registro de EG046
Caso néo exista Inscricdo Municipal, Identificacdo da dependéncia. EGO009
deve ser utilizado o cédigo interno de EGO006
identificacdo da dependéncia, sendo EMO019
Unico por dependéncia, para todas as
declaracgdes dentro do exercicio de
apuracéo de resultado

4 | Sub_Titu Cdédigo do Subtitulo analitico, conforme | 1-1 | S C 30 | Informar obrigatoriamente todas as EG046
o PGCC interno, com incidéncia de contas tributaveis, ainda que néao EG009
ISSQN. Sem uso de méascara de tenham sido movimentadas no més.
edicao.

5 | Des_Mista Desdobramento de conta mista. 1-1] S N 2* | Deve existir o conjunto subtitulo + EG046
desdobramento no Registro de Plano EGO009
geral de contas comentado PGCC EGO008

EMO059
EM106

6 | Cod_Trib DES-IF Cddigo de tributacdo DES-IF 1-1] S N 9* | Deve existir na Tabela de Cédigos de EG046
Tributagéo da DES-IF (Anexo 6). EGO009
Deve existir na Tabela Codigos de EGO008
Tributagdo do Municipio (Anexo 7) EGO011
dentro da vigéncia da declaracao. EG047

7 | Valr_Cred_Mens Valor total dos langcamentos a crédito 1-1] S N 16,2 | O valor deve ser maior ou igual a zero. EG046

do Subtitulo e Desdobramento EGO009

EGO008

EG048

8 | Valr_Debt_Mens Valor total dos lancamentos a débitodo | 1-1 | S N 16,2 | O valor deve ser maior ou igual a zero. EGO046
Subtitulo e Desdobramento EGO009

EGO008

EG048
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Ne

CAMPO

DESCRICAO

Oc

OBR

TiPO

TAM

REGRA DE PREENCHIMENTO

ERRO
ALERTA

9

Rece_Decl

Valor da receita tributavel pelo ISSQN
do Subtitulo e Desdobramento, no més
de competéncia, em R$

16,2

O valor deve ser maior ou igual a zero.

EGO046
EGO009
EGO008
EGO048
EMO096

10

Dedu_Rece_Decl

Valor total de dedugdes legais da
receita declarada, em R$.

0-1

16,2

O valor deve ser maior ou igual a zero.
Deve ser menor ou igual a Rece_Decl.

EGO009
EGO008
EGO048
EMO028

11

Desc_Dedu

Discriminagéo das deducgdes da receita
declarada (descri¢do e valor em R$).

0-1

255

Obrigatério se Dedu_Rece_Decl for
informado.

EGO009
EM029
EMO072

12

Base Calc

Valor da base de calculo do ISSON
(Rece_Decl — Dedu_Rece_Decl), em
R$.

1-1

16,2

Deve ser igual a (Rece_Decl -
Dedu_Rece_Decl).

EGO046
EGO009
EGO008
EGO048
EMO033

13

Alig_ISSON

Aliquota que se aplica a base de
calculo.

1-1

52

Deve constar na Tabela de Cddigos de
Tributagdo do Municipio (Anexo 7) para
o0 Cod_Trib_DESIF,dentro da vigéncia
da declaragao.

EGO046
EGO009
EGO008
EGO048
EMO046
EMO66
EMO67
EMO068
EMO069
EMO71
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
14 | Inct_Fisc Valor do incentivo fiscal, em R$. 0-1| N N 16,2 EGO009
EGO008
EG048
EM034
EM097
15 | Desc_Inct_Fisc Discriminagéo da fundamentacdo legal | 0-1 | N C 255 | Obrigatdrio se Inct_Fisc for informado. EGO009
do incentivo fiscal. EMO035
16 | Valr_ISSQN_Retd Valor do ISSQN retido. 0-1| N N 16,2 | Este valor deve ser menor ou igual a EGO009
[(“Base_Calc” * "Aliq_ISSQN”/100) - EGO008
“Inct_Fisc”] EM100
EMO099
17 | Motv_Nao_Exig Motivo da n&o exigibilidade: 0-1| N N 1 EGO009
1- Exigibilidade suspensa por decisao EGO008
Judicial; EMO016
2- Exigibilidade suspensa por
procedimento administrativo.
18 | Proc_Motv_Nao Ex | Numero do processo que estabeleceua | 0-1 | N C 20 | Obrigat6rio se Motv_Nao_Exig EGO009
ig suspenséao da exigibilidade. informado for igual a‘1’ (Exigibilidade EM044
suspensa por decisédo Judicial) ou 2’
(Exigibilidade suspensa por
procedimento administrativo)
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6.6.11 Demonstrativo do ISSQN mensal a recolher
Registro 0440:Demonstrativo do ISSQN mensal a recolher

