ENTIDADE:
ANJOS DA VIDA

p:*’\\\iwo
FMDCA TC N° 004/2018

52 PARCELA

PRESTACAO DE CONTAS

DATA: 21/06/2018




EFEITU ESTADO DE SANTA CATARINA

R A > .
4 PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
LN EARIO SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

CAMBORIU FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

PARECER TECNICO DE ANALISE DE PRESTACAO DE CONTAS
TERMO DE PARCERIA FMDCA N° 004/2018

Recebemos nesta Secretaria, na data de 21 de junho de 2018, documentagdo a titulo de prestagdo de

contas da entidade supracitada, referente a 5" Parcela, no valor de RS 34.215,85 (Trinta e quatro mil, duzentos e
quinze reais. oitenta e cinco centavos) dando origem ao Processo 063/2018, referente ao termo de parceria abaixo

descrito, que ap6s verificagdo documental, constatamos a seguinte situagdo:

UNIDADE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

COMPLEMENTO: FUNDO MUNICIPAL DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE — FMDCA | EMPENHO N° 012/2018

(ORDENADOR DA DESPESA: ANNA CHRISTINA BARICHELLO

\TIDADE BENEFICIADA: GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA FONE: 3363-4590
ENDERECO: RUA 1950, N°® 901, BAIRRO CENTRO — BALNEARIO CAMBORIU - §C CEP: 88330-437
5 2
CNPJ: 10.254.466/0001-77 IVIGENCIA: 31/12/2018 Tﬁrmszg e
E-MAIL: grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com
RESPONSAVEL: GENIVALDO GOES CPF:
GESTORA DA PARCERIA: ELIANE AP. FERRAZ DOS SANTOS DE AQUINO crr-( I 5

ANALISE CONCLUSIVA

l.

A Entidade aplicou os recursos conforme estabelecido no Termo de Parceria e respectivo plano de trabalho,
estritamente no objeto acordado.

o

Os comprovantes de despesas efetuadas e também os comprovantes de movimentagiio bancarias, observando-se a
vinculagdo desses, deu-se tinica e exclusivamente com as movimentagdes da Parceria.

A conciliagdo entre débitos/créditos da conta bancéria e 0s documentos de despesas permitem comprovar a
movimentagdo especifica dos recursos.

4. Todas as despesas estfio respaldadas pelos comprovantes apresentados e devidamente identificados bem com a sua
respectiva liquidagéo.

5. A documentagio comprobatéria da realizagio das despesas estd apresentada em via original e revestida das
formalidades legais.

6. Ha existéncia de compatibilidade entre o que foi efetivamente realizado e as especificagdes ajustadas no plano de
trabalho.

7. Inexisténcia de pagamentos sem suporte contratual.

8. Houve devolugiio no valor de R$ 1.228,79 ao FMDCA.

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Roa 7000, 1,280 | Bairrn Centrn < SO | Cen AR.AIARR | Fone: 47 IIRI-7TAS fsorinclusan@balnearincambarin se eawvhr
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EFEITURA ESTADO DE SANTA CATARINA

¢ PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
LN EARIO. SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAOQ SOCIAL
BORIU FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

:

ANALISE CONCLUSIVA

Consideracgdes Finais:

Foram examinados os documentos que deram origem aos elementos constantes deste processo de prestagdo de
contas em referéncia da GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA e seus agentes.

O exame foi e efetuado de acordo com as normas usuais e, consequentemente, inclui andlise dos documentos de
despesa, relatérios, movimentag#o financeira e periodicidade de aplicagdo de recursos.

A documentagdio comprobatéria esta revestida das formalidades legais. Face a analise efetuada, CERTIFICAMOS
A REGULARIDADE da presente prestagio de contas.

DECISAO E HOMOLOGACAO — ANALISE TECNICA

A vista do exposto, encaminho o presente expediente para deliberacio ¢ adogdo dos procedimentos subsequentes.

Em, 15/08/18

J S
Ferraz dos Santos qu uino
Gestora da Parceria

Matricula 12.604/2004
N

De acordo,

Ao Sr. Secretario, para deliberacio

a !

Elias Alcides Lucia;m
Secretario Interino
da Secretaria de Desenvolvimento e Inclusdo Social |
Portaria 25.126/2018

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Rua 2000, 1380 | Bairen Cantrn - 50 | Cen 88.330-468 | Fane: 47 3363-7745 Isecinclusan@balneariacambarin seeav hr




Prestacdo de Contas

Grupo de Estudos e
Apoio a Adocdo
ANJOS DA VIDA




BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

ENTIDADE: Grupo de Estudos de Apoio A Adogdo anjos da Vida

CHPI: 10.254.466/0001-77

FONE: 3363-4590

ENDERECD: Rua 1950, 901 - Centro

CEP: 88330-437

RESPONSAVEL:

E-MAIL: rupoaadocioaniosdaVida

hotmail.com

Genivaldo Goes

CPF:

CONVEN O NE: 004/2018 FMDCA

PARCELA:

SITE DE PUBLICAGAQ PRESTACAQ DE CONTAS: www.grupoadocgioanjosdavida.com.br

DATA DE PUBLICAGAO:

30 de Junho de 2018

OBJETO DO CONVENIO:

O presente termo tem comeo objeto o repasse de recursos financeiro, destinado a execugdo do projeto
Passos de Anjos 1Il, IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adogdo Anjos das Vida, destinados

a adequacdo aos principios da nova legistagdo assegurando uma pratica de estudos, junto aos postulantes, em um processo
psicossocial de ensino aprendizagem que oferega, os subsidios necessarios para garantir a seguranga pessoal, clinica, juridica
psicologica e social, em todo o processo de adogdo, conforme projeto e plano de trabalho.

DOCUMENTO
Transferencia HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMEARQ DATA =

1 30/05/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianga e Adolescente Parc. 05 34,215,857

2 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Advogado - Joel Eyroff 2625711 |

3 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios -Giordano da Silva Carniel 2625711+
| 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Assitente Social - Deolinda Raiser 2.625711
[ 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 262571 +—

3 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Grasiela Aparecida Barbosa Telxeira 3.26451 10—

7 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Coordenador - Luciano Pedro Estevao - 3.04451 1T

8 30/05/2018| Transf. |[Tarifa Doc 9,70 |1

] 30/05/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70

10 06/06/2018] Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 2.625,711

11 06/06/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 160,47 +—

12 06/06/2018| Transf. |Pago Agua e Esgoto - Emasa 46,41 1+

13 06/06/2018|  Transf. |Tarifa Doc 9,70 [¥

14 11/06/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00 —

15 11/06/2018| Transf. |Pago Honorérios Contabeis - Contabilidade Oliani Eireli 504,80 T

16 11/06/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70 ¥

17 12/06/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00 p—

18 12/06/2018| Transf. |Pago Impostos - INSS 7.505,66 +—

19 12/06/2018| Transf. |Pago NF 36172 - Idalecio Eduardo EPP 483,20+ I

20 12/06/2018| Transf. |Pago NF 7369 - Biro Erre Impressao Digital LTDA -ME 493,701+

21 12/06/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 158,851 |
- 21 12/06/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 571,137
i 13/06/2018| Transf. |Pago NF 465 - Dirceu Cavali - ME 56,001

24 13/06/2018| _ Transf. _|Tarifa Doc A 9,70 N

25 18/06/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 10_9.33_\1 s

26 18/06/2018| Transf. |Devolucdo Prefeitura Municipal 1.228,79 + |

TOTAIS 34.325,18 | 34.325,18 ‘

BALNEARIO CAMBORIU, 19 DE JUNHO DE 2018.

Pr

Genivaldo Goes

e

CONTADOR

/%-:

Kiciana Oliani
Contador

CRC/SC 28562/0
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18/06/2018

Banco do Brasil

g A33Y181446042843015
o il I Consultas - Extrato de conta corrente 18/06/2018 14:55:28
Cliente - Conta atual
Agéncia 1488-3
Conta corrente  109976-0 SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
Perlododo 4o 2410512018 até 18/06/2018
Langamentos
ba[ﬁ,t'“t, mw?n&ento Ag.origem Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
17/05/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
30/05/2018 0000 14105 874 Transferéncia Agendada 148.900.000.190.140 34.21585C —
30/05 1489 190140-0 PMBC FMDCA MOV
30/05/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.164.000.120.707 26257110 —
30/05 3164 120707-5 JOEL EYROFF
30/05/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.403.000.013.367 2625710 —
30/05 3403 13367-1 GIORDANO DA Sl
0/05/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.052.000.029.444 262571D
30/05 5052 29444-6 DEOLINDA RAISE
30/05/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.034.504 2.62571D -
30/05 5271 34504-0 TEREZINHA LENI
30/05/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 53.001 3.26451D —
104 2569 00909881081 GRASIELA APARECID
30/05/2018 0000 13105 166 Emissio de DOC 53.002 3.04451D il
104 3298 73298743968 LUCIANO PEDRO EST
30/05/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 831.500.200.061.103 870D .%\
Tarifa referente a 30/05/2018
30/05/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 831.500.900.061.104 970D 17.384,59 C
Tarifa referenle a 30/05/2018
06/08/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 60.601 2.62571D —
104 4729 51680858068 SUZETE CERUTTI KU
06/06/2018 0000 13105 363 Pagto conta telefone 60.602 16047D -
BRASIL TELECOM (SC)
n6/06/2018 0000 13105 361 Pgto confa agua 60.603 4641D -~
EMASA - BALN CAMBORIU
06/06/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 851.570.900.030.999 970D 14.542.30 C
Tarifa referente a 06/06/2018 '
11/06/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 61.101 1.540,00 D —
136 1301 70793980968 JUAREZ ROGERIO FU
11/06/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 61.102 594.80D -~
Cooperativa Central de Credito - Ailos [
11/06/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 821.621.200.188.086 8,70D %12.397.30 C
Tarifa referente a 11/06/2018
12/06/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.313.357 2.000,00D0 —
12/06 5271 313357-5 INSTITUTO DE P
12/06/2018 0000 13105 196 INSS Arrecadagao 61.201 7.505,66 D i
GPS- |dent.: 10254466000177 - 05/2018
12/06/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 61.202 483200 —
BANCO BRADESCO S.A.
12/06/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 61.203 493,70 D —
Cooperativa Central de Credito - Ailos
12/06/2018 0000 13105 362 Pagamento conta luz 61.204 158,95D —
CELESC DISTRIBUICAQO S.A.
12/06/2018 0000 13105 375 Impostos 61.205 571,13D /1.185,16 C

hitps://aapj bb com br/aapj/homeV2 bb?tokenSessao=ec340f20c07be0cb3852df1918efd430%#

e




18/06/2018
Ll
13/06/2018

13/06/2018

18/06/2018
18/06/2018

18/06/2018

0000

0000

7451
1489

0000

Banco do Brasil
DARF - 10.254.466/0001-77 -0561

13105 166 Emisséo de DOC 61.301
341 8490 008491509000196 DIRCEU CAVALI

13113 310 Tar DOC/TED Elefrénico 861.641.200.293.733
Tarifa referente a 13/06/2018

12400 830 Depdsito Online 74.511.240.000.078

01489 144 Transferéncia enviada 551.489.000.190.140

18/06 1489 PMBC FMDC 00010254466000177
00000 999SALDO

56,000 _—~

9,700 3¢ 111946 C

10033C —
1.228,79D —

0,00 C

Transacéao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https:ﬂaapj‘bb.com.brfaapjfhome\lz.bb?tokenSessau=acE40120007beﬂcb3852df19189fd439#
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ILUSTRISSIMO SENHOR CONTROLADOR GERAL DE CONVENIOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU- ESTADO DE SANTA
CATARINA

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO “ANJOS DA VIDA” DE
BALNEARIO CAMBORIU, ja devidamente qualificado nesta controladoria,
neste ato através de seu Presidente, vem mui respeitosamente a presenca
de Vossa llustrissima Senhoria,

REQUERER:

_ Que seja recebida a PRESTACAO DE CONTAS parcela n°05.

Ainda aproveita a oportunidade para manifestar a elevada consideragao e
estima 3 esta Controladoria Interna de Convénios, cujo trabalho é
essencial 3 transparéncia de valores repassados pelo do Municipio de
Balneario Camboriu — SC.

Nestes termos, pede deferimento.

Balnedrio Camboriu, 16 de junho de 2018.

GENIVALDO GOES

PRESIDENTE GEAAAV - BC




Declaracao

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$ 34.215,85
Relativo a parcela N° 05 do FMDCA T.C Convénio N° 004/2018 , firmado com o
Municipio de Balneario Camboriu, foi realmente aplicado, obedecidos os devidos fins a
que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contdbeis , permanecendo a

disposi¢ao dos 6rgaos de fiscalizacdo e auditoria para os exames que se fizeram

Necessarios.

Outrossim , declaro ainda que a documentagdo comprobatéria da

realizagao das despesas ndo foi utilizada em outro convénio/acordo/ ajuste.

E, para que produza os devidos efeitos passo a presente declaracdo
aos 19 dias do més de Junho de 2018.

Genivaldo Goes
Presidente

o

LLucydno Oliant

contador

&Qmmfﬁ Zopendr




BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADQOS

ENTIDADE: Grupo de Estudos de Apoio A Adogdo anjos da Vida
CNPJ: 10.254.466/0001-77
ENDERECO: Rua 1950, 901 - Centro

FONE: 3363-4590

CEP: 88320-437

E-MAIL: grugcaadugﬁoan'osdavida@hotmail.mm
RESPONSAVEL: Genivaldo Goes CPF:
CONVENIO N : 004/2018 FMDCA PARCELA: 5
SITE DE PUBLICACAC PRESTAGAO DE CONTAS: yoww.grupoadocgdoanjosdavida.com.br
DATA DE PUBLICAGAO: 30 de Junho de 2018
OBJETO DO CONVENIO: O presente termo tem como objeto o repasse de recursos financeiro, destinado a execugo do projeto
Passos de Anjos I, IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adego Anjos das Vida, destinados
a adequacdo aos principios da nova legislagio assegurando uma pratica de estudos , Junto aos postulantes, em um processo
psicossocial de ensino aprendizagem que ofereca, os subsidios necessarios para garantir a seguranga pessoal, clinica, juridica
psicologica e soclal, em todo o processa de adogio, conforme prajeto e plano de trabalho,
DOCUMENTO
Transferancia HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERO DATA
1 30/05/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianga e Adolescente Parc. 05 34.215,85
2 30/05/2018| Transf. |Pago Honorérios - Advogado - Joel Eyroff 262571
3 30/05/2018| Transf. |Papo Honorarios -Giordano da Silva Carniel 2.625,71
| 30/05/2018] Transf. |Pago Honorarios - Assitente Sacial - Deolinda Raiser 2.625,71
30/05/2018 Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71
6 30/05/2018| Transf. |Pago Honorarios - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51
7 30/05/2018] Transf. |Pago Honorarios - Coordenador - Luciano Pedro Estevio - 3.044,51
8 30/05/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70
9 30/05/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70
10 06/06/2018] Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutt] Kummer 2.625,71
11 06/06/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 160,47
12 06/06/2018| Transf. |Pago Agua e Esgoto - Emasa 46,41
13 06/06/2018] Transf. |Tarifa Doc 9,70
14 11/06/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00
15 11/06/2018| Transf. |Pago Honordrios Contébeis - Contabilidade Qliani Eireli 594,80
16 11/06/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70
17 12/06/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00
18 12/06/2018| Transf, |Pago Impostos - INSS 7.505,66
19 12/06/2018| Transf, |Page NF 36172 - Idalecio Eduardo EPP 483,20
20 12/06/2018| Transf. |Pago NF 7369 - Biro Erre Impressao Digital LTDA -ME 493,70
21 12/06/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 158,95
| 12/06/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 571,13
13/06/2018| Transf. |Pago NF 485 - Dirceu Cavali - ME 56,00
r_24 13/06/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70
25 18/06/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 109,33
26 18/06/2018| Transf. |Devolugiio Prefeitura Municipal 1.228,79
TOTAIS 3432518 | 34.325.18
BALNEARIO CAMBORIU, 19 DE JUNHO DE 2018,
7 %
CONTADOR
Genivaldo Goes > /(A’/C‘"‘
Presidente

! /I PR TLalalm! ﬁli:m'.
Cytmne-eme
Contador
CRC/SC 28562/0
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Balneario Camborit, 19 de Junho de 2018.