Observacdes:
e Modulo da declaragéo: Apuracdo Mensal de ISSQN
Registro obrigatério
Nivel hierarquico — 2
Ocorréncia: varios (por arquivo)
Conjunto de campos unico por linha no arquivo:
- CNPJ
— Alig_ISSQN
— Cod_Trib_DES-IF
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.

Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1 S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para EG008

todos os demais registros

2 | Reg Texto fixo contendo ‘0440’ 1-1 S N 4* EGO009
EGO008
EG014
EMO095
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

3 | CNPJ Identificacdo da dependéncia composta | 1-1 S N 6* | Validar digito verificador, EGO046
dos 6 ultimos algarismos do CNPJ concatenando com CNPJ do Registro EGO009

unificador estabelecido no municipio, de Identificacdo da declaracéo para EGO008

inclusive digito verificador e sem formacédo do niUmero completo. EG004

mascara de formatacao. Deve ter sido informado no Registro EMO013

de Identificagdo da dependéncia com EMO037
contabilidade prépria.

Deve ser igual a CNPJ_Resp_Rclh no
Registro Identificagéo da declaracao
se Tipo_Cnso igual a 1 — “Institui¢cdo e
aliquota” ou 2 — “Institui¢ao, aliquota e
cbdigo de tributacdo DES-IF”.

4 | Cod_Trib_DES-IF Cddigo de tributacdo DES-IF. 0-1 N N 9* | Deve existir na Tabela de Cdodigos de EGO009
Tributagéo da DES-IF (Anexo 6). EGO008
Deve existir na Tabela de Cddigos de EGO011
Tributagdo do Municipio (Anexo 7) EG047
dentro da vigéncia da declaragéo. EM020

Obrigatdrio somente se,no Registro de | EM078
Identificagéo da declaracéo,o
Tipo_Cnso for igual a 2 — “Instituicao,
aliquota e codigo de tributacao” ou 4 —
“Dependéncia, aliquota e cédigo de
tributacao”.

N&o preencher o campo se for
declaracdo sem movimento tributavel.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
5 | Rece_Decl_Cnso Somatério de Rece_Decl do Registro 1-1 S N 16,2 | Rece_Decl_Cnsodeve ser igual ao EG046
de Demonstrativo da Apuracao da somatério (consolidacao) das receitas EGO009
Receita Tributavel e do ISSQN Mensal declaradas EGO008
Devido por Subtitulo agrupado (Rece_Decl)nosRegistros0430,confor EM047
conforme definicdo de Tipo_Cnso no me otipo de consolidacdo adotado EMO048
Registro de Identificagdo da Declaragéo (Tipo_Cnso no Registro 0000). EMO049
Se nédo houver Registros 0430 para EMO050

determinado tipo de consolidagéo,
deve ser preenchido com zero.
6 | Dedu_Rece_Decl_ | Valor total da deducéo por subtitulo em | 0-1 N N 16,2 | Dedu_Rece_Decl_Sub_Titu deve ser EGO009

Sub_Titu R$. igual ao somatdrio (consolidacéo) das | EG008
deducdes das receitas declaradas EM022
(Dedu_Rece_Decl)nosRegistros0430, EMO023
conforme o tipo de consolidagéo EM024
adotado(Tipo_Cnso) no Registro EMO025

0000.
7 | Dedu_Rece_Decl_ | Valor de deducéo da receita declarada | 0-1 N N 16,2 | Deve ser menor ou igual a EGO009
Cnso conforme tipo de consolidagédo da (Rece_Decl_Cnso - EGO008
apuracdo de ISSQN, em R$. Dedu_Rec_Decl _Sub_Titu). EMO051
8 | Desc_Dedu Identificacdo das deducgbes da receita 0-1 N C 255 | Obrigatorio se EGO009
declarada (descri¢do e valor em R$) Dedu_Rece_Decl_Cnso informado. EMO052
EMO073
9 | Base_Calc Valor diferenca (Rece_Decl_Cnso - 1-1 S N 16,2 | Deve ser igual & diferenca EG046
Dedu_Rece_Decl Cnso - (Rece_Decl _Cnso - EGO009
Dedu_Rece_Decl_Sub_Titu) em R$. Dedu_Rece_Decl_Cnso - EGO008
Dedu_Rece_Decl_Sub_Titu). EG048
Se néo houver Registros 0430 com EMO053