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Camborit.

DECLARACAO

Viemos por meio desta, informar que foi depositado na conta da PMBC o valor de R$
109,33 referente as despesas bancérias , juros telefone agua Emasa e energia elétrica Celesc
atraves de recursos proprios.

Foi devolvido para a conta PMBC o valor de R$ 1.228,79 referente a saldo que sobrou , devido
esse més as despesas foram menores que os meses anteriores.

Genivaldo Goes
Presidente




ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DA FAZENDA

Departamento de Arrecadacao

NOTA FISCAL MODELO \
SIMPLIFICADO (AVULSA)

N° 220503
13 VIA CONTRIBUINTE
Data Emissdo: 18/06/2018
¥,

N,
4 Y Prestador de Servico - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: JOEL EYROFF
o | ENDERECO: (HEN
S (D G ESTADO: SC  INSCRIGAO MUNICIPAL: 223568
2 NATUREZA: PRESTACAQ DE SERVICOS
o
E #
< |7
2 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE W
E"; NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPQ DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
o ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
L CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
AN P
Unidade  Quant. Descricao dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 1.00 CURSO E ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015,98
ADOCAO
2 ™
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3_015,98/
=TT Vo
' DAM N°: )
e ISS VALOR: RS 60,32 )
fosl 3 f ; w \
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220503 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

ey~ MATERIA
CERTIFICO QUE O Gemnae CONSTANTE

DESTE DOCUMENTO FOI SEEea8S E ACEITO

em DO ee ;1 Qo8

Assinatura
MNome:

Presidente

LiGjano Oliani

Contador
CRCISC 28562/0

Qpoamiane & Dpimalt
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo Nr Taldo

" Nome ou razao social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
" GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77 |
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de SERVICOS JURIDICOS
em 05/2018 aimportancia de R$ 2,625,711
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
i Valor Servigo ] Taxa | Valor Méx. p/ Reembolso ,__] Especificagdo
| 3.015,98 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor j4 Reembolsado no més | Saldo || Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
' SOMA RS 3.015,98
Carreteiro {Célculo do Valor do Reembolso) Descontos
. - " Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra v LR R$ 58,52
{ % do Frete). O resultado correspondera v R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo VI RS 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
R/l RS 0,00
" Nro. Inscr, Prev. : 127.75082.72.8 1 SOMA R$ 390,27
" Nro. do CPF : (D) ' Valor Liquido  R$ 2.625,71
" “amero Cl Conselho Regional ‘ Assinatura
41952669 28222 _
' Localidade Data L
- |

| {1 J | JOEL EYROFF e E
=~

o

T = ~ MATERIA
CERTIFICO QUE O ggroes CONSTANTE

DESTE DOCUMENTO FOI Seeeain® £ ACEITO

EM__)0 I_©5 5 do\R

Assinatura
Nome:

Presidante

Contador
CROISC 285

6210

|

folha SCI VISUAL Practice !
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13/06/2018 Banco do Brasil
g A33D131452510728017
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 13/06/2018 15:05:25
30/05/2018 - BANCO DO BRASIL -  13:31:02
148901489 SEGUNDA VIA @034

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANIOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-8
DATA DA TRANSFERENCIA 38/05/2018
NR. DOCUMENTO 553.164.008.120.707
VALOR TOTAL 2.625,71

#%%%** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOEL EYROFF

AGENCIA: 3164-X CONTA: 120.707-5
NR. DOCUMENTO 551.489.000.169.976
NR.AUTENTICACAOQ 1.972.EB9.AD@.5DD.595

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=4b8fa2d4a2fb23dccd3c0d81e103f28c# LAl




ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220498
SECRETARIA DA FAZENDA e - 5
L Departamento de Arrecadagdo Data Emissao: 18/06/2018
¢ 'l Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE L
NOME / RAZAO SOCIAL: GIORDANO DA SILVA CARNIEL
o | ENDERECO: CHENED
g S D - ]
3 $ G d
2§, ¢ | [ G G
c25 ¢ |G ]
= < 'd
n§= > 3 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE w
: %' NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
: (= ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
. NG b
Unidade  Quant. Descrigéo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSO E ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98
ADOGAO '
s 4 e
- IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO R$ 3.015,98
\ N i’
e (DAM N°; §

\ISS VALOR: R$ 60,32

-
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N°® 220498 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
e

CERTIFICO Ot I ( MATERIAL o=,
CeERTIFICC QUE O SERVICO CONSTANTE |-

DESTE DOCUMENTO FOI SS90 s iy

EM_20 1 Q% 4 dos .

Assinatura

MNome:

Presidente uciano Oliani
Contador

CRCISC 28562/0

I

LI —
- ——— e,
et e B

el O DCOTEA % S
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA L NrRecibo | NrTaldo |

|
|

Nome ou razéo social da empresa N = | Matric.(CNPJ/Previdéncia)
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 10.254.466/0001-77
' Recebi da empresa acima especificada, pela prestagao dos servigos de PSICOLOGO
em 05/2018 aimportancia de R% 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
[ Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/Reembolso | Especificagdo
3.015,98 | 0,00% | | D.UD_ | Valor do Servigo Prestado... RS 3.015,98
* Valor ja Reembolsado no més | Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
SOMA R% 3.015,98
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) "1 Descontos
i Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
‘ Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR. R$ 58,52
( % do Frete). O resultado correspondera Vv RS 0,00
‘ ao Reembolso, respeitado como limite maximo VI R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. VI R$ 0,00
Vil R$ 0,00
[ Nro. Inscr. Prev. : 204.31870.68.8 SOMA R$ 390,27
| Nro. do cPF : (S . Valor Liquido  R$ 2.625,71
i | NomeroCl | Conselho Regional Assinatura '
| 5093675352 ‘ W éw ’/
r Localidade : Data
I B Nome Completo ‘
I | GIORDANO DA SILVA CARNIEL .

R

CERTIFICC QUE O ﬂé.—‘%}f—'{% CONSTANTE ‘

DESTE DOCUMENTO FOISSEE00 & p e

=M __ 30 I_ 08 1 90%
Assinatura

Mome: _ /
Presidente

' uciano Oliani

Contador
CRC/SC 28562/0

S0 ormicena 12, Fpireta

folha SCI VISUAL Practice|
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N

13/06/2018 Banco do Brasil
g A33D131452510728036
Emissado de comprovantes - 30 nivel 13/06/2018 15:11:23
30/05/2018 - BANCO DO BRASIL -  13:35:15
148901489 SEGUNDA VIA 0034

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE ‘

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-8
DATA DA TRANSFERENCIA 30/05/2818
NR. DOCUMENTO 553.403.000.013.367
VALOR TOTAL 2.625,71

#ssx4s  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: GIORDANO DA SILVA CARNIEL

AGENCIA: 3483-7 CONTA: 13.367-1
NR. DOCUMENTO 551.489.0080.189.976
NR.AUTENTICACAO D.F88.CA3.ABA.573.73B

Transagéao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=4b8fa2d4a2fh23dccd3c0d81e103f28¢# 71




™

< ™
NOTA FISCAL MODELO
| ESTADO DE SANTA CATARINA SINELIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220507
Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 18/06/2018
/
4 Y Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: DEOLINDA RAISER
o | EnoERECO: (HIEDGEDGD
140 |T | CEES: @ S G
igg ¢ |(GHOEED D y
5 <
é% o ~ Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE h
g‘_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
" |2 || ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
X . J
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVIGOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E 3015.98 3015,98
' ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOGAO
—
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.015,98
e f.é'f L f.;:_f il /DAM Ne:

\[SS VALOR: R$ 60,32

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220507 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
e

v riy

ey

pion il i = o MATERIAL "
CERTIFICO QUE O geriics CONSTANTE |

DESTE DOCUMENTO FOISESEE0 1 poiro |
o i

EM_30 4 965 , o4 |

Assinatura

i Presidente uciano Oliant
Contador

CRCISC 28562/0

m———s e gy

\JQO OSWDL o'ap'ey ?/ g @@.{f:ﬂ JJ\/Q\
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

{ NrRecibo | NrTaldo

[ Nome ou razao social da empresa

Matric.(CNPJ/Previdéncia)

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA

10.254.466/0001-77

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagéo dos servigos de Assistente social

(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos)

em 05/2018 aimportancia de

R$

2.625,71

conforme discriminativo abaixo.

| Valor Servigo Taxa | Valor Max. p/ Reembolso | Especificagao
|—_ ~3.015,98 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor jd Reembolsadonomés |  Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
' | 1 SOMA R$ 3.015,98
r Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
| Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra v LR RS 58,52
( % do Frete). O resultado correspondera V R$ 0,00
‘ ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi RS 0,00
o valor registrado no campo saldo. Wil R3 0,00
VI R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 106.85736.85.4 SOMA RS 390,27
[ Nro. do CPF : (D ° ] Valor Liquido  R$ 2.625,71
[ Nomero Cl Conselho Regional Assinatura
| 10R785115 | Seeli~do. YOzt
| Localidade —| Data
'_ [ Nome Completo
| DEOLINDA RAISER |
CERTIFICO QUE O Barnet CONSTANTE
DESTE DOCUMENTO FOI Secetiol 2 ACEITO
= > 0O /1 _0&H iS04
Assinatura
Mome:
Presidente l 0
Luciano Oliani
Contador

CRC/SC 28562/0

folha SCI VISUAL Practice
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13/06/2018 Banco do Brasil

& A33D131452510728021
Emisséo de comprovantes - 3o nivel 13/06/2018 15:06:40

3@8/85/2018 - BANCO DO BRASIL - 13:32:45

148981489 SEGUNDA VIA 0036

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB S50C ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.576-6
DATA DA TRANSFERENCIA 30/e5/2018
NR. DOCUMENTO 555.052.000.029.444
VALOR TOTAL 2.625,71
#esx** TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: DEOLINDA RAISER

AGENCIA: 5852-0 CONTA: 29.444-6
NR. DOCUMENTO 551.489.660.169.976
NR.AUTENTICACAD C.E48.4BA.B5D.F6E.B25

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj. bb.com.brfaapj/homeV2.bb?tokenSessao=4bB8fa2d4a2fb23dced3c0d81e103f28¢# 1M
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(f
NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)w
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220505
SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadacéo Data Emissao: 18/06/201 8/
4 ' Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: TEREZINHA LENITA MIRANDA NOVAES
2( |, | EnpERECO: QU
% i - (D & G
(-
SET% G X
o | (I
= E - J
& (/ Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
g‘. NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQO DE BALNEARIO
= (=) ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
9 \?NPJI CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSOEACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.08 3015,98
' ADOCAO
P
( IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS h
L NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.01 5,9@
| ' 1SS VALOR: R 60,32
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGCO{S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGCO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220505 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
e

e
CERTIEICH Al 1= ~ MATERIAL . ;
ERTIFICO QUE O Szayico CONSTANTE ;

DESTE DOCUMENTO FOISEEai00 - s vy |

EM_ B0 oK

S0t !
by Assinatura / %/
ome:
f ANz

Presidente 1
S Luciano Oliani
Contador
CRCISC 28562/0

\»me'a,\mq | GP\’W&&)‘
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo Nr Talao

| Nome ou razdo social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
]» ‘GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagéo dos servigos de Pscicologa Educacional '
em 05/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
Valor Servico | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificagao
3.015,98 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R% 3.015,98
Valor j& Reembolsado no més Saldo Il Reembolso { 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
li i SOMA R$ 3.015,98
Carreteiro (Caleulo do Valor do Reembolso) Descontos
i Il Inss Contribuinte Individual RS 331,75
| Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra vV LR R$ 58,52
( % do Frete). O resultado correspondera v R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil RS 0,00
Vil RS 0,00
" Nro. Inscr. Prev. : 100.84931.09.1 | SOMA R$ 390,27
" Nro. do cPF (D Pl Valor Liquido  R$ 2.625,71
" Numero Cl ' Conselho Regional Assinatura ]
‘ 6198263 | ‘ J
" Localidade | Data Y ;| J
T ' |— -V bfbme Completo ]
) TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES |

3 _ . MATERIAL . i
CERTIFICO QUE O Sgpvice CONSTANTE

RECEBIDO -
DESTE DOCUMENTO FO! pagemape E ACEITO

EM 20 |08 ; 201

Assinatura

pMome:

Presidente

. —

|
folha SCI VISUAL Practice |
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13/06/2018 Banco do Brasil

& A33D131452510728019
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 13/06/2018 15:06:05

30/05/2018 - BANCO DO BRASIL - 13:31:53

148901489 SEGUNDA VIA 0036

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB 50C ANJOS FMDCA PMBC

AGENCTA: 1489-3 CONTA: 169.976-8
DATA DA TRANSFERENCIA 38/e5/2018
NR. DOCUMENTO 555.271.000.034.504
VALOR TOTAL 2.625,71

**¥xes  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TEREZINHA LENITA DE MIRAN

AGENCIA: 5271-X CONTA: 34.504-0
NR. DOCUMENTO 551.489.800.189.976
NR.AUTENTICACAQ 9.500.C11.937.7BD.A6F

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj. bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=4b8fa2d4a2fb23dccd3c0d81 e103f28c# 11




N
ESTADO DE SANTA CATARINA sﬁlﬁ;ﬁglgfggﬂgﬂflé%
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

N° 220500
SECRETARIA DA FAZENDA SN GBI

Departamento de Arrecadagéo Data Emissao: 18/06/2018
N

~—
I\

Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA

E o | ENDERECO: (NI
g i
1]

= = -
B« |8
|2 8. @
2E E \. o
22 e | Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE h
Z= G

2 E," NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
% =] ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
| % MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
l E:NPJ! CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
L S ™,

Unidade  Quant. Descricdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$

1 100 SERVICOS PRESTADOS A COORDENAGAO DO CURSO E 3846.28 3846.28

ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOGAO

=
( IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS )
L NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.846.28

/’_
DAM N°: R

\ISS VALOR: R$ 76,93

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220500 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

‘=-.-...._~-._.._,____‘_

CERTIFICO QUKWFAL
DE SERVICO CONSTAN:L
STE D(‘CUM:-MTO Fo RECEB RECEBIDO

Em PRESTADG L ACEIT(
N W > -
e e D0
N ome: Assinatura —
e Presidente —

_____ — .
U e “%

Lﬂmano Oliani

Contador
CRC/SC 28562/0

LQQQ/}’JJ\ WQ - Rpinda
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

NrRecibe | NrTaldo |

| Nome ou razdo social da empresa

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA

10.254.466/0001-77

Malric.{CNPJIPrev[dénciaH

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de Coordenadora Geral

. em 05/2018 aimporténcia de R$ 3.264,51
(Tres Mil Duzentos e Sessenta e Quatro Reais e Cinquenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificagdo
3.846,28 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.846,28
| Valor j&4 Reembolsado no més Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
' SOMA R$ 3.846,28
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
1 Il Inss Contribuinte Individual R$ 423,09
I Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR R$ 158,68
{ % do Frete). O resultado correspondera v RS 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
| o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Vil R$ 0,00
Nro. Inscr. Prev. : 126.93655.68.6 SOMA RS 581,77
| Nro. do CPF : (D 1 R Valor Liquido  R$ 3.264,51
" Nimero Ci | Conselho Regional ' Assinatura ]
3063568889 ‘ " ‘
" Localidade | Data i i |
Nome Completo
‘ {1 | GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA T
CERTIFICO QUE O SEXEE CONSTANTE
DESTE OCUMENTO FOI Bacemss E ACEITO
=v DD ; 08 1 20h8
Assinatura
Nome:
Presidente
{iciano Olian
Contador

CRC/SC 28562/0

folha SCI VISUAL Practice
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13/06/2018

2|

Banco do Brasil

Emissdo de comprovantes - 30 nivel

A33D131452510728012
13/06/2018 15:04:05

SISBB -

13/06/2018 -
1489381489

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

AUTOATENDIMENTO - 15.04.08
SEGUNDA VIA 8019
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-8

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA CORRENTE

REMETENTE :

SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3569-6 - ATLANTICO SUL SC

CONTA: 9.432-8

FAVORECIDO: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
CPF/CNPJ:

VALOR: R$ 3.264,51
DEBITO EM: 30/05/2018

DOCUMENTO: 853881

AUTENTICACAD SISBB: E.710.8CF.FB6.83E.D24

Transacgdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tockenSessao=4b8fa2d4a2fb23dccd3c0d81e103f28c#

11


egoncalves
Highlight


- N

NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADG (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220506
SECRETARIA DA FAZENDA 1% VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 18!‘061‘2018/
AN
4 hd Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: LUCIANO PEDRO ESTEVAQ
o
g
O
L]
©
L]
[&]
1]
&“3 _/
g Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE R
5‘_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
0o ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
\_ P Y,
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 1,00 SERVICOS PRESTADOCS A M|N|STRACAO DO CURSOE 3555.46 3555,46

ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOGAO

- N
IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS

NAO TEM VALOR COMO RECIBO | R$ 3.555,46,

 (DAmMNe: k

kISS VALOR: R$ 71,11

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO

SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220506 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

- —

e _ ~ MATERIA i
CERTIFICO QUE O rﬂm-‘&; CONSTANTE | 1
DESTE DOCUMENTO FOI RESEBIN ¢ v |

=M .}JD I Q5 1 Q08 ,

Assinatura i

Presidante

%,

Luciano Oliani

\JQO OPACTR /D\ , g@«ﬁ Ll Contador

CRC/SC 28562/0
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

[ NrRecibo

NrTaldo |

Nome ou razdo social da empresa

| Matric.(CNPJ/Previdéncia)

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 10.254.466/0001-77

‘Recebi da empresa acima especificada, pela prestagao dos servigos de

(Tres Mil e Quarenta e Quatro Reais e Cinquenta e Um Centavos)

em 05/2018 aimportancia de

R$

3.044,51

conforme discriminativo abaixo.

folha SCI VISUAL Practice

Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificagéo
3.555,46 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.555,46
Valor j& Reembolsado no més Saldo Il Reembolsa ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
SOMA R$ 3.565,46
i Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
Il Inss Contribuinte Individual R$ 391,10
Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra v LR R§ 119,85
( % do Frete). O resultado correspondera v R% 0.00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Vil R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 170.36503.82.1 | SOMA R$ 510,95
Nro. do CPF - (DG ' Valor Liquido  R$ 3.044,51
" Namero Cl Conselho Regional | [ Ssinatura
16036344 ﬁ | / e
Localidade Data
' T Nome Completo ]
/1 ‘ L LUCIANO PEDRO ESTEVAO
AR MATERIAL TE '
T cerTiFICO QUE O SErvIco CONSTAN
RECEBILJO
DESTE DOCLM:NTO FO\ PRESTADG = ACE”O
Assinatura
rome. e
MO, Presidente s
s
%ciano Olian
Contador

CRCISC 28562/0
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13/06/2018

| ' Emissdo de comprovantes - 3o nivel

Banco do Brasil

A33D131452510728014
13/06/2018 15:04:43

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/e6/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.04.43
1489301483 SEGUNDA VIA 0018
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3298-8 - ITAPEMA

CONTA: 21.439-4

FAVORECIDO: LUCIANO PEDRO ESTEVAO

CPF/CNPI: G s:

VALOR: R$ 3.044,51
DEBITO EM: 30/@5/2018

TOCUMENTO: 53802
UTENTICACAO SISBB: A.7AE.75B.4B4.1B4.78D

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https:Haapj.bb.cnm,brlaapj!hom3V2.bb?tokanSessac=4b8fa2d4a2fbé3dccd3c0681 e103f28c#
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NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220508
SECRETARIA DA FAZENDA T RRRGE
Departamento de Arrecadagao Data Emisséo; 18/06/201 E%/
4 Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: SUZETE CERUTTI KUMMER
ENDERECO:
G ]
X
_/
4 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
g CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
Ko
Unidade Quant, Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E 3015.98 3015.98
' ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOGAO
e
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS )
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.015,98)
T .l
i DAM N°: h

ssssss

e i 1SS VALOR: RS 60,32

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 220508 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
.

e M':\thIAI
I CERTIFICO QUE O gEmaint CONSTANTE

DESTE DOCUMENTO FOI SEeeain® £ ACEITO |

EM__ 96 1 06 _ s 2018 |

) Assinatura
Nome:

————

'3re31dr,nte

e e e e o e it

—— e

Lucfano Oliant

_ . : Contador
K—/QOQ-'})A oYY \X - /é,\—_)_'\"r\ 0 Y A CRCISC 28562/0
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo Nr Taldo
" Nome ou razao social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de

(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e U

m Centavos)

em 05/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
conforme discriminativo abaixo.

| “Valor Servico | Taxa| Valor Max. p/ Reembolso | Especificagdo
3.015,98 | 0,00% | 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor ja Reembolsado no més | Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
m | | SOMA RS 3.015.98
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) | Descontos
] Inss Contribuinte Individual R% 331,75
Aplicar % sobre o valor da méo-de-cbra v LR, R% 58,52
‘ (% do Frete). O resultado correspondera \; RS 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo VI R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. VI R$ 0,00
VI R$ 0,00
[Nro. Inscr. Prev. : 121.38177.81.7 B SOMA R$ 390,27
| Nro. do CPF s D 58 Valor Liquido  R$ 2.625,71
¥ ) "G Regional | Assinatura ‘
‘ 6078481308 | ‘ M«&M%WN—- J
" Localidade ] Data
Nome Completo
‘ [ SUZETE CERUTTI KUMMER
|
' " . MATERIAL , -
CERTIFICO QUE O SERVICO CONSTANTE i
RECEBIDO ,- , ~ i
DESTE DOCUMENTO FO! 53e57A00 EACEITO!
e Ob 1 Ok 1 BOR |
i
Assinatura
Mome:
Presidente
[uciano Oliani
Contador

]

CRCISC 28562/0

folha SCI VISUAL Practice
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13/06/2018 Banco do Brasil

& A33D131452510728023
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 13/06/2018 15:07:27

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/06/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.07.28

1489301489 SEGUNDA VIA ee11

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-8

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 4729-5 - PORTO BELO

CONTA: 1.013-0

FAVORECIDO: SUZETE CERUTTI KUMMER

CPF/CNP3: [ M

VALOR: R$ 2.625,71
DEBITO EM: ©6/66/2018

GOCUMENTO: 668681
UTENTICACAO SISBB: B.AE5.575.EC9.586.588

Transacéo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=4b8fa2d4a2fb23dccd3c0d81e 03f28c# 1M
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Fatura de Servigos de Telecomunicagdes 000001 de

FIXO 0i S.A.
Av. Madre Benvenula, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA
CEP 88036-500 - Floriandpolis - SC
CNPJ Malriz :76.535.764/0001-43
CNPJ: 76.535.764/0322-66 I.E: 25.042.764-8
IIIIIIIll]IlIIIIIIIIIIlllIIIIIIIIIIIIIIIII]IIII
— CTC FLORIANOPOLIS SC PL2
§====  GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL arici
é e R 195000901 Referéncia
O il I MAIO/2018
— ALN CAMBORIU - SC
10515820?1098IﬂUD||D!]2|19723030043‘ ‘ || g
g
Telefone Vencimento Total a pagar Q
2
| (47) 3248 2598 | 09/05/2018 | | R$160,47 -
§
Resumo da sua fatura =
‘ 3
( (0 OIBING seswerussssssnons T R$ 100,40 \ g
Ol FIXO 100,40 v
PACOTE DE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL £
w
‘e + @ EXCEDENTES, OUTROS SERVICOS E TAXAS R$ 60,07
LIGACOES FIXO-FIXO 5,39
LIGACOES FIXO-MOVEL 42,02
OUTROS VALORES 12,66
MATERIAL oo
CERTIFICO QUE O geryico CONSTANTE |
RECEBIDO - , A
DESTE DOCUMENTO FOI Seeerie?  ACEITO 1
EmMm O [ 06 12018 |
Assinatura
Nome: >
) PJr_eg:dente "]
\ uciano Oliani
Contador
{ /)QEQA_Q’TO\Q %&wmﬂ Qe -

TUDO DA SUA CONTA ESTA AQUI. MAIS FACIL DE ENCONTRAR ENTENDER E CONFERIR.
Simplificamos a apresentagdo dos seus gastos com os servicos Oi para ndo deixar dividas pra vocé.

Sua conta esta em débito automatico?

Facilite a sua vida e nao se preocupe mais com a data de vencimento. Acesse www.oi.com.br e saiba mais.

Qi S.A.
Ay. Madre Benvenuta, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA
CEP 88036-500 - Florianopolis — SC
CNPJ Matriz :76.535.764/0001-43
CNPJ: 76.535.764/0322-66

FIXO

L.E: 25.042.764-8

84670000001 7 80470027716 2 90786020180 1 50111500000 9

A ER

------------------------------------------------ L e ]

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
X T
Numero do Telefone: 47 3248 2598
Numero da Falura: 1805.000634308
Sequencial: 716907860 201805 01115
Contrato Agrupador: 716.907.860-1 - 1* Via
Data de Vencimento 05/05/2018 o
Valor a pagar: 160,47

N* Identificador para Débito Automatico: 716.907.860-1

000248787 021157


http://www.oi.com.bre
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Figue ligado
O dabito em conta corrente continua sendo a melhor alternativa pra vocé. Procure seu banco e cadastra todos os seus telefones,

Boa noticia pra vocé: agora, 3 cobranga de chamadas DDD poderd ser feita come vocé quiser. na sua conta tlefonica ou separadamente

A lista telefénica da O na sua regidio, edicio atual, estd sendo dispenibilizada em dois volumes: um com telefones

comerclals e outro com telefones residencials, A lista comercial continuara a ser distribuida independentemente de pedido,

A lista residenclal, caso seja de seu interesse, podera ser sclicitada pelo nimero 0800 6414104 A ligacio é gratuita,

assim como é gratuita 2 entrega da lista residencial. Caso n3o haja solicttag3o, os telefenes residéncias serdo informados

gratuitamenta no Servico de Auxflio A Lista— 102,

O pagamento da primeira parcela dos servicos aqui descritos confirma a su? aceitagio dos termes e condigdes dos contrates da Oi, que estio disponivels no site www.oi.com br e registrados
em Cartério da Titulos @ Documentos.

TODOS OS VALORES COBRADOS NESTA FATURA SAC TRUNCADOS NA SEGUNDA CASA DECIMAL

1331 CENTRAL DE ATENDIMENTO ANATEL AQ LIGAR INFORME O NUMERQ DO PROTOCOLO FORNECIDO PELA PRESTADORA

10314 CENTRAL DE RELACIONAMENTO OI

A UTILIZACAQ DO SERVICO DE PAGAMENTO EM LOTERICA SEM A APRESENTACAO DA FATURA ESTA SUJEITA A COBRANCA PARA MAIS INFORMACOES LIGUE 103 14

CLIENTE BANCO DO BRASIL LIGUE 080072980001 E CONFIRME COM BANCO SE O DEBITO AUTOMATICO SOLICITADO POR VOCE ESTA AUTORIZADQ E VALIDD PARA A FATURA
ATUAL SE NAQ ESTIVER AUTORIZE PARA AS PROXIMAS FATURAS E EFETUE O PAGAMENTO DA ATUAL

FIQUE ATENTO EFETUE DS PAGAMENTOS EM DIA E EVITE COBRANCA DE MULTA DE 2 POR CENTO E JURQS DE 1 POR CENTO AQ MES PRO RATA DIE

SUSPENSAQ DO SERVICO FARCIAL 15 DIAS APOS ENVIO DA 1 NOTIFICACAQ E COM MAIS 30 DIAS SUSPENSAC TOTAL

DURANTE O PERIODO DE BLOQUEID PARCIAL A ASSINATURA DE SUA LINHA SERA COBRADA NORMALMENTE DE ACORDO COM OS VALORES CONTRATADOS POIS ELA
CONTINUA APTA A RECEBER CHAMADAS
CANCELAMENTO E INCLUSAC NOS ORGAOS DE PROTECAQ AQ CREDITO SPC SERASA 30 DIAS APOS A SUSPENSAQ TOTAL

CARO CLIENTE CASO TENHA CONTRATADO SUA OFERTA DE Of FIX0 OU O BANDA LARGA HA MAIS DE 12 MESES EM 30 DIAS A SUA OFERTA EXPIRARA E OS SEUS
DESCONTOS SERAQ DESCONTINUADCS PARA CONHECER AS NOVAS OFERTAS DISPONIVEIS LIGUE 103 14

DDE-1-3F_LT_O003.AFP

41444

Canais de atendimento a sua empresa
0800 031 0600 Central de Relacionamanto.

102 Auxilio & lista,
Caonfira sua conta na Internet: www.ol com.br

Central de Recursos www.oi.com br ou 0800 031 0800. Pra agilizar o atendiments, tenha em maos 0 nimero do protocolo fomecida pela Central de Relaclonamento.
1331 Central da Atendimento ANATEL (ao ligar, informe o nimero do protecole fomecido pela prestatora).

SCFTD15.0201B05.GO02 OFIC S
PAG. CLIENTE: 24 - FAG. SPOC.