Valr_Cred_Mens maior que zerodeve
ser preenchido com zero.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
10 | Alig_ISSQN Aliquota que se aplica a base de 1-1 S N 5,2 | Deve existir no Registro de EGO046
célculo. Demonstrativo da apuracéo, da EGO009
receita tributavel e do ISSQN mensal EGO008
devido por Subtitulo. EG048
Deve constar na Tabela de Cdodigos EMO046
de Tributagdo do Municipio (Anexo 7) EMO060
para o correspondente EMO081
Cod_Trib_DESIF dentro da vigéncia EMO093
da declaracao. EM001
Se néo houver Registros 0430 com EMO002
Valr_Cred_Mens maior que zero, deve | EM003
ser preenchido com zero. EMO004
11 | Valr_ISSQN_Devd | Resultado do céalculo: (Base Calc 1-1 S N 16,2 | Deve serigual ao valor da (Base_Calc | EG046
vezes a Alig_ISSQN dividida por 100 vezes a Alig_ISSQN dividida por 100 EGO009
(cem)), em R$. (cem)). EGO008

Arredondar ou truncar o resultado em EMO054
duas casas decimais, conforme
determinado pelo municipio e indicado
no campo Tipo_Arred no Registro
Identificacdo da declaracao.

12 | Valr_ISSQN_Retd Valor mensal total do ISSQN retido por | 0-1 N N 16,2 | Deve ser igual ao somatdrio dos EGO009
subtitulo, em R$, conforme tipo de ISSQN_Retd nos Registros de EGO008
consolidacao adotado. Demonstrativo da apuragéo da receita | EM099

tributavel e do ISSQN mensal devido EM101
por Subtitulo consolidado conforme o EM102

tipo de consolidacdo adotado no EM103
Registro de Identificacdo da EM104
declaracao.
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Ne CAMPO DESCRIGAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
13 | Inct_Fisc_Sub_Titu | Valor total do incentivo fiscal por 0-1 N N 16,2 | Deve ser igual ao somatdrio dos EGO009
Subtitulo em R$. Inct_Fisc nosRegistros de EGO008
Demonstrativo da apuracdo da receita | EMO005
tributavel e do ISSQN mensal devido EMO006
por Subtitulo consolidado conforme o EMO0O07
tipo de consolidacdo adotadono EM008
Registro de Identificagéo da
declaracao.
14 | Inct_Fisc Valor do incentivo fiscal em razdo do 0-1 N N 16,2 | Deve ser menor ou igual a EGO009
tipo de por consolidagdo adotado, em (Valr_ISSQN_Devd- EGO008
R$. Inct_Fisc_Sub_Titu - EG048
Valr_ISSQN_Retd). EMO056
EM097
15 | Desc_lInct_Fisc Discriminagéo da fundamentacao legal | 0-1 N C 255 | Obrigatdrio se Inct_Fisc informado. EGO009
do incentivo fiscal (descricdo e valor em EMO042
R$). EMO057
16 | Valr_A Cmpn Valor do crédito para abater no 0-1 N N 16,2 | Nao pode ser maior que EGO009
pagamento do imposto devido, em R$. (Valr_ISSQN_Devd - EGO008
Valr_ISSQN_Retd - Inct_Fisc- EG048
Inct_Fisc_Sub_Titu). EMO15
EM105
17 | Orig_Cred_A Cmp | Discriminagao do crédito a ser 0-N N Obrigatodrio, pelo menos uma EMO018
n compensado (competéncia e valor em ocorréncia, se Valr_A_Cmpn for EMO17
R$). informado. EMO036
17. | Cmpe_Orig_Cred Competéncia do crédito a ser 0-1 N D 6 | Ano e més validos. EGO009
1 compensado: Formato: aaaamm. Deve ser anterior a competéncia da EMO045
declaracéo e posterior ao prazo EMO014
méaximo definido pelo Municipio. EMO011
EM107
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
17. | Valr_Orig_Cred Valor do crédito a ser compensado. 0-1 N N 16,2 | Somatdrio das ocorréncias deve ser EG009
2 igual a Valr_A_Cmpn. EGO008
EMO065
18 | Valr_ISSQN_Rclh Valor do imposto recolhido no més em 0-1 N N 16,2 | O valor deve ser maior ou igual a EGO009
R$ zero. EG008
EG048
19 | Motv_Nao_Exig Motivo de nédo exigibilidade 0-1 N N 1 EGO009
1- Exigibilidade suspensa por decisao EGO008
Judicial; EMO016
2- Exigibilidade suspensa por
procedimento administrativo
20 | Proc_Motv_Nao_Ex | Namero do processo que estabeleceu a | 0-1 N C 20 | Obrigat6rio se Motv_Nao_Exig EGO009
ig suspenséao da exigibilidade. informado for igual a‘1’(Exigibilidade EM044
suspensa por deciséo Judicial) ou 2’
(Exigibilidade suspensa por
procedimento administrativo).
21 | ISSON_A Relh Resultado do calculo 0-1 N N 16,2 | Resultado do calculo EGO009
(Valr_ISSQN_Devd - Valr_ISSQN_Retd (Valr_ISSQN_Devd - EGO008
- Inct_Fisc_Sub_Titu - Inct_Fisc - Valr_ISSQN_Retd - EG048
Valr_A_Cmpn - Val_ISSQN_Rclh), em Inct_Fisc_Sub_Titu - Inct_Fisc — EMO043
R$. Valr_A Cmpn - Val_ISSQN_Rclh) EMO040
Deve ser igual a zero se
Motv_Nao_Exig for informado.Deve
ser maior ou igual a zero.
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6.6.12 Demonstrativo das partidas dos lancamentos contabeis

Registro 1000:Demonstrativo das partidas dos lancamentos contabeis

Observacdes:
e Mddulo da declaragdo: Demonstrativo das Partidas dos Langamentos Contabeis (DPLC) e Demonstrativo Contéabil (DC)
o Registro obrigatério (DPLC) e Registro ndo obrigatério (DC)
¢ Nivel hierarquico — 0 (DPLC) e Nivel hierarquico — 2 (DC)
e Ocorréncia: varios (por arquivo)
e Conjunto de campos Unico por linha no arquivo: ndo ha
e A coluna Erro/Alerta indica as mensagens aplicaveis diretamente ao campo, em ordem de precedéncia.
Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
1 | Num_Linha Numero sequencial que identifica a 1-1] S N 8 Iniciada com 1 no primeiro registro e EGO009
linha do arquivo. mantida a sequéncia em +1 para todos EG008
0s demais registros.

2 | Reg Texto fixo contendo “1000° 1-1| S N 4* | Para o M6dulo Demonstrativo Contébil, | EG009
este registro, conforme definicdo do EGO008
municipio, pode ser obrigat6rio para 0os EG014
subtitulos analiticos: ELOO7

(a) se existir movimentacao no
Balancete para Conta no Registro de
Plano Geral de Contas Comentado —
PGCC cuja Conta_COSIF seja do
grupo ‘78000001’; e,

(b) para o detalhamento dos
lancamentos a titulo de estorno nos
Balancetes Analiticos Mensais.
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA

3 | CNPJ_Citbl Identificacdo da dependéncia composta | 1-1 | S N 14* | Sem mascara de formatacéo. EG046
dos 14 algarismos do CNPJ da Para o Médulo Demonstrativo Contabil, EGO009

dependéncia onde foi contabilizada a deve existir esta dependéncia com EGO008

partida do langamento, inclusive digito contabilidade prépria dentre os EGO004

verificador. Registros0400. EL008

4 | Cod_Munc_Citbl Cdbdigo do municipio onde esta situado | 1-1 | S N 7* | Deve existir na Tabela de Municipios EG046
0 CNPJ_Ctbl (Tabela de Municipios do do IBGE (Anexo 5). EGO009

IBGE), se exterior colocar ‘9999999, Para o M6dulo Demonstrativo Contabil, | EG008

0 municipio deve ser o titular da EG001

declaracao. EL009

5 |Idto_Lanc Numero de identificacao do 1-1] S C 50 | Mesma identificacdo adotada pela EG046
lancamento, Unico por langamento. contabilidade para atender ao que EGO009

estabelece o COSIF.