Contribuices: Para o FUST (1%) e FUNTTEL (0.5%) sobre valor dos sarviges, nao repassados as tarifas
Valor minimo do ressarciments, em caso de interrupedo do servico local: durat3o da interrupeo (em min,) vezes valor da assinatura basica, divididos por 43.200 min (30 dias)

Os codigos de selegio de prestadoras de longa distincia sdo: 31 0i, 12 CTBC, 13 Fonar, 14 O, 15 Telefonica, 16 Viacom, 17 Transit, 19 Epsilon, 21 Embratel, 23 Intelig, 24 Primeira
Escolha25 GVT, 26 IDT, 28 Alpamayo, 28 T-Leste, 32 Convergla, 34 ETML, 35 Easytone, 37 Goldan Line, 38 TESA, 39 Engevox, 41 TIM, 42 GT Group, 43 Sercomtel, 45 Global Crossing, 46
Hoje Telecom 47 BT Communicatiors, 53 OSTARA, 57 Itacéu, 58 Voltel, 62 Option, 63 Hello Brazil, 67 ALOOLA,71 Dollarphone, 81 Sermatel, 84 BBT, 85 America Net, 91 [P Corp Telecom,

86 Amigo Telecom, 65 Telecom 65, 49 Cambridge

Resumo dos Tributos Incidentes

Receitas {R$} Valor ICMS Valor 1SS Valor PIS Valor COFINS
Servigos Telecom 36,95 0,00 0,96 4,43
Servigos Nao Telecom 0,00 0,00 0,00 0,00
QOutros Servigos 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Tributos 36,95 0,00 0,96 4,43

Nota: Fundamento legal Lei 12.741/2012 e Resolugao ANATEL 632/2014

00034879 /021158



0iS.A Pagina
Periodo: 22/03/2018 a 21/04/2018 e
odo: a 000004 |
NOTA FISCAL DE SERVIGOS DE TELECOMUNICAGOES NUMERD DA NF:000.627.041 SERIE: U SUB-SERIE:02
Niumero do Cliente: 233638870000008 Periode de: 22/03/2018 a 21/04/2048
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAOQ DE BAL Contrato Agrupador: 716.907,850-1 Telefona Agrupador: 47 3245 2598
R 1950 00901 Contrato Agrupado: 716.907.860-1  Telefons Agrupado: 47 3248 2505
CENTRO CPFICNP,: 10.254.486/0001-77 Ins¢. Estadual: ISENTO
Data de emiss3o: 26/04/2018
88330-476 BALN CAMBORIU - SC =
0i s.A RESUMO DOS TRIBUTOS ICMS IcMs iISS
CNPJ: 76,535 764/0322.66 | E: 25.042.764-8 Basa da Galculo 147,61 0,00 0.00
Av, Madre Benvanuta, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA CEP 88036-500 - Florlandpolis — Aliquota 25% 0% 0% |
sC Valar 36,95 0,00 0,00
Via: Unica CFOP,05307 -8
Naturera da Operacio: Servigo de Telecomunicagies < |
-
RESERVADO AQ FISCO :‘ ‘
8375.93EB.91CA.DOBD.D39B.5307.DA92.30B1 w! |
EER\ncos ol | §§
o8]
SERVICOS MENSAIS 55
Sequéncia Descrigao dos servigos DlaliQtde % Desconto Allquota Valor g g-
2 1 PACOTE 1F-F FRANQUIA 2000 NR-TELEMS 20 45,56% 25% ICMS .73 23
2 PACOTE 1 F-F FRANQUIA 2000 NR-TELEMS 2 46,56% 25% ICMS 5,67 g
Total SERVICOS MENSAIS E =
X 2F
SERVICOS LOCAIS HORARIO NORMAL ES ‘
Sequéncia Descrigao dos servigos Data Minutos Tarifados 8 o ‘
3 CHAM, LOCAIS O 21/04/2018 MIN, 0000000174,7
4 CHAM. LOCAIS OUTRAS OPERADORAS 2110412018 MIN. 0000000033,6
Total SERVICOS LOCAIS HORARIO NORMAL
CHAMADAS LOCAIS PARA FIXO
Sequéncia Descrigdo dos servigos Data Minutes Tarifados Aliquota Valor
5 TOTAL DE MINUTOS LOCAIS 21/04/2018 MIN, 0000000208,3 % 0,00
6 FRANQUIA EM MINUTOS 21/04/2018 MIN, D000002000,0 0% 000
7 MINUTOS EXCEDENTES A FRANGQUIA 21/04/2018 MIN. CO00000000.0 0% 000
Total CHAMADAS LOCAIS PARA FIXO
INTERURBANOS
Sequéncia Data Hora Duragdo Localizagao Tarifagao Telefone  Aliquota Valor
g 18/04/2018 10:54:11 00:11:58 DDD-SC-FLORIANOPOLIS OIF 4832444626 25% ICMS 530
Total INTERURBANOS
CHAMADAS LOCAIS PARA MOVEL ‘
Sequéncia Data Hora Duragdo Localizagdo Tarifagao Telefone  Aliquota Valor
9 020042018 16:15:23 000017 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47507875524 25% ICMS 0,36
10 02/04/2018 17:34:02 00.02:55 VC-1 HORARIO NORMAL VC1 47997530508 25% ICMS 2,16 \
11 0200472018  16:35:01 00:0024 VC-1 HORARIC NORMAL Ve 47582271119 25% ICMS 035 ‘
12 03/04/2018 184818 000126 VC-1 HORARIO NORMAL VCA 47891203884 25% ICMS 1,08
13 04/04/2018 140104 001822 VC-1 HORARIC NORMAL VCi1 47688851618  25% ICMS 1398
14 050472018 14:34:07 00:01:44 VC-1 HORARIO NORMAL VC1 ATERTATSS24 25% ICMS 1,29 |
15 050472018 14:54:55 00:00:46 VC-1 HORARIO NORMAL VC1 47EQTATS524  25% ICMS 057
16 O6/04/2018 10:51:16 00:05:30 VC-1 HORARIO NORMAL Vi 470OTATSS24  25% ICMS 39
17 06/04/2018 11:19:20 00:01:31 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 470686684221  25%ICMS 1,15
18 00/04/2018 11:4027 00:02:03 VC-1HORARIO NORMAL VC1 47957626820 25% ICMS 151
19 08i04/2018 17:18:59 00:02:20 VC-1 HORARIO NORMAL Vei1 47996122222 25% ICMS 1.73
20 09/04/2018 18:28:04 00:07:31 VC-1 HORARIO NORMAL Vel 47089691413  25% ICMS 5438
21 10/04/2018 17:58:52 00:00:44 VC-1 HORARIO NORMAL vCi1 47884980518 25% ICMS 057
22 19042018 142001 00:01:49 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47997675524 25% ICMS 137 |
23 12/04/2018 10:46:31 00:00:20 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47pR1126206 25% ICMS 0,36
24 120412018 14:59.00 00:01:33 VC-1 HORARIO NORMAL VCi 47992115223 25% ICMS 115
25 1270412018 161048 0002118 VC-1 HORARIC NORMAL Vel 47981853516  25% ICMS 1,73
26 12/04/2018 183226 00:00:10 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47687875524  25% ICMS 036
27 17/0412018  11:44:59 00:01:41 VC-1 HORARIO NORMAL Vei1 47099684065 25% ICMS 122
28 18/04/2018 17:03:22 00:01:24 VC-1 HORARIO NORMAL veCi1 47897530509  25% ICMS 1.00
Total CHAMADAS LOCAIS PARA MOVEL
CHAMADAS PARA MOVEL
Sequéncia Data Hora Duragdo Localizagdo Tarifagao Telefone  Aliquota Valor e
20 (0210472018 17:06:38 O0:00:35 VC3-RS-CAXIAS DO SUL VC3 54999138789  25% ICMS 062
Total CHAMADAS PARA MOVEL 0,52
Total Nota Fiscal Ol 147,81 |

00034870/ (021150




0i S.A 000004 de
Periodo; 22/03/2018 a 21/04/2018 DO0004
DOCUMENTO FINANCEIRO - N° 000.634.308 J
ITENS FINANCEIROS
Sequencia Descrigao dos servicos Data Histarico % Descanto Valor
30 ATUALIZACAD DE VALORES 18/04/2018 20180209/20180329 3,18
31 ATUALIZACAQ DE VALORES 18/04/2016 20180312/120180405 1,64
32 MULTA DE CONTA 18/04/2018 20180312/20180405 4,00
33  MULTA DE CONTA 18/04/2016 20180208/20180329 3,83
Total ITENS FINANCEIROS
| Total Documento Financeiro 12,66
[Valor a pagar 160,47 |
&
Quando esta conta foi emitida, o debito total em atraso deste terminal era de RS 177,54 g
Caso o pagamento ja tenha sido feito, favor desconsidere esta mensagem. Caso contrario ligue 0800 031 0800, §
Lembramaes que na falta do pagamentn, os servicos serio suspansos i,
by
w3
23

SCFTD15.0201805.G002.0FIC S
PAG. CLIENTE; 4/4 - PAG, SPOOL

Descrigdo das siglas utilizadas

NOR - Normal VC1 - Ligagao para celular dentro de drea de mesmo DDD MIS - Mista
RED - Reduzida VC2 - Ligagdo para celular cujo primeiro digito do DDD sefa igual ao de origem DIF - Diterenciada
SRD - Super Reduzida WC3 - Ligago para celular cujo primeiro digito do DDD seja diferante

00034878 / 021160




06/06/2018

Z

=

Banco do Brasil

Transagoes Pendentes

A33Y061545747162021

06/06/2018 16:02:26

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO
06/06/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO -
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

DO BRASIL
16.02.27

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0@

EFETUADO POR: CASSIANA ROSA SPINE

Convenio BRASIL TELECOM (SC)

Codigo de Barras 8467@800601-7 60470027716-2
907860201806-1 50111560000-9

Data do pagamento 06/06/2018
Valor em Dinheiro 160,47
Valor em Cheque @,00
Valor Total 160,47
‘CUMENTO: 060662
TENTICACAO SISBB:
2.450.2A5.41C.8CC. 148
Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 06/06/2018 15:46:48

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacgdo efetuada com sucesso.

06/06/2018 16:02:26

Transagao efetuada com sucesso por. 10326288 CASSIANA ROSA SPINE,

https:ﬂaapj.bb.eom.bn‘aapj!hnme\fz.bb?{okenSessa

o=a101928f359767bab35f87ec925{2bd8#

1M



06/06/2018

Transagoes Pendentes

4

Banco do Brasil

Pagamento de outros convénios

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
AUTO-ATENDIMENTO 16.08.01

SISBB
86/086/2018
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
1489-3 CONTA:
POR: CASSIANA ROSA SPINE

CLIENTE:
AGENCIA:
EFETUADO

109.976-0

Convenio EMASA - BALN CAMBORIU

Fatura de Agua / Esgoto

Empresa Municipal de Agua e Saneamento

CNPJ: 07.854.402/0001-00

4* Avenida, 250 - Centro - Balneario Cambaorili - SC

CEP 88.330-104
www.emasa.com.br
Ral:

w221 apr/18

Matricula

00172106-2

=

GRUPO DE ESTUDO € APOIO A ADOCKO DE BC

R. 1950 (DE 669 A 897),901
CENTRO

CEP:88330470 - Balneario Camborils/sc

| VENGIMENTO |
10/05/2018

Atendimento: Seg. A sexta das o8h As 18h - 54b. das ogh as 13h

Plantao 24h - 0800 6436272

B 46,40

-8  46411027000-4 [loczlizaczn
Codigo de Barras  82600600000-3 i ECONOMIAS POR CATEGORIA
00000001017-3 210618043009 001 590, 002.0260.01 . : Ce
Data do pagamento 06/66/2018 | Rezidenztsl Cwercizl Indszez] Bublis  Totad
valor em Dinheiro #5a 01 60 00 6o 0l
Valir ewiCHague 8,80 I-NIRIt A NOIMOVEL || o
valor Total Ay CODIGO DEBITO AUTOMATICO 01721062
JCUMENTO: 968603 DADOS DO IMOVEL HISTORICO DO IMOVEL
AUTENTICACAO SISBB: Hidrometro @ AGOF333702 Mes Consumo  Leitura
F.CD2.731.045.3F6.431 Leitura nés 927 11/64/2018 62/2018 13 916
S Leitura ant. 916 12/03/2018 ©2/2018 14 9B3
: JB276117 GENIVALDO Consumo 11 w3 em 3@ dias|| 01/2018 13 489
ReplrECe oK JC326288 CASSIANA ROSA SPINE | yadia mensal - 13 3 1272017 13 371
Media diaria @ 0,36 n3 1172017 1@ 858
Transagao efetuada com sucesso. Faturamento : LIDO 18/ 2017 11 848
Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROS, | ThEEL, TaP IR nEsuquo DOS SERVICOS FATURADOS
ran =
BEwi || Savyiies sl Fatsdr
FATURAMENTO DE AGUA R 23,11
FATURAMENTO DE ESGOTO R$ 18,49
TAXA DE MULTA (01/2018) R$ 171
TAXA DE HULTA (02/2018) R$ 1,24
] JUROS DE MORA (01/2018) R$ 1,33
JUROS DE MORA (©2/2018) R$ ®,53

CERTIFICO -’JIJ' 3

MIATE RIAL

SERVICO

DESTE DOCUMENTO FOI SeacBi0

=M _Qb { @ 1 2048

COI\:STANTH

PRESTADG = ACEIT ]

QUALIDADE DA AGUA

Referencm 1272017

Assinatura
MNome:

ndicadores No. }_‘\nlus!rns

\rll.'dl.]

Presidanta

i

Valor Permitido

ToeT

el WD

R$ 41,6@

R 41,60

Mensagens
MOBILIZE SUA FAMILIA,

AEDES AEGYPTI! 1UNTOS

AHIGOS E VIZINHOS, ACABE COM O MOSQUITO
PODEMOS DERROTAR ESSE VILAO

Matricula

Localizagho
@0172166-2 BEL. 540,002, 0260 .01
Vencimenlo Total a Pagar {R$)
10/05/2018 R 46,41

Seguencial
1.0172106. 1304
Ref,

04,2018

82600000000-8 46411027000-4 VOOOOOD 1O

INOARATAA

hl:lps:ﬂaapj.bbAcom,brlaapjfhomeV2.bb?:0kenSessao=a1019281359

1

|n|

(I


http://www.emasa.com.br

NOTA FISCAL MODELO

ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 220504
SECRETARIA DA FAZENDA 1% VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 18:’061’2018/
<

Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR

Euoeaecm—
L X
Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE

NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO

ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 )
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 1,00 CURSO E ACOMPANHAMENTQO DOS PAIS POSTULANTES A 1730.33 1730,33
ADOCAO

4 ™
( IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS

L NAO TEM VALOR COMO RECIBO g R$ 1 .730,3:_3/
/DAM N°: E

\[SS VALOR: R$ 34,61

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
L N° 220504 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

i o MATERIAL
CeERTIFICO QUE O SERViCO CONSTANTE
RECEBIDO '

DESTE DOCUMENTO FOI 5rgerans [ ACEITO
=M .S.S ,J_‘DC:. ;] 201 *3 i
Assinatura

Nome:

Presidznte

Luciano Otian!
Contador

.\,QDQJ'}Q.L QYR D\ C@@A el CROJSG 2856210



egoncalves
Highlight


RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

NrRecibo | NrTaldo

" Nome ou razdo social da empresa

Matric (CNP JiPrevidéndia)

[ GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA

10.254.466/0001-77 |

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagéc dos servigos de Medico Pediatra

em 05/2018 aimportancia de R$ 1.540,00
(Um Mil Quinhentos e Quarenta Reais) conforme discriminativo abaixo.
[ Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificagio
1.730,33 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 1.730,33
Valor ja Reembolsado no més | Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
- o T SOMA RS 1.730,33
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
| Il Inss Contribuinte Individual R$ 190,33
Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra v R$ 0,00
! (% do Frete). O resultado corresponderd \ R§ 0,00
ao Reembolso, respeitado coma limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Vi R$ 0,00
"Nro. Inscr. Prev. : 113.72886.25.1 I SOMA R$ 190,33
‘ viro. do CPF (D | // Valor Liquido R$ 1.540,00
Jmero Cl ' Conselho Regional | Assinatura '
= |
| 18288781 ‘ | ‘
" locaidade | Da | :
|— - B { J ;{ Nome Completo ‘
| - | 07/06/2018 JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR |

(07

e

MATERIAL

CERTIFICO QUE O $eruico CONSTANTE |

-CEBIDO H
DESTE DOCUMENTO FOI pegeragg & ACEITO |
em_ A 06 1 2ol
Assinatura
MNome:
Presidente

icigno Otiant
Contador
CRCISC 28562/0

folha SCI VISUAL Practice



egoncalves
Highlight


13/06/2018 Banco do Brasil

g A33D131452510728030
Emissao de comprovantes - 30 nivel 13/06/2018 15:10:37

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/86/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.10.38

1489301489 SEGUNDA VIA @a12

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

BANCO: 136 - CC Unicred do Brasil

AGENCIA: 1301-3 - LITORAL E NORTE CATARINESE
CONTA: 17.818-7

FAVORECIDO: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
cer/cney:

VALOR: R% 1.540,00
DEBITO EM: 11/86/2018

JCUMENTO: e61l1el
AUTENTICACAO SISBB: 1.9E2.FAB,.6AE.487.C52

Transacdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=4 b8fa2d4a2fb23dccd3c0d81e103f28c# 11
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(NOTA FISCAL DE SERVICO |
SERIE A

ONTABILIDA

) Dg Luciano Olian’
ChisFei

A — 52 Avenida n® 180 - Sala 02 -

W Vila Real - CEP 88337-010 Ne 210

Balneario Camboriti - SC | | cnpJ: 11.126.134/0001-70
| Fone/Fax: (47) 3264-1692 | | Inscr. Mun.: 159.092

oS 1O6 1RO |
Clente: B apools Sudgs o ‘\}‘{‘M a \MQ:B S 8201000 Condging P,
Enderego: Q\M‘O\ 350 NQ'Q\’U-Q

Cidade: Mm um\a;: Estado: @0 CEP: [RI%-5¥
onpu: D9- 2A . NGk lomL-— I Inscrigao Estadual: 3935.@

Nalureza da Operagao: Prestagéo de Servigo M@"\ im;m.b x.‘ug_.}Cle \201%
Condigdes de Pagamento: A X o cmoed

DISCRIMINACAO DO SERVIGO

-
Qduih 3,&3 g\n\mcéb R0 3
R o) T s v

“ \
)

p— s /
LA TEEAL

CERIFICC QU= O 3egrvico CONSTANTE | /
REEEBBS
DESTE DOCUMENTO FOlprestano £ ACEITO /
A
=y Ny 1 Oe dJOIX {
Assinatura \
rome: \
i P_residente
Grafica BC Lida. ME. - Av. Marginal Oeste, n° 901 - Vila Real
CEP 88337-000 - Balneério Camborid - SC - FONE: {47) 3367-0213 TOTAL DO SERVICO RS %Oﬁ\ Qs\
CNPJ: 09.176.738/0001-89 - Inscr. Estadual: 255.500.297 -
05 bl - 50x3 vias - N* 000,001 4 000.250 - Autorizagao N* 20081112 - 04/06/2010 RS

Imposto sobre servigo de qualquer natureza
[MPOSTO MUN. __ % R$

VAORDANOTA RS | Skl N

Nzo vale como Recibo

J

\«QOOCJQ;\O'TGQ .%p{\q TEN Contador

CRCISC 285




Recibo do Pagador

| - CONTABILIDADE OLIANI LTDA |

| Cédigo Ref. Qtd. Valor
101 05/2018 1,0000 550,00

‘ 2200 05/2018 112,0000 44,80
| Total: 594,80

Descrigdo
Honoréarios
Xerox - Copias

ciano Qlian!
contador
croISC 285620

st W Tt

MATERIAL
SERVIQO CON STANTE

DESTE DOCUMENTO FOI SEeemio? = ACEITO
v A1 I__OG

I_ 0o\

(o
CERTIFICOQUE O

Assinatura
Mome:

Presidente

| Recibo e Demonstrativo de Fatura

i Pagador

142 - GRUPO DE ESTUDOS E - CPF/CNPJ:10.254.466/0001-77

Rua 1950, 901
CENTRO £8.330-570 BALNEARIO CAMBORIU SC

| Data Processamento

' 01/05/2018

Cédigo do Beneficidrio

0109-0 / 0038738-0

Espécie do Documento

DM

Espécie da Moeda
R$

Carteira/Variagdo |
1

Ndmero do Documento

000142-05/2018
=< .

Nesso Nimero

00387380000004539

Vencimento

11/06/2018

Valor do Documento
594,80

| (-)Desconto / Abatimento (-JOutras Dedugbes

SCI - \ﬁsua_l Controller Recibo do Pagador

(+}Mora/Multa {+}Qutros Acréscimos

{=)Valor Cobrado

Aulenticagio Mecanica

1085-1| 08591.09001 40038738007 00004.539011 8 75520000059430

Local de Pagamento

PAGAVEL PREFERENCIAMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA CECRED

Vencimento

11/06/2018

Beneficiarioc CONTABILIDADE OLIANI EIRELI - 11.126.134/0001-70
Av 5° AVENIDA 180 - VILA REAL - 88.337-010 ,BALNEARIO CAMBORIU - SC

Cédigo do Beneficidrio
0109-0/0038738-0

Data do Documento Nomero do Documento

01/05/2018

000142-05/2018

Data de Processamento

01/05/2018

Espécie Doc. | Aceite

DM | N

Nosso Numero

00387380000004539

Uso do Banco | Carteira

1 R$

| Esp.Moeda

Quantidade Valor

(=)Valor do Documento

594,80

Instruges (texto d_éleauul dade do Benefi

(-}Desconto

{-10utras DedugBes / Abatimento

(+}Mora / Multa / Juros

{+}Outros Acréscimos

(=)Valor Cobrado

Pagador

Sacadorf/Avalista

142 - GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS D - CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77
Rua 1950, 901
CENTRO 88.330-570 BALNEARIO CAMBORIU SC

Cddigo de Baixa:

SCI - )i

IR

Autenticagdo

Mecanica - Ficha de Compensagdo



lnstitulo de Psicologiz

SENTIR

RECIBO

Recebemos de, GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO
ANJOS DA VIDA, a importancia de RS 2.000,00 (Dois mil reais), referente a

aluguel da sala de grupo do Instituto de Psicologia Sentir.

T T TRATERIBL et o e v 3
CERTIFIOCQ0E 8 serviee C%NSTANTE Balnedrio Camborid, 12 de Junho de 2018.
RECEBID
DESTE DOCUMENTO FO! srgsrano £ ACEITO
=m W | 06 1 Jolg

Assinatura \Q()O’JQA @fY"\C\/\Z g}()\“ﬁﬁﬁ/@\j

Presidente

slome:

L&
residente

Daniella Novaes Schuhli

Instituto de Psicologia Sentir
Rua 1950 n° 901 (entre 3° e 4° Av.)
Fone 47 3363 4590




13/06/2018 Banco do Brasil

g A33D131452510728027
Emissdo de comprovantes - 3o nivel 13/06/2018 15:09:19

12/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:25:85

148961489 SEGUNDA VIA 0006

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB 50C ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1483-3 CONTA: 109.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 12/06/2018
NR. DOCUMENTO 555,271.0€0.313.357
VALOR TOTAL 2.0800,00

*#3%%22  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: INSTITUTO DE PSICOLOGIA 5

AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.357-5
NR. DOCUMENTO 551.489.060.109.976
====

NR.AUTENTICACAO 5.ADE,90@.684.51D.ADC

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hm:;s;lfaapj.bb.combn’aapjmornevz.bb?tokenSassao=4b8fa2d4a21b23docd3cOd3131 03f28c# 11




Vencimento: 20/06/2018

CONTABILIDADE OLIANI folha SC! VISUAL Practice
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS |3- CODIGO DE PAGAMENTO 2100 ‘
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS | | |
4 - COMPETENCIA 05/2018 |
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS [ i
5- IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77 ‘
1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGO 1 -
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA 6 - VALOR DD INSS 7.505,66
VIDA [
| RUA 1950, 901 7-
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 I o |
47 3248-2598 8-
"2-VENCIMENTO - T 9 - VALOR DE OUTRAS T
{Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00
| ATENGRD: E vedada a ulilizagao de GPS para Recalhimento de receita de valor inferior 2o ]
estipulado em Resolugao publicada pelo INSS. A recelta que resultar valor inferior deverd ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS
adicionada & contribulgdo ou importdncla correspondente nNos meses subseqlientes, até gue
o total seja Igual ou superior ao valor minimo fixado. 11 -TOTAL 7.505,66 |
075-7 05660270210-6 01025446600-9 0177201 8057-5 12 - AUTENTICAGAO BANCARIA
L.
Kiciano Olian
" Contador
1 MATERIAL SRE(SC 28562/0

CERTIFICO QUE O gepnes CONSTANTE
DESTE DOCUMENTO FOI Seeem2® £ ACEITO
=M A2/ 96 4 2018

, Assinatura
Nome: /&00"

i /’ Presidente - J .....

7

Vencimento: 20/06/2018
CONTABILIDADE OLIANI \ El OC ,;!m % gg_g\ folha SCI VISUAL Practice

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURQ SOCIAL - INSS

4 - COMPETENCIA 05/2018

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77

7 - NOME OU RAZAQ SOCIAL | FONE / ENDEREGO | |

GRUPOQ DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA | 6 - VALOR DO INSS | 7.505,66
VIDA T B
RUA 1950, 901 | T= | |
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 F | |
47 3248-2598 '8-

3.VENGMENTO | —— |9-VALORDEOUTRAS

(Uso exclusivo INSS) ‘ ENTIDADES | 0,00
ATENGAQ: £ vedada a ullizagao de GPS para Recolimento de receita de valor inferior a0

estipulado em Resolugao publicada pelo INSS. A receila que resultar valor inferior deverd ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS ‘

adicilonada & contribuicia ou importancia correspondente nos meses subseqUentes, até gus [ o

o total seja tgual ou superior ao valor minimo fixado. 11 -TOTAL 7.505,66

70210-6 01025446600-9 01772018057-5 12 - AUTENTICAGAO BANCARIA

(A



12/06/2018 Banco do Brasil

g A33G121204407411015
Funes Transagoes Pendentes 12/06/2018 12:27:20

Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/e6/2018 - AUTOATENDIMENTO - 12.27.20
1489301489 0009

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-8
CODIGO DD PAGAMENTO 2108
COMPETENCIA 05/2018
IDENTICADOR 18254466800177
DATA DO PAGAMENTO 12/e6/2018
VALOR DO INSS 7.585,66
VALOR OUTRAS ENTIDADES e,e0
{ALOR ATM/JUROS/MULTA e,ee
VALOR TOTAL 7.585,66

DOCUMENTO: @61281
AUTENTICACAOD SISBB:
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB
4004 0001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
6800 729 9201 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

2.EDD.82D.B99.A99.C85

SAC

@800 729 @722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA

680 729 5678

RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
@8ee 729 oesB

[NFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

**xkkbk® UTA EMPREGADOR ******#%%

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/e6/2018 - AUTOATENDIMENTO - 12.27.20
1489301489 2089

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: SUB S0C ANJOS FMDCA PMBC

CODIGO DO PAGAMENTO 2160
COMPETENCIA 05/2018
IDENTICADOR 18254466000177
DATA DO PAGAMENTO 12/06/2018
VALOR DO INSS 7.585,66
VALOR OUTRAS ENTIDADES 0,60
VALOR ATM/JUROS/MULTA 0,00
VALOR TOTAL 7.505,66

DOCUMENTO: ©61201
https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=7a15791c2c929b737b77232649048604#

1/2




12/06/2018

AUTENTICACAO SISBB: 2.EDD.B2D.B99.A99.C85

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4084 0801 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITARAS
8800 729 @001 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

8880 729 8722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA

8800 729 5678

RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
6889 729 @ess

INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAQ, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

*ks%rke® YTA CONTRIBUINTE ®*®¥®®ks

Banco do Brasil

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacao efetuada com sucesso.

12/06/2018 11:29:34
12/06/2018 12:27:20

Transacgao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj.bb.com.br/aapjlhomeV2.bb?tokenSessao=7a15791¢c2c829b737b77232649048604#

2/2



RECEBEMOS DE [DALECH) EDUARDO EPP 08 PRODUTOS / SERVICDS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AD LADO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000036172
SERIE 001

IDENTIFICACAQ DO EMITENTE

IDALECIO EDUARDO EPP

- Centro -
CEP:88330-105 - Balneario

Quarta avenida, 145

(O benoy Samboriu - SC
CORDEROIA TEL: (47)3367-0894

N

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

AR VAR AR

CHAVE DE ACESSO

4218 0602 4861 1700 0152 5500 1000 0361 7211 2012 4067

0- ENTRADA 1
1-SAIDA
° 000036172 FL.1/1
SERIE 001

Consulta de

icidade no pmal
www.nfe fazenda gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

1 da NF-e

MATUREZA DE OPERACAD

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

N.FISCAL REF CUPOM 342180079408119 12/06/2018 10:18:02
INSCRIGAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST_ TRIB. CNPJ
253631246 02.486.117/0001-52

DESTINATARIO / REMETENTE

Nota Referente Cupom Fiscal N.:

87298 Val Aprox Tributos
Fonte:IBPT DOCUMENTO EMITIDO POR ME CU EPP OPTANTE PELO/SIMPLES NACIONAL NARO
GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI

uciano Olian

Contador

CRCISC 28562/0

$ 158,48 (32,80%)

Em_d2

0%

NOME / RAZAD SOCIAL CNPICPF DATA DA EMISSAD
GRUPO DE ESTUDQOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU - AN 10.254.466/0001-77) 12/06/2018
ENDERECD BAIRRCH DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA: 1950, 901 CENTRO 88330-476| 12/06/2018
ML N]C[P[ﬂ FOMNE / FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
Balneario Camboriu 9984-4963 SC 10:17:47
FATURA
' MENTO NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
| rAGAMENTO A VISTA 36172 483.20 0,00 483,20
DUPLICATAS
N'DUPLICATA VENC. VALOR. N DUPLICATA. VENC. VALOR N DUPLICATA VENC, VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR
36172-1 12/06/2018 483,20
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST VALOH DO JCMS SURST. WALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 483,20
VALOR D)0 FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 483,20
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD 30CIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULD ur CNPJ/ CPF
0 - EMITENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NL"LEERJ\CAO FESO BRUTO PESO I.]Ql Ty
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
" VALOR VALOR PERC HASE VALOIR VALOR [ AL AS
SIong DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/ ST F:nm cror| un. | quant. | AR | e e A | eV ALES S e
(27006 CAIXA PAPEL A4 BRANCO RINO C/ 10 - Val Aprox 4&025&1d 0500|5929 |CX 1,0000 169,0000 169,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00{ 0,00
Trbutos RS 57,66 (34,12%) Fonle: IBPT
CARTUCHO HP 662XL COLOR ORIGINAL - Val 84439929 0500|5923 JUN 1,0000 119,2000 119,90 0,00 0,00 0,00 0,00 | 000{ 0,00
Aprox Tributos R$ 35,38 (29,51%) Fonte:|BPT
14241 CARTUCHO HP 862XL PRETO ORIGINAL - Val 84439923 0500|5929 jUN 1,0000 95,9000 8580 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00{ 0,00
Aprox Tributos R$ 28,30 (29,51%) Fonle:|BPT
1794 PASTA SUSPENSA KRAFT C/50 - Val Aprox 48209004 0500|5929 |CX 1,0000 59,0000 59,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00
Tributos R$ 22,87 (38,77%) Fonte:|IBPT
4105 PASTA L A4 CRISTAL C/10 - Val Aprox Tributos R$ 42021210 0500|5928 |PCT 2,0000 9,9000 19,80 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00{ 0,00
7.24 (36,55%) Fonte:|IBPT
2892 CARTOLINA CORES - Val Aprox Tributos R$ 4,78 48025884 0500|5929 [UN 20,0000 0,7000 14,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 000( 0,00
(34,12%) Fonte!IBPT
8549 CANETA BIC AZUL - Val Aprox Tributos R$ 2,25 96081000 0500 {5029 (UN 7,0000 0,8000 5,60 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00{ 0,00
(40,10%) Fonte: IBPT
T
CERTIFiCO QUE o ¥ AT RIAL
DADOS ADIC IO\A]% QO:QL O’Tf;l QY)«"‘}’M "‘FRV'(‘D CONSTAP
INFORMAGOES COMPLEMENTARES hEDADAHIG UMEN TO FO)| RECEBIDO