6 | Dat_Lanc Data do langamento. Formato: 1-1] S D 8* | Data vélida. EG046
aaaammdd Deve estar compreendida no periodo EGO009

da declaracgéo. EGO005

ELO14

7 | Valr_Prda_Lanc Valor da partida do langamento. 1-1| S N 16,2 | Para um mesmo langamento, a soma EGO046
das partidas a débito (Tipo_Prdaiguala | EG009

‘2’- Débito) deve ser igual a soma das EGO008

partidas a crédito (Tipo_Prda igual a ‘1’- | EG048

Crédito). ELO02

8 | Sub_Titu Cdbdigo do Subtitulo de acordo com o 1-1] S C 30 | Para o Médulo Demonstrativo Contabil, EG046
PGCC interno. Sem uso de mascara 0 conjunto dependéncia e data deve EGO009

de edigéo. existir dentre os Registros 0410. ELO15

ELO11
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Ne CAMPO DESCRICAO Oc | OBR | TIPO | TAM REGRA DE PREENCHIMENTO ERRO
ALERTA
9 | Tipo_Prda Tipo da partida: 1-1] S N 1 EGO046
1 - Crédito EGO009
2 — Débito EGO008
ELO12
10 | Cod_Evto Cddigo do evento da partida conforme | 0-1 | N N 3* | O cddigo de evento deve ser EGO009
Tabela de Eventos Contabeis em compativel com o tipo de partida, EG008
Contas de resultado (Anexo 1). conforme Tabela de Eventos Contdbeis | EL001
em Contas de resultado (Anexo 1) ELO10
11 | Munc_Vinc Cdbdigo do municipio onde esta situada | 1-1 | S N 7* | Deve existir na Tabela de Municipios EG046
a dependéncia na qual o cliente possui do IBGE (Anexo 5). EGO009
vinculo como correntista da instituicao. EGO008
Caso o cliente ndo seja correntista da EG001
Instituigdo, informar a identificagéo da
dependéncia onde foi adquirida /
contratada / iniciada a operacéo /
transacao / aquisi¢cdo que deu origem
ao lancamento contabil.Se exterior,
colocar ‘9999999'.
12 | Hist_Prda Descricao detalhada da operacéo que 1-1| S C 255 EG046
deu origem a partida do langamento EGO009
contabil.
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7 GLOSSARIO

TERMO CONCEITO
Alerta Ocorréncia na validacdo do arquivo da declaracao que indica
alguma inconsisténcia que nado invalida o seu envio ao Fisco
Municipal— Aviso do Aplicativo-PVN
Aplicativo-PVN Aplicativo (programa validador nacional) disponibilizado pelo Fisco
Municipal via “WEB site” ou para ser instalado no ambiente do
contribuinte.
Assinatura Digital Cddigo de criptografia (chave privada) anexado ou logicamente
associado a uma mensagem eletronica que permite de forma
Unica e exclusiva a comprovacao da autoria de um determinado
conjunto de dados de computador (um arquivo, um e-mail ou uma
transacao). A assinatura digital comprova que a pessoa criou ou
concorda com um documento assinado digitalmente, como a
assinatura de préprio punho comprova a autoria de um documento
escrito. A verificacdo da origem do dado é feita com a chave
publica do remetente.
BACEN Banco Central do Brasil
Certificagdo Digital E a atividade de reconhecimento em meio eletrénico, que se
caracteriza pelo estabelecimento de uma relagdo Unica, exclusiva
e intransferivel entre uma chave de criptografia, inserida em um
Certificado Digital; uma pessoa fisica, juridica, maquina ou
aplicacdo e a Autoridade Certificadora.
Certificado Digital (1) E um documento contendo dados de identificacéo da pessoa
ou instituicdo que deseja, por meio deste, comprovar, perante
terceiros, a sua propria identidade. Serve igualmente para conferir
a identidade de terceiros.
(2) E um conjunto de dados de computador, gerados em
observéancia ao padrao ICP Brasil definido pelo Instituto Nacional
de Tecnologia da Informacéo — ITI, que se destina a registrar, de
forma Unica, exclusiva e intransferivel, a relacao existente entre
uma chave de criptografia, uma pessoa fisica, juridica, maquina ou
aplicacdo e a Autoridade Certificadora. O Certificado Digital pode
ser armazenado em um software ou em um hardware.
Conta Mista Conta contabil que recepciona langcamentos de natureza distinta
(p.ex: juros e taxas de servico), exigindo-se na DES-IF, portanto, o
seu desdobramento.
Contabilidade prépria | E uma estrutura funcional para a escrituragéo de eventos
econdmico financeiros na forma de registros contabeis das
atividades de uma determinada dependéncia.

Cliente Tomador do servigco ou comprador do produto

CNPJ Cadastro Nacional de Pessoa Juridica

COSIF Plano de Contas das Instituicbes do Sistema Financeiro Nacional
e conjunto de normas e cédigos de escrituracdo contabil

Declaracédo sem Declaracédo de uma dependéncia, com contabilidade prépria, que

Movimento Contabil nao possua registro contabil (R0410),
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TERMO

CONCEITO

Declaracéo sem
Movimento Tributavel

Declaragédo de uma dependéncia, com contabilidade prépria, que
nao possua registro de apuracédo de ISSQN por subtitulo (R0430),
ou os possua sem langamentos a crédito (“Valr_Cred_Mens” =
zero)

Deducéo

Valor de reducédo da base de célculo

Dependéncia

Ver Anexo 8 — Tabela de Tipos de Dependéncias

Dependéncia
Centralizadora do
Recolhimento

Dependéncia eleita para centralizar o recolhimento do tributo de
dependéncias localizadas no mesmo Municipio.

Dependéncia
Unificadora da
Contabilidade

Dependéncia que unifica em sua contabilidade propria o registro
das ocorréncias contabeis verificadas em estabelecimentos a ela
vinculados no seu CNPJ e que ndo possuam contabilidade
propria.

Dependéncia
responsavel junto ao
BACEN

Dependéncia eleita como Domicilio Fiscal junto ao BACEN no
Municipio.

Desdobramento de

Procedimento administrativo, exigido na DES-IF, a ser aplicado a

Conta Mista constatacdo de contas contabeis mais analiticas que
recepcionaram lancamentos de naturezas distintas.

Erro Ocorréncia na validacéo do arquivo da declaracéo que impede o
seu envio ao Fisco Municipal.

IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

|ICP-Brasil Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira, instituida a partir da

medida proviséria 2.200/2001, composta de entidades publicas e
privadas, homologadas pela comisséo de certificados digitais, que
podem ser utilizados para a conferéncia de assinaturas
digitais,conferindo-lhes validade juridica. E um conjunto de
técnicas, arquitetura, organizacdo, praticas e procedimentos,
implementados pelas organizagbes governamentais e privadas
brasileiras que suportam, em conjunto, a implementacéo e a
operacao de um sistema de certificacdo, com o objetivo de
estabelecer os fundamentos técnicos e metodolégicos de um
sistema de certificacdo digital, baseado em criptografia de chave
publica, garantir a autenticidade, a integridade e a validade juridica
de documentos em forma eletrénica, das aplicagbes de suporte e
das aplicacdes habilitadas que utilizem certificados digitais, bem
como a realizacéo de transacoes eletrbnicas seguras.

Imposto Sobre
Servigos de Qualquer
Natureza

E o imposto de competéncia dos Municipios e do Distrito Federal,
por for¢ca da CF88, art. 156, Ill, que tem como fato gerador a
prestacdo dos servigos constantes da lista anexa a Lei
Complementar 116/2003.

Incentivo

Valor de reducéo do imposto

Infraestrutura de
Chaves Publicas

Veja “ICP-Brasil”.

Brasileira

ISSON Veja “Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza“

Lancamento Conjunto de partidas a débito e a crédito relativas a um ato ou fato
contabil

LC 116/03 Lei Complementar n° 116/2003

MNI Manual de Normas e Instrucfes do BACEN
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TERMO CONCEITO
Movimentacao Ocorréncia, no Balancete Analitico Mensal, de qualquer
lancamento a crédito ou a débito, mesmo que o saldo final do
Subtitulo seja igual a zero

Municipio Contabil Municipio onde esté situada a dependéncia na qual os
lancamentos séo contabilizados
Municipio Vinculado Municipio onde esta situada a dependéncia na qual o cliente

possui vinculo como correntista da instituicdo. Caso o cliente ndo
seja correntista da Instituicdo Financeira, 0 municipio vinculado é o
da dependéncia onde foi adquirida / contratada / iniciada a
operacao / transacédo / aquisicdo que deu origem ao langcamento

contabil
Partida Escrituracdo a débito ou a crédito de um lancamento contabil
PGCC Plano geral de contas comentado

Prestador de Servicos | Pessoa fisica ou juridica que desenvolve a atividade de prestar
servico de modo permanente ou temporario.