PRESTADO E ACE!T
WL

fome:
_-_-_-“_'_‘—l—-._
™
———




| 237-2 |

nll Bradesco

Comprovante de Entrega

Beneficirio Agéncia / Cod. Beneficidrio Mofivos de nao entrega(para uso da empresa entregadora
IDALECIO EDUARDOQ EPP 7223-0 /1 00156884
Pagador Nosso Nimero O Mudou-se O ausente CInao existe N° indicado
ANJOS DA VIDA 04 /13816310911-1| 5 procurado R :
Vencimento N° do Documento Espécie Moeda |Valor do Documento i o ORecusado DlEnderego Insuficiente
413/06/2018 36172 RS 483,20 O Desconhecido Oralecido D outros (Anotar no verse)
Recebi(emos) o bloqueto/Titulo |Data Assinatura Data Entregador
com as caracteristicas acima.
Local de Pagamento:  Banco Bradesco S.A. Data de Processamento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 12/06/2018
= .
Bradesco 237 2 23797.22305 41381.631096 11001.568804 8 75540000048320  Recibo do Pagador
Local de Pagamento
Pagéavel preferancialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso
Beneficiario IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 ﬁ
Data do documento Numere do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento I
12/06/2018 36172 DM Sem 12/06/2018 '
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade Valor
04 R N
3 . Bradesco
*** VALORES EXPRESSOS EM REAIS *#*
Vencimento
MORA DIA/COM. PERMANENCIA. . ...cuiicevronessnsasnsnreisinns 0.16 13/06/2018
58 13/06/2018 MULTA. . o v v vvvrnrmnnnnenerereeananannnnnens 9,66 Agéncia / Cod. Beneficiario
7223-0/0015688-4

Nosso Namero
04/13816310911-1

1 (=) Valor do Documento
483,20

2 (-) Desconto / Abatimento

~ CERTIFICO QUE O MATERIAL L;"
5
Q /?Pk DESTE SFRV&E?&BDONSTANTE e
> DoCcumeE nELEBIDO
. d‘({“ ) OCUM"‘NTO FOI PRESTADO EACEITO 4 (+) Mora Multa
\Q ( YR cr. Partibifie: 703107842, O, ! D019 e —
Recebimento através do cheque n°. do Banco: Assinatura e
Quitagao valida somente ap6s liquidagdo do chequjnme:
Pagador: ANJOS DA VIDA - CNPJ: 10.254.466/0001-77 z
RUA 1950, 901 - CENTRO 1 Presidente
88330-{]00 BAL. CAMBORIU - SC
Sacador/Avalista;
Mlant
/LUC‘IERU oniart Autenticacio Mecnica
Contador
................................................................................................................... CRCISC 285620 o
'ﬂ Bradesco 237-2 23797.22305 41381.631096 11001.568804 8 75540000048320
4l de Pagamento Vencimento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 13/06/2018
Beneficidrio IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 Agéncia / Cod. Beneficiario
7223-0/ 00156884
Data do documento Nimero do documento Espécie Docurmnento Aceite Data Processamento Nosso Namero
12/06/2018 36172 DM Sem 12/06/2018 04/13816310911-1
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade L] Valor 1 (=) Valor do Documento
04 R$ ] 483,20
+4#+ VALORES EXPRESSOS EM REAIS *w+ 2 (-) Desconto / Abatimento
MORZ: DIA/COM: BERMANEMCTA: s seii o s v saias summada s Ve nd 0,16 % =
EPOE: 1R 06 2018 NURTA so v ism idrse s aimsasas s reuses 9,66 PRI Dekicoes

Ctri. Participante: 70910784

4 (+) Mora Multa

5 (+) Outros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

Pagador: ANJOS DA VIDA - CNPJ: 10.254.466/0001-77
RUA 1950, 901 - CENTRO
88330-000 - BAL. CAMBORIU - SC
Sacador/Avalista:

Codigo de Baixa:

Autenticagio Mecanica

AT

Ficha de Compensac¢éo




12/06/2018 Banco do Brasil

g | A33G121204407411019
! Transacoes Pendentes 12/06/2018 12:28:51

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

12/e6/2018 - BANCO DO BRASIL -  12:28:51
148981489 oees

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC AN]OS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0

BANCO BRADESCO S5.A.

23797223854138163109611681568804875540008048320

NR. DOCUMENTO 61.202
DATA DO PAGAMENTO 12/e6/2018
VALOR DO DOCUMENTO 483,20
VALOR COBRADO 483,20
NR.AUTENTICACAOD 1.287.BE5.C03.38C.9D9

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0681 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

9888 729 8722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9BO@ 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

8800 729 ©OBB

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 12/06/2018 10:54:14
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 12/06/2018 12:28:51

Transacgdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=7a15791c2c929b737b77a32649048604# 11




PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA DA FAZENDA 7369
Série: E
Data Emissdo: 12/06/2018
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E .y
. [Certificagdo: EF624-93645
DADOS DO PRESTADOR >
Nome/Razdo Social BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA -ME
Nome Fantasia: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL
CNPJ/CPF: 02.234.435/0001-26 Insc. Municipal: 2223 Insc. Estadual:
Enderego: AVENIDA QUARTA AVENIDA N°: 560
Baimo: CENTRO i Compl.: SALA 02
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: 8C CEP: 88330-112
E-mail: _financelro@erre.com.br Telefone: 4733674944
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razio Social: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BC - ANJOS DA VIDA
CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77 Inse. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: RUA 1950 N°: 901
Baimo: CENTRO . Compl.:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-476
E-mail: = Telefone: 0000000000
DISCRIMINACAO DO SERVIGO
IMPRESSAO DIGITAL
L= 4
Ldciano Oliani
Contador
item CRUIO™ S N ributével| Qtde. | VI. Unitério R$ Total R$
IMPRESSAQ DIGITAL Sim 1,00 493,7000 493,70
HEm _ . MATERIAL y
RECEBIDO
DESTE DOCUMENTO FO! srgatapo & ACEITO
EM__M2 I D 1208
Assirya
Nome: r
Presidente
L0osmomaC L. Bpin L
Valor Tributavel: Valor ndo Tributavel:
RS 493,70 R$ 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 493,70
Valor Total das Dedugdes:| Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 493,70 3,8400% R$ 18,96
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retengoes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federals RS 0,00 Estaduals R$ 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LiQUIDO DA NOTA R$ 493,70
13.04 - Reprografia, microfilmagem e digitalizagao.
OUTRAS INFORMAGOES
Més de Competéncia:  06/2018 Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORIU/SC Data Geragio: 12/06/2018 10:21:31
Recolhimento:. Sem Retencgio Tributagdo: Microempresdrio e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
CNAE: 8219901 Empresa Optante do Simples Nacional
Observages,;
Irpresso em: 12/06/2018 as 10:31:20
Recebi(emos) de: BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA -ME NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletronica. Nimero: 7369
I / Certificagio
Data Assinatura do Recebedor EF624-93645




Linha digitavel para ser utilizada em seu Internet Banking:
08590.10910 00012.900304 00001.072016 3 75530000048370

# CECRED l 085-1 I RECIBO DO PAGADOR
Beneficiario Agéncia/Cddigo do Beneficiario || Espécie§| Quantidade | Mosso Numero
BIRO ERRE IMPRESSAOQ DIGITAL LTDA 0109-0 / 0012900-3 R$ 00129003000001072
Numero do documento Contrato CPFICEVCNPJ Vencimento Valor documento
1968/0001 02.234.435/0001-26 12/06/2018 493,70
E {-) Desconto / Abatimento l (-) Outras dedugdes ! {+) Mora / Multa l {+) Outros acréscimos I (=) Valor cobrado
Jl Pagador
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAOQ DE
Informagdes NAO COBRAR QUALQUER TARIFA DE EMISSAO DE CARNE/BOLETO OU OUTRA TAXA ASSEMELHADA

Autenticacio mecanica

Corte na linha pontilhada

# CECRED |085-1 I 08590.10910 00012.900304 00001.072016 3 75530000049370
Local de pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA CECRED. 12/06/2018
APOS VENCIMENTO PAGAR SOMENTE NA COOPERATIVA CREDIFOZ.
Beneficiario Agéncia/Codigo Beneficiario
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA 0109-0 / 0012900-3
Data do documento N° documento Espécie doc. I Aceile I Data process. Mosso numero
12/06/2018 1968/0001 DM N 12/06/2018 00123003000001072
Uso do banco Carteira Espécie Quantidade x Valor {=) Valor documento

1/01 RS 493,70

NAO COBRAR QUALQUER TARIFA DE EMISSAO DE CARNE/BOLETO OU OUTRA TAXA ASSEMELHADA 27 ! (-) Desconto / Abatimento
Instrucdes (Texto de responsabilidade do Beneficiario)

35 I (-) Outras dedugdes

19 E(-i-}Mmus!Muﬂa

I (+) Outros acréscimos

I (=) Valor cobrado
Apés o vencimento, acesse http:/fiwww.credifoz.coop.br para atualizar seu boleto.

Pagador:

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE - CPFICNPJ: 10.254.466/0001-77

RUA 1950, 901, CENTRO -

BALNEARIO CAMBO - SC - CEP: 88330476

Sacador/Avalista: ] cod. baixa

Autenticagio mecanica

“Corte na inha pontihaga oo TTTooToTmooTToommmmmmmmmmmmmm ‘

i AT
CERTIFICO QUE O ggruct CONSTANTE |
DESTE COCUMENTO FOI SESe2® [ ACEITO
=m 33 (_Ob 1 0%
d
Assinatura (el |
Nome: Luctano Oliant
e Presidente Contador

CRCISC 28562/0

LQO@@WQ‘%W\M



http://httn:/fwww.credifoz_coon.br

12/06/2018 Banco do Brasil

g A33G121204407411024
Transagoes Pendentes 12/06/2018 12:30:03

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

12/e6/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:3@:e3
148901489 0915

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0

Cooperativa Central de Credito

085901091200012560030460001072016375530008049370

NR. DOCUMENTO 61.203
DATA DO PAGAMENTO 12/86/2018
VALOR DO DOCUMENTO 493,70
VALOR COBRADO 493,70
NR.AUTENTICACAO 8.61B.1A9.82E.FE4.741

Central de Atendimento BB

1904 8081 Capitais e regioes metropelitanas
08680 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

88688 729 8722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8806 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

@808 729 eess

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 12/06/2018 10:55:58
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 12/06/2018 12:30:03

Transagao efetuada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=7a15791c2c929b737b77a32649048604# 7




12/06/2018

2

Eone Transagdes Pendentes

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
12/86/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO - 12.36.54
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0
EFETUADO POR: CASSIANA ROSA SPINE
Convenio CELESC DISTRIBUICAO S.A.
Codigo de Barras 836700€0001-8 58958162008-1

68101828183-6 784868224968-5
Data do pagamento 12/e6/2018
Valor em Dinheiro 158,95
Valor em Cheque a,e8
Valor Total 158,95
DOCUMENTO: ©61284
AUTENTICACAD SISBB:
1.27D.241.51D.8BBE.SFA
Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE
Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA RO

A0 L i=il)
Coile: o

T e =
ek PR e 3

CF”

Dados do Consumidor

Celesc

Distribuicao S.A

N%. Unidade Consumidora

600965

0412018

5 e LEEAR L CAMBUHT T SHXBLG TR AL

GHUPO DE B Lla.
7 1958 e
eHzIpd e TRTID

o AL ST

TERSal IFX 130 22800 GRUFD B

Elim

&% [1,5.51.8)

—‘—‘ﬁ‘:’"ﬁ!ﬂ '~“¢"§. ST AP i

Jdie e Medida: kb
2 Lgheg P & G T R
VA - £ 2 Buténcia: i
s Je Multiplicacaost 80
- R i, T 2
.
eit, Al sal, i
Imissat e AT} | e
R L i : L 2E -
B rp O T ST R

‘l""' ” R S LA
el "_ ]I_' il R o

AER /18 Vak 15! FEY/ L8 wah'1B B{‘ A7 YA ¥ i
SR ] J%E A 0] 15 g o . x
Diseriminagdo do Faluramento po g e L
- -
Item uantidade X 0 (RS :
CONSUO Q laﬂ),ae &, 50513 -
CONSUMO 53,00 B, AdE153 ‘

Subtotal 1

cO81F
CORRECAD FONETANIE POR ATRASO @I72015
CORRECAD MOMLTARIA #OR ATRASD 81,2018
MULTA CONTA sNTERIDR 02/3018
#ULTA CONTA ANTERIOR 91/2018
JURGS CONTA GHTERIOR @1/2818
JURDS CONTA ANTERIOH 93/2018
Subtotal 2

e
P |
8,k
6,1
8,4
3,3

B

|
|

11 Rescluras 166/28G5)

Composivas do Pracs (Art.

EMERGIA 52,55 | riLmam_.e.u 18,15 !
TRANSH 15580 5,50 ¢ ’Hz T 23,7 i
ENC. SETORIALS o, 8 | uIA DEVONSTRATIVC 115,54 |
Acrescime a quelguer titule
Total - (Pultaz + Jures + Corrasou Yondstarza) 13,378
Tributos fincluidos) no Total o If‘-.- ar
i Baseds :Ihn'utl"e; Aliguata %) Valar (RE)
1S 118 B (Ri-] 18,22
PISIPASER Qg0
COFING 3_.53.
|Mansagens . v, ]
Atendendo i=1 12 087,/2009, deciardmos quitadas ot fatyras =eitides em Seu nome
nofs) anofe) ca 2837, sut . eana recibo
Perioos fland. Tarif of
Lugar d= crianca @ na e2cola av trabalps sufantile
Cancele G dige e s Celose e solicite nova fatura sem extas
cobrancas L, _ MATERIAL
pesrTos: i PGS0 QUE Q o=rns
Q Servico CONSTANTE
RECEB!
DESTED ENTOF =
QCUMENTO FOl pegsring EACEITO |
= \
=V A b Ol F) q
z E - o >t
Assinatura
Mome . > p
= -Sidx i g

o Eler0 A FATURA, REE. afze RS 651,70, Caso
Dem?: ﬁ&gﬂnf:tuﬂu favor desconsiderar esta notificacao.

w

DE 35!05! 2&13,5(1
este pagamento

(s

PAGAMENTO EM ATRASO

Multa de 2% + Comegao Monetaria pelo IGPM

{pro rata die) + Juros de Mora 1% ao més

{pro rata die) a serem cobrados em fatura posterior
Feiar vaa0 a0 Fasis

Data de Vencimento

01/05i2018

o i

g, Tirw

8094.369D.338E . 3FB8.BLED. JDPLJ 2‘

052018

P -]

TRA06022490 5

i A

hitps://aapj.bb.com.brfaapjfhomeV2.bb?tokenSessao=7a1 5791c2m029b73?b?’?’a3264904360¢#

11’1




MINISTERIO DA FAZENDA 02 - Periodo de Apuragao 31/05/2018
Secretaria da Receita Federal do Brasil
\ Documento de Arrecadagéo de Receitas Federais 03 - Numero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77
| N
DARF |04 - Codigo da Receita 0561
' 01-Nome / Telefone da Empresa 05 - Numero de Referéncia
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
| (47) 3248-2598 06 - Data de Vencimento 20/06/2018 |
| Base de Calculo: 20.008,70
Observagao: 107 - Valor Principal 571,13
| 08 - Valor da Multa
B ATENGAO
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela 09 - Valor dos Juros e/ ou
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor Encargo DL - 1.025/69
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagao, 10 - Valor Total 571,13

adicione esse valor ao tributo de mesmo codigo de
periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
superior a R$ 10,00.

)
Valores expressos em reais.

11 - Autenticagédo Bancaria (Somente 1° e 2% Vias)

folha SCI VISUAL Practice

uciano Oliani
Cantador
CRC/SC 28562/0
MINISTERIO DA FAZENDA 02 - Periodo de Apuragéo 31/05/2018
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais 03 - Nimero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77
DARF 04 - Cddigo da Receita 0561
01 - Nome / Telefone da Empresa 05 - Numero de Referéncia
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
 (47) 3248-2598 06 - Data de Vencimento 20/06/2018
Base de Calculo: 20.008,70
. Observagao: 07 - Valor Principal 571,13
\ 08 - Valor da Multa
' ATENGAO
| E vedado o recolhimento de tributos administrados pela 09 - Valor dos Juros e/ ou
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor Encargo DL - 1.025/69
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagéo, 10 - Valor Total 571,13

adicione esse valor ao tributo de mesmo cédigo de
periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
superior a R$ 10,00.

Valores expressos em reais.

11 - Autenticagdo Bancaria (Somente 1° e 2° Vias)

CERT!

FICC QUE O Sgryice CONSTANTE

TAATERIAL folha SCI VISUAL Practice

DESTE DOCUMENTO FOI seserng E ACEITO
EM_ M2 I Ob | 2049
Assinatura
Mome:
Presidente




RECEBEMOS DE IRCEU CAVALI-ME 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADG NF-e¢
DATA DE RECERIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEREDOR N':: 000.000.465
/ / SERIE : 1
DIRCEU CAVALI-ME DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
MARROCOS, 127 ELETRONICA
X | ~Entra CHAVE DE ACESSD
iR e [1] - Saida i 4218 0608 4915 0900 0196 5500 1000 0004 6510 (D18 8542
sC
- (1]
"JmAﬁgﬁfﬁ'{;:ggg N ., 000.000.465 Consulta de autenticidade no portal nacional da
: SERIE : 1 NF-¢ www.nfe.fazenda.gov.br/portal
FOLHA: 1del ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DF USO
NOTA ORIGINADA DE CUPOM 342180080269181 - 13/06/2018 15:06:29
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADIAL SUB. TRIBUTARIA CNFP]
255312229 08.491.509/0001-96
DI:ZSTINA’T»(RIOFREI\‘IE‘[’ENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNPICPF DATA DA EMISSAQ
GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAQO 10.254.466/0001-77 [13/06/2018
ENDERECO BAIRROMDISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
1950, 901 CENTRO 88330-437 |13/06/2018
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICADESTADUAL [ HORA DE SAIDA
RALNEARIO CAMBORIU sC 15:06:52
_URA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULQ DE 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 56,00
VALOR DOFRETE  |VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO 1P VALOR TOTAL DOS IMPOSTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54 56,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGD ANTT PLACA DO VEICULO | UF | cNelcpE
9-Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0 0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
:;:;:‘ DESCRICAO DO PRODUTOSERVICO "‘q‘l:“ csosn| croe | unm. | guaT. l:ﬁ;—fgo “’.I'?J]'-FDAE KEALC. TOMS | VALOR 1CMS [VaLo 111 m:::"'”'”:: Hrl;;z:r';:L
7 H2§0430042201 1 DUGFBOMBONA 20 1t 02| 22011000{ 0 102] 5920 | TN 14,0000 14,0000 56,00 0,00 1,00 0,00 000 | o0 20,54

MATL XML

CERTIFICO QUE O Zarunes CONSTANTE |

DESTE DOCUMENTO FOI SEtiel = ACEITO

v \D f_0b ;018

Luciano Olian
Assinatura Contador
Nome: CRC/SC 28562/0
e i Cresidente
CALCULO DO ISSQN \QQ Qu me %\AQQJL
I'T‘RSCRTCJ\O MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULD DO ISSON v VALOR 1O 1S50N
0,00 0,00 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Hota Fiscal Re

RESERVADO AQ FISCO

rente 20 Cupom N. 40212




13/06/2018 Banco do Brasil

g A33D131452510728025
Emissio de comprovantes - 3o nivel 13/06/2018 15:08:42

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/06/2818 - AUTOATENDIMENTO - 15.88.43

1489301489 SEGUNDA VIA @018

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB 50C ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.

AGENCIA: 8490-5 - BALNEARIO CAMBORIU/CENTRO
CONTA: 17.532-3

FAVORECIDO: DIRCEU CAVALI

CPF/CNPJ: ©8.491,5089/06€081-96

VALOR: R$ 56,680
DEBITO EM: 13/96/2018

DOCUMENTO: ©613e1
“ITENTICACAO SISBB: E.8085.61D.70E.FB3.A69

Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https:h’aapj.bh,com.brfaapj,-'homeV2.bb‘?lokenSessaa%b&fadea2fb23docd300d81e103ﬁ8c# i




18/06/218 - BANCO DO BRaSIL - 11:22:41

745112428 2078
COMPROVANTE DE DEPOSITO En | CONTA CORRENTE
EW DINHEIR

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA pac

ACENCIAS 14893 CONTA: 109,976-@
o T 18/06/2018
MR. DOCUMENT( 74.511,240. 000 974
VALOR DINHF 1Ry 189,33
VALOR ToTa 109,33
WAIENIICACA) 5 145 B.563.405 44 0F9

Lt 1A MU VERSO Comg CONSERVAR ESTE DGFUMENTD
ENTRE QUTRAS INFORMACOES,




18/06/2018 Banco do Brasil

% A33Y181446042843011
Emissao de comprovantes - 3o nivel 18/06/2018 14:51:19

18/06/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:50:46

148901489 SEGUNDA VIA 0024

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 18/66/2018
NR. DOCUMENTO 551.489.000.190.1490
VALOR TOTAL 1.228,79

#*%x*%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PMBC FMDCA MOVIMENTO

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 150.148-8
NR. DOCUMENTO 551.489.080.109.976
IDENTIFICADOR 1: 10.254.466/6001 77
NR.AUTENTICACAQ C.1B6.846.AAB.393.757

Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=ec340f20c07be 0cb3852df1918efd439# 11




MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 19/06/2018
GFIP - SEFIP B.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 10:28:50

PAG : 0001
COMPROVANTE DE DECLARAC@D DAS CONTRIBUICOES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS
EMPRESA
N® ARQUIVO: 02CeFdee7se0000-8
EMPRESE: GRUPO DE ESTUDOS E APOIC A ADOCAO DE BAL N° CONTROLE: EURAZyBAEfNAO000-0 INSCRICﬁO: 10.254.466/0001-77
coMp: 05/2018 COD REC:-115 COD GP5: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: 0000 SIMPLES: 1 ALIQ RAT: 0,0 Fap: 1,00 RAT AJUSTADC: 0,00
TCMADOR/OBRA INSCRIGAO:
LOGRADQURCO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CHNAE PREPONDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU OF: ‘8C CEP: 88330-570 TELEFONE: 047-32482598 CHARE: 9499500
APURACAO DO VALOR A RECOLHER 523 620 744 779 TOTAL
SEGURADO
Empregados/Avulsos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribuintes Individuais 2.663,27 0,00 0,00 0,00 2.663,27
EMPRESA
Empregados/Avulsos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribuintes Individuais 4,842,389 0,00 0,00 0,00 4.842,39
RAT 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RAT - Agentes Nocivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valores Pagos a Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Adicional Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Comercializagdo Produgdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Evento Desportivo/Patrocinio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLHIMENTO COMP ANT - VALOR INSS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(=) Retengdo Lei 9.711/98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(=) Sal. Familia/Sal. Maternidade 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
{(-) Compensagio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - PREVIDENCIA SOCIAL 7.505, 66 0,00 0,00 0,00 7.505, 66
QUTRAS ENTIDADES 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLH COMP ANT - VALOR OQUT ENTID 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - QUTRAS ENTIDADES _,,—0,00\ 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL A RECOLHER { 7.505,66 ?EE;/’/ 0,00 0,00 0,00 7.505, 66

(*) Os valores de retengdoc, saldrio- famllla/salarlo—maternldade E’compensacao demonstrados sd3c os efetivamente abatidos.

A DECLARACRO DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP E DO ARQUIVD SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUICRO PREVIDENCIARIA, EQUIVALE A CONFISSAO DE
Diviba DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(EM)CREDITO(S) PASSIVEL(IS) DE INSCRIC%O EM DIVIDA ATIVA, NA AUSENCIA DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO QU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUCAO JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDC EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTACAO QUANTO AC VALOR E PROCEDENCIA DESTA DECLARAGCAO/DIVIDA,
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDAO DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADQ, FICANDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA
FEDERAL DO BRASIL O DIREITO DE APURAR, A QUALQUER TEMPO, A EXISTENCIA DE OUTRAS IMPORTANCIAS DEVIDAS NAQ INCLUIDAS NESTE INSTRUMENTO,
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIODO.

o] EMPREGADORKCQNTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSAO DE DIVIDA NAQO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR
DOCUMENTO COMPROBATORIO DA INEXISTENCIA DE DEBITO, SALVO SE SEU CREDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA
PREVIDENCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERACOES POSTERIORES.



MINISTERIO DA FAZENDA - MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIP8.40 TAB.37.0 DATA: 19/06/2018B HORA: 10:28:50

3 - cODIGO DE PAGAMENTO 2100

1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BAL

RUA 1950 901

CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU e
(0047) 32482598

4 - COMPETENCIA 05/2018

S - IDENTIFICADCR 10.254.466/0001-77

2 = VENCIMENTO
(USO EXCLUSIVO INSS)

ATENCAO E VEDADA A UTILIZAGAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO

DE RECEITA DE VALCOR INFERIOR AQ ESTIPULADO EM RESOLUCEO
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUICAQ OU IMPORTANCIA
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL
SEJA IGUAL QU SUPERIOR AQ VALOR MINIMO FIXADO.

6 - VALOR DO INSS(+) 7.505,66
7_
g -
9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
10 - ATUAL.MONETARIZL/ 0,00

JUROS/MULTA/ (+)

11 - VALOR ARRECADADO 7.505,66

12 - AUTENTICACAO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

558500000750 |[ 05560 010254358003 T50591
\ ) | | |

MINISTERIOQ DA FAZENDA — MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIP8.40 TAB. 37.0 DATA: 19/06/2018 HORA: 10:28:50

3 - cODIGO DE PAGAMENTO 2100

1 - NOME / TELEFONE / ENDEREGCO

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BAL

RUA 1950 901

CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU sc
(0047) 32482598

4 - COMPETENCIA 05/2018

5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77

2 — VENCIMENTO
{USO EXCLUSIVO INSS)

ATENGAO E VEDADA A UTILIZAGAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO

DE RECEITA DE VALOR INFERIOR RO ESTIPULADO EM RESOLUCEO
PUBLICADA PELO INSS.AR RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUICAO OU IMPORTANCIA
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXADO.

6 — VALOR DO INSS(+) 7.505, 66
- -
8 =
9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00

JUROS/MULTA/ (+)

11 - VALOR ARRECADADO 7.505,66

12 - AUTENTICAGAO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

I 858800000750 || 056602702106 ll 010254400009 || 017720180591 |

A A O




MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 19/06/2018
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB HORA: 10:28:50
GFIP - SEFIP8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/201€) ) PAG : 0017001

RELATORIO ANALITICO DE GFS

COMPETENCIA: 05/2018

EMPRESA INSCRIGAO OUTRAS ENTIDADES COD PAGTO FPAS

VALORES: SEGURADOS EMPRESA OUTRAS ENT DED FPAS VALOR DA RETENCAO JUROS/MULTA TOTAL REEMBOLSO

GRUFQO DE ESTUDOS E APOIQ A ADOCAO DE BAL 10.254.466/0001-77 0000 2100 523
0,00 0,00 7.505, 66 0,00

2.663,27 4.842,39 0,00 0,00




Protocolo de Envio de Arquivos
Conectividade Social

Prezado Cliente LUCIANO OLIANI - 020040590029150200,

Seu arquivo o2cefdee7se00008.sfp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econdmica Federal, no dia 18/06/2018 as 10:30.

O numere deste Protocolo de Envio de Arquivos é EC945FBB.8C6C4CBA.9ABO68BA.F3397C9F.

Este nimero € sua garantia do recebimento do arquivo pela Caixa Econémica Federal, para posterior
tratamento.

Sendo detectadas ocorréncias impeditivas para o seu processamento,

nota explicativa sera enviada para a sua Caixa Postal.

Informagées Complementares:

NRA:02CeFdee7se00008 ~

Base de Processamento: SC

Municipio de apresentagédc da RE: Balneario de Camboriu/SC
Competéncia : 05/2018

Atengéo: Este Protocolo de Entrega de Arquivos ndo garante a legitimidade do contetido
das informagoes.