Procuracédo Autorizacdo formal, podendo ser digital, que a Instituicdo
Financeira da a terceiro para a assinatura digital e entrega da
DES-IF ao Fisco Municipal

Procurador Pessoa que detém a Procuracao
Representante legal Mandatario(s) legal(is) da Instituicdo, na forma de seu estatuto.
Subtitulo analitico E a conta destinada a receber os registros dos langamentos

contabeis, que no presente caso, exigem-se de mesma natureza.
Trata-se de subtitulo que nunca é referenciado no campo Conta
Superior (Registro de Plano geral de contas comentado — PGCC)
de outra Conta

Tomador de Servicos | O destinatario do servico prestado.
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8 ESTRUTURA DAS TABELAS EM ANEXO

8.1 Do Anexo 1 — Tabela de Eventos Contabeis em Contas de
resultado

Esta tabela é utilizada para:

¢ Identificar natureza dos valores que compdem os lancamentos de rateio de resultados
e de estornos (Modulo 1);

e I|dentificar natureza das partidas do lancamento contébil, quando demandado pelo
Fisco Municipal (Médulo 4).

CAMPO DESCRIGCAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Cod_Evto Cddigo do Evento 1-1| S N 3*
Desc_Evto Descricdo do evento 1-1| S C 600
Tipo_Prda Tipo da partida 1-1| S C 2

8.2 Do Anexo 2 — Tabela de Titulos
Refere-se aos tipos de Instituicdes sujeitas ao COSIF.

CAMPO DESCRIGCAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Cod Titu Cadigo do titulo 1-1] S C 1
Desc_Titu Descricao do titulo 1-1] S C 255

8.3 Do Anexo 3 — Tabela do COSIF
Plano de Contas das Instituicbes do Sistema Financeiro Nacional.

CAMPO DESCRIGAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Conta NUmero da conta 1-1| S N 8*
Dat_Cria Data de criacédo da conta. Formato: 1-1| S D 8*

aaaammdd
Dat_Extc Data de extingdo da conta. Formato: 0-1| N D 8*
aaaammdd
Conta_Supe NUmero da conta superior 0-1]| N N 8*
Nome Conta Nome da Conta 1-1| S C 255
Desc _Func Descricdo da funcdo da Conta 1-1| S C 255
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8.4 Do Anexo 4 — Tabela da Lista de Servicos

Lista de servigcos segundo Lei Complementar 116/2003.

CAMPO DESCRIGAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Sub_ltem_Lista Numero do subitem da lista de servicos da| 1-1 | S N 4*
LC 116/03.
Desc_ltem_Lista Descri¢do do item da lista de servico 1-1| S C 255
8.5 Do Anexo 5 — Tabela de Municipios do IBGE
CAMPO DESCRIGCAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Cod_Munc Cadigo fornecido pelo IBGE para 1-1|S N 7*
identificar a cidade (municipio).
Nom_Munc Nome oficial do municipio. 1-1|S C 50
Sigl UF Estado a que pertence 0 municipio 1-1|S C 2

8.6 Do Anexo 6 — Tabela de Cbédigos de Tributacdo da DES-IF

Definicado dos codigos de tributagéo e correspondéncia com os subitens da lista de servi¢os

da LC 116/08.

LC 116/03.

CAMPO DESCRIGCAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Cod Trib DES-IF Cddigo de Tributacao 1-1| S N 9*
Desc_Trib Descricao do Codigo de Tributacédo 1-1| S C 255
Sub_Item_Lista NUmero do subitem da lista de servicos da| 1-1 | S N 4*

8.7 Do Anexo 7 — Tabela de Cddigos de Tributacdo do Municipio

de Tributacdo

CAMPO DESCRICAO Oc |OBR| TIPO | TAM

Cod_Munc Cadigo fornecido pelo IBGE para 1-1]| S N 7*
identificar a cidade (municipio).