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 19/06/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 10:28:50
PAG : 0001/0004
RELAGAOQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : 1-DECLARACAO RO FGTS E A PREVIDENCIA

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BAL INSCRIGAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 05/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 0,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0,00
TOMADOR /OBRA: INSCRICAO:

NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTAGAQO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM

BASE CAL PREV SOCIAL

DEOLINDA RAISER 106.85736.85-4 )3 02516
3.015,98 e 0,00 0,00 331,75 0,00 0,00
GIORDANO DA SILVA CARNIEL 204.31870.68-8 13 02515
3.015,98 0,00 — 0,00 331,75— 0,00 0,00
GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA < 126.93655.68-6 13 05 02394
3.846,28 0,00 0,00 423,09 — 0,00 0,00
JOEL EYROFF 127.75082.72-8 13 02515
3.015,98 0,00 0,00 331,75 — 0,00 0,00
JUBREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR 113.72886.25-1 13 02251
1.730,33 0,00 0,00 190, 33 0,00 0,00
LUCIANO PEDRO ESTEVAO 170.36503.82-1 13 02394
3.555,46 A 0,00 0,00 391,10 — 0,00 0,00
SUZETE CERUTTI KUMMER < 121.38177.81-7 13 02515
3.015,98 0,00 0,00 331,75 — 0,00 0,00
TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES — 100.84931.09-1 13 - 02515
3.015, 98 0,00 0,00 331,75 _— 0,00 0,00

24.211, 97 0,00 0,00 2.663,27 0,00 0,00




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIC DA FAZENDA - MF

GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

RELACAQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA
MODALIDADE : 1-DECLARAGAO A0 FGTS E A PREVIDENCIA

DATA:
HORA:
PAG :

N° ARQUIVO: 02CeFdee7se0000-8 ,///////’

19/06/2018
10:28:50
0002/0004

INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0, 00

INSCRIGAO:

CNAE PREPONDERANTE
CNAE:

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL N°® DE CONTROLE: EURAZyBALNd0000-0

coMP: 05/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 0,0
TOMADOR/OBRA:

LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO

9499500
9499500

0,00

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570
REMUNERAGAO SEM 13° REMUNERACAO 13° BASE CAL PREV SOC
24.211,97 0,00 24.211,97
24.211,97 0,00 24.211,97




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF
GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

RELAGACQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

FGTS

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQO DE BAL N°® DE CONTROLE: EURAZyBAfNA0000-0
COMP: 05/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 0,0
TOMADOR /OBRA :

LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570

MODALIDADE : 1-DECLARAGAO AO FGTS E A PREVIDENCIA

FGTS - 8%

REMUNERACAO SEM 13° SALARIO 0,00

REMUNERACAO 13° SALARIOQ 0,00

QUANTIDADE TRABALHADORES 0

DATA: 19/06/2018
HORA: 10:28:50
PAG : 0003/0004

N° ARQUIVQ: 02CeFdee7se0000-8
INSCRIGAC: 10.254.466/0001-77
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0,00
INSCRICAO:

CNAE PREPONDERANTE 9439500
CNAE: 9499500



e - — S E— —_————————————

MINISTERIO DO TRABALHC E EMPREGOC - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 19/06/2018

GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA : 10:28:50
PAG : 0004/0004

RESUMO DAS INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

EMPRESA

. N® ARQUIVO: 02CeFdee7se0000-8
EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL N® DE CONTROLE: EURAZyBAfNA00G00-0 INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 05/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 0,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0,00
TOMADOR/OBRA : INSCRICAO:
LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 TELEFONE: 0047 3248 2598 CNAE: 9499500
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 7.505,66 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 2.663,27
SALARIO FAMILIA: 0,00 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0,00
SALARIO MATERNIDADE: 0,00 PERC DE ISENGCAQ DE FILANTROPIA: 0,00
VALORES PAGOS COCP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0,00 13° SALARIO MATERNIDADE: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0,00 COM PRODUCAC PJ: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0,00 CcoM PRODUCAQ PF: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0,00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0,00
COMPENSAGAO
PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADC: 0,00
VALOR ABATIDO: 0,00 VALOR A COMPENSAR: 0,00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 30%: 0,00
RETENCAO (LEI 9.711/98)
VALOR INFORMADO: 0,00 VALOR ABATIDC PELO SEFIP: 0,00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0,00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/OCORRENCIA
15 ANOS: 0,00 20 ANOS: 0,00 25 ANOS: 0,00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTAGOES / CODIGOS
H : 0 Il: 0 1I2: 0 1I3: 0 1I4: @ T 0 K : 0 Lz 0 M : 0 Nl: 0
N2: 0 N3: 0 oOl: 0 o2: 0 03: 0 Pl: 0 P2: 0 P3: 0 Ql: 0 02: 0
Q3: 0 Q4: 0 Q5: 0 Q6: 0 R : 0 s2: 0 83: 0 Ul: 0 u2: 0 U3: 0
v3: 0 W : 0 X : 0 Y : 0 zi: 0 22: 0 Z3: 0 ZzZ4: 0 25: 0 z6: 0




PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

/' ADOLESCENTE —~ FMDCA : )
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

RELATORIO MES DE MAIO
ENTIDADE: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA
PERIODO: de 01/05/2018 a 31/05/2018

RESUMO DAS ACOES DESENVOLVIDAS PELA INSTITUICAO, DURANTE O
PERIODO, NO AMBITO DO PROJETO:

Foram realizadas quatro (04) reunides de formagdo e planejamento com a equipe
técnica, nos dias 03, 10, 17 e 24 de maio de 2018; No dia 21 de maio ocorreu o
Encontro do grupao, onde foram atendidas 122 pessoas. Foram realizadas quatro(4)
aulas da XVIII turma do curso de postulantes a adogao nos dias 08, 15, 22 e 29 de maio
de 2018 onde foram atendidos 20 postulantes e realizados 80 atendimentos. Foram
atendidas diretamente pela equipe no pés adogdo 18 pessoas, sendo realizados 11
atendimentos em Psicologia; 12 atendimentos em Assisténcia Social, 04
atendimentos em Direito e 03 atendimentos em medicina e 2 atendimentos em
Pedagogia. No més de maio, nos dias 15 e 29 participamos de duas (2) reuniées do
Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente. Em maio realizamos
nosso evento alusivo ao Dia Nacional e Municipal da Adocao. O evento foi a terceira
Semana Municipal da Adogdo que ocorreu entre os dias 21 a 26 de maio. Segue anexa

a programagao.

OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO:

ESTADO DE SANTA CATARINA g

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE -
CMDCA cmaca
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Bolhedis Camborh

OBJETIVO GERAL DO PROJETO OBJETO DO CONVENIO

O referido projeto tem por objetivo garantir o direitoCurso ~ de  Preparagéo
da crianca e do adolescente a convivéncia familiar ePostulantes a Adogéo
comunitaria segura e para tanto é necessario aAtendimento pds adogao.

preparagao dos postulantes a adogao, o acolhimento e o
acompanhamento desses futuros pais em todo o
processo de adogdo, o atendimento pés adogdo dos
filhos e sua familia. Para tanto o objetivo geral refere-se
a execugdo de dois Cursos de preparagdao a
Postulantes a Adogao, de modo a atender 40 pessoas((
20 em cada grupo), bem como executar 240
Atendimentos (individuais e /ou familiares) a 60
pessoas envolvidas no Processo pré, durante e POs-

Adocao.

de

Rua 1822, n°1510 — Casa dos Conselhos | Bairro Centro - SC | CEP: 88.330-484 | Fone: +55 47 3367.0129
cmdcabalneariocamboriu@gmail.com



mailto:mboriu@gmail.com

{1 '
| LRufo o AOQNU |

CMDCA

| ESTADO DE SANTA CATARINA B
| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGCA E DO ADOLESCENTE -

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO
' ADOLESCENTE - FMDCA

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Objetivo especifico 01: Elaborar e executar dois Cursos(um em cada semestre) de
preparacao de postulantes a adogao para 40 pessoas( 20 em cada curso) que tenham
interesse em adotar. Os cursos serao executados uma vez por semana, com carga horaria

de 100h/a e duragao de seis meses com conteldo e metodologias especificas;

convivéncia familiar e comunitaria seguras.

municipio de Balneario Camboriti de modo a executar 240 Atendimentos (individuais e /ou
familiares) para Intervir nas dindmicas e conflitos familiares encaminhados pelo Judiciario ou

outras entidades contribuindo com a garantia do direito da crianca e do adolescente a

N°d N° de Dificuldades |
22 2 . Lo atendiment
Atividade prevista atendimentos os | Dados qualitativos alcancados encontradas |
| previstos | . lizados | |
Curso de preparacdo dei 40/20 por 20 Garantir, por meio do curso, a criancanenhuma |
postulantes kemastre € ao adolescente a convivéncia
| Ildml[ldr segura. Integracdo entre os |
| pares e mais informagdo e |
' |orlentagao sobre o tema adogdo.

Objetivo especifico 02:; Atender psicoterapéutica e sécio assistencialmente 60 pessoas,

postulantes, pais, adolescentes ou criancas, adotados ou em processo de adogao no(

N° de pessoas

Dificuldades encontradas_:

psicoterapéutica e
socio assistencialmente
para Intervir nas
dinamicas e conflitos|
familiares
encaminhados pelo|
Judiciario ou outras
entidades contribuindo
com a garantia do
direito da crianga e do
'adolescente a
convivéncia familiar e

20

comunitéria seguras.

atendimentos

46
atendimentos

- N° de (P
lagisd tendidas e : Dados qualitativos
Atividade prevista s atendimentos
atendimentos = alcancados
pravistos realizados L
Atender 05 pessoas e 18 pessoas e(arantia @ crianga e aoparticipagdo  dos  mais

dolescente a convivéncia

familiar ¢ comunitérial
seguras; promovendo e/ou
reorganizando a
socializagio € interacgiio;
orientaciio e auxilio as
familias nas fases de
ajustamento ¢ adaptagdo;
auxilio na organizacio de
curriculos integrativos as
legitimas  formas  de
filiagfio; desenvolvimento
da autonomia

antigos

Objetivo especifico 03: Promover 11 Encontros do Grupao (um encontro por més) de

modo a atender 250 ( média 22 pessoas por grupdo) pais e postulantes a

adocao da

cidade para troca de experiéncias, debates, esclarecimento de duavidas, andamento dosi
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PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

| CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
GDCA cmdca,
| FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Bolnedria. Camborit

ADOLESCENTE — FMDCA . _
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

processos acontecimentos sociais acerca da adogdo e discussdo sobre uma tematica

_,especuﬂca junto a equipe técnica, equipe das instituicbes acolhedoras e convidados;

N° de N°® de | Dificuldades

2 atendime
e v — encontradas
Atividade prevista ate"g'sme"l ntos Dados qualitativos alcangados MEES
| Ovistos realizado
| P s

Encontros do Grupdo  [11/01 por{122
més e
||JFEVISED
de 22
pESSOBS
Objetivo especifico 04: Acolher e acompanhar 40 postulantes do curso ou os que ja se

1} ! _ . . ‘
-" © formaram em todo o processo de adogao, de modo que vivencie um processo seguro, legal

e legitimo;
|
N° de pessoas e|N° de pessoas e 3 i' Dificuldades
Atividade prevista atendimentos | atendimentos Dados qualitativos encontradas
previstos realizados alcangados
Acolhimento el20 20 ue|Garantia 4 crianga € a0 nenhuma ]
q

oA |
geraram goadolescente  a  convivéncia

. familiar e comunitiria seguras;
atendimentos

promovendo, ~ organizando ¢
postulantes do curso orientando  0s postulantes no
processo de adogdo.
[
formaram em todo o '

acompanhamento dos

oOuU O0s que ja se

processo de adogao,
de modo que vivencie .
Um Processo seguro,

legal e legitimo;

Objetivo especifico 05: Realizar duas campanhas e/ou eventos em escolas e deméis’i
segmentos publicoss acerca da tematica da ado¢ao de modo que desmistifiquem estigma#

sociais sobre adogao e esclaregcam 0s processos legais; ‘

N° de eventos Dados qualitativos Dificuldades encontradas
realizados/ n° de

Atividade prevista N° de eventos

o previstos participagdo alcancados |
Realizar Campanhas02 01/ 315 Essa atividade ocorrerd
elou eventos em em maio e setembro

escolas e demais
segmentos  publicoss
acerca da tematica da
adocao
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| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
 oMDCA cmaca,
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Bakiadio Contborti
' ADOLESCENTE — FMDCA
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

PUBLICO ATENDIDO:

PUBLICO ATENDIDO:

educ. especial ou

mercado de
trabalho )

(coordsnadores
TOTAL

Criangas
Adolescentes
Adultos
Familiares
Outros:

T
5B
=)
T
B
=3}

Numero total de atendidos pelo
Previsto

L;:rojeto ik | i
(

Total de atendidos pelo projeto, .tais como n° d 16 ke 459
atriculados em cursos, oficinas e outras atividadesReglizado A75
regularesffixas desenvolvidas pelo projeto)) |

Namero total de atendimentos 63 500 563
gealizados pelo projeto. Toa «

a tendimentos realizados com cada pessoa atendid;
____pelo projeto, . ] | I
} Numero total de atendidos pela

' Enstituigéo 16 459 475

Atendimento total: nimero de pessoas atendidas pelaRealizado
instiluigdo em outras atividades, além do projet
poiado com recursos do CMDCA) I

ALTERAGCOES INSTITUCIONAIS: Neste periodo ndo houve alteragbes institucionais.
OUTRAS OBSERVAGCOES E COMENTARIOS:

i Balneario Camboriti, 31 de maio de 2018.
' Now e, |ux o
/' Wciano Pedro'Estevao
Coordenador Técnico

Il SEMANA MUNICIPAL DA ADOGAO
RELATORIO
REALIZAGAO: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

PERIODO: de 21/05/2018 a 26/05/2018
1- PROGRAMAGAO:

Rua 1822, n°1510 — Casa dos Conselhos | Bairro Centro - SC | CEP: 88.330-484 | Fone: +55 47 3367.0129
cmdcabalneariocamboriu@gmail.com
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ESTADO DE SANTA CATARINA

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
oMDCA cmaca
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Balnadith Canbonid

' ADOLESCENTE — FMDCA ) B}
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

2- ATIVIDADES REALIZADAS:

2.1- DIA 21/05- Encontro do Grupao.

*Abertura da Semana Municipal da Adogao.

*Apresentagdo do Coral das criangas do CEAC-Projeto Oficinas.

PALESTRANTE: Geninho Goes. Presidente da Associacao/Grupo de Estudos e Apoio a
Adocao Anjos da Vida
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| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

1 | CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
CMDCA cmaca
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Bilnakin, Cambeia
' ADOLESCENTE - FMDCA .

GRUPO DE ESTUDOS E APOIOQ A ADOCAO ANJOS DA VIDA

TEMA: ADOTE SEU FILHO: Uma experiéncia que mudou nossas vidas.
LOCAL: Teatro M. Bruno Nitz.
HORA: 19H.

NUMERO DE PARTICIPANTES: 119 PESSOAS E MAIS 40 CRIANCAS DO CORAL
DO PROJETO OFICINAS.

pl cioaoh PR
Vil FAOES mitioe

| Eeme—
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PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE -

CMDCA Ch’l.C[CO.

| FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO il
' ADOLESCENTE-FMDCA Bpeion .
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

2.2- DIA 22/05- Aula do Curso de postulantes a Adogao.
PROFESSOR: Juarez Furtado.

TEMA: Filhos e Saude: Uma adogao necessaria.

LOCAL: Sede do Grupo Anjos da Vida.

HORA: 19h.

|
NUMERO DE PARTICIPANTES: 21 PARTICIPANTES. 1
|

N
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PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —
8 CcMDCcA cmaca
PRSIV FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO = i

/' ADOLESCENTE — FMDCA _ .
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

2.3- 26/05-ANJOS DA VIDA INSPIRAM BALNEARIO-Uma manifestacio que vai
Adotar e transformar sua vida.

INSPIRADORES: diretoria, postulantes, pais, equipe técnica e simpatizantes do Grupo
Anjos da Vida.
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ESTADO DE SANTA CATARINA .
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE - d

- | CMDCA cmaca,
TRy eS| FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Balisdnio Cambaorid
ST ¥/ ADOLESCENTE - FMDCA ) _

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

%3

TEMA: Informacdes e orientagdes sobre Adogao
LOCAL: Shopping Atlantico.
HORA: 11H.

NUMERO DE PARTICIPANTES: 225 PARTICIPANTES.

4

)
£9
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| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
| CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —
| cupca cmaca
| FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO
! ADOLESCENTE — FMDCA
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

Balnetrio Camberid

3- DIVULGAGAO DA SEMANA:

3.1- PAINEIS DE LED DA BARBIERI:
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$—= PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —
| Chvoca CMACO.
: | FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ;
GRS ADOLESCENTE — FMDOA Balnadrio Camboris

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

3.2- ENTREVISTAS NAS RADIOS:
3.2.1- Radio menina:

Também foram realizadas entrevistas nas radios UNIVALI e TV Panorama

TOTAL GERAL DE PARTICIPANTES NA SEMANA MUNICIPAL DA ADOCAO:

315 PARTICIPANTES DIRETOS QUE ASSINARAM LISTA DE PRESENCA.
3.000 OUVINTES INDIRETOS POR MEIO DAS RADIOS E TV PANORAMA.
5.000 estimativa de visualizagdes dos painéis de LED

GRATIDAO a todos e todas que participaram e a todos os ANJOS DA VIDA que
trabalharam nas atividades.
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