Cod_Trib_Munc Cadigo de tributacdo do municipio 1-1| S C 20
correspondente ao cédigo de tributacdo da
Tabela de Codigos de Tributacdo da DES-
IF

Cod_Trib_DES-IF Cadigo de tributacdo da Tabela de Codigo| 1-1 | S NC o*
de Tributacdo (Anexo 6)

Alig_Trib_Munc Aliquota que se aplica a receita do Cédigo| 1-1 | S N 5,2
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CAMPO DESCRICAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Ano_Mes_Inic_Vige | Més e ano de inicio da vigéncia do cédigo | 1-1 | S D 6*
de tributacdo do municipio. Formato:
aaaamm
Ano_Mes_Fim_Vige | Més e ano de fim da vigéncia do codigo de| 1-1 | S D 6*
tributacdo do municipio. Formato: aaaamm

8.8 Do Anexo 8 — Tabela de Tipos de Dependéncias

CAMPO DESCRICAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Cod_Tipo Depe Caddigo do tipo de dependéncia 1-1| S N 1
Desc Tipo Depe Descri¢ao do tipo de dependéncia 1-1| S C 100

8.9 Do Anexo 9 — Tabela de Tarifas Bancarias

Esta tabela é vinculada a “Tabela de Tarifas Bancarias” conforme Banco Central, aplicado
a clientes PJ e PF das Instituig6es Financeiras.

CAMPO DESCRICAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Idto_Tari Cddigo identificador da tarifa 1-1] S N 4*
Grup_Tari Grupo de servigo bancério a que se refere | 1-1 | S C 100

a tarifa
Desc Tari Descricao da tarifa bancéria 1-1| S C 255
Perioc_Tari Periodicidade em dias de aplicacéo da 1-1| S N 3
tarifa bancaria (se “0” indica por evento)

8.10Do Anexo 10 — Tabela de Identificagcdo de Outros Produtos e
Servicos

Esta tabela visa identificar outros produtos e servigos nao integrantes da “Tabela de Tarifas
Bancarias” (Anexo 9).

CAMPO DESCRICAO Oc |OBR| TIPO | TAM
Idto_Serv Cadigo identificador da tarifa 1-1| S N 4*
Grup_Serv Grupo de outros produtos e servigos 1-1| S C 100
bancérios a que se refere a tarifa

Desc_Serv Descricdo do outro produto ou servico | 1-1| S C 255
bancério

Ind_Obrg_Desc_Comp| Indicador de Obrigatoriedade de 1-1| S N 1
Descricdo Complementar (1 = néo; 2 =
sim)
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8.11Do Anexo 11 - Mensagens de Erros e Alertas

Os erros e alertas constantes deste anexo sédo de aplicacdo obrigatéria, observadas as

regras definidas no item 6.6.3.

Classificacéao do erro/alerta por tipo, em ordem de precedéncia:
“L” — erro/alerta de leiaute do arquivo (quando a estrutura do arquivo esta incompativel
com o leiaute, impossibilitando a leitura dos registros);
“F” — erro/alerta de formatacao (quando o conteudo do campo, quando obrigatério, ndo é
informado; ou o contetdo informado é inconsistente com o formato previsto para o dado);
“C” — erro/alerta de consisténcia simples (quando identificada inconsisténcia por meio de
andlise de conteldo e de qualificagdo do dado inserido no campo em relacdo as
informacgdes previamente conhecidas (p.ex.: considera-se o RO000 validado como uma
informacé&o conhecida, ja que seria a primeira linha da declaracéo, e, portanto, os dados
inseridos nos campos subsequentes devem ser compativeis, por “comparacéo”, com o
assumido como correto na primeira linha), bem como aos parametros (ver item 6.6.2.) e
as tabelas dos Anexos 1 a 10;
“R” — erro/alerta de consisténcia relacional (inconsisténcia do dado com as demais linhas
da declaracao);
“T” — erro/alerta de transmisséo (inconsisténcia do dado declarado com o dado legado);
“A” — erro/alerta de processamento de malha: tratam-se de criticas de consisténcia, por
instituicdo, com as declaracdes assentadas na base da DES-IF, de modo a identificar a
conformidade dos dados para posterior auditoria. Fica a critério do ente municipal a
definicdo sobre o momento da implantacdo das criticas, se na validagdo, transmissao,
processamento assincrono ou pré-auditoria.
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