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EFEITURA ESTADO DE SANTA CATARINA
- PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
BAI‘N EARIO. SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUS;E.O SOCIAL
BORIU FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE C i
1y
U oA

:

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

Recebemos nesta Secretaria, na data de 19 de julho de 2018, documentagdo a titulo de prestagdo de
contas da entidade supracitada, referente a_6" Parcela, no valor de RS 34.215,85 (Trinta e quatro mil, duzentos e
quinze reais. oitenta e cinco centavos) dando origem ao Processo 064/2018, referente ao termo de parceria abaixo
descrito, que apos verificagdo documental, constatamos a seguinte situagao:

UNIDADE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
COMPLEMENTO: FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —FMDCA | EMPENHO N° 012/2018

PRDENADOR DA DESPESA: ANNA CHRISTINA BARICHELLO

\TIDADE BENEFICIADA: GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOGCAO ANJOS DA VIDA FONE: 3363-4590
ENDERECO: RUA 1950, N° 901, BAIRRO CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC CEP: 88330-437
: INICIO 28/01/2018
" ~ i . 5
CNPJ: 10.254.466/0001-77 |[VIGENCIA: 31/12/2018 TERMINO 37122018
E-MAIL: grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com
RESPONSAVEL: GENIVALDO GOES CPF:
GESTORA DA PARCERIA: ELIANE AP. FERRAZ DOS SANTOS DE AQUINO Og == 3
ANALISE CONCLUSIVA |

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

2. Os comprovantes de despesas efetuadas e também os comprovantes de movimentagdo bancarias, observando-se a
vinculagdio desses, deu-se tnica e exclusivamente com as movimentagdes da Parceria.

3. A conciliagio entre débitos/créditos da conta bancaria e os documentos de despesas permitem comprovar a
movimentagdo especifica dos recursos.
4. Todas as despesas estdo respaldadas pelos comprovantes apresentados e devidamente identificados bem com a sua
respectiva liquidagdo.
5. A documentagio comprobatéria da realizagdo das despesas esta 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 RS 78,72 ao FMDCA.

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Rua 2000 1 380 1 Bairen Contrn - §C | Can 88 330-468 1 Fonm: 47 A3R2-2745 Ieprinclusan@hbalnearincambarin sr.oav br
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EFEITURA ESTADO DE SANTA CATARINA

I-N EA"RIO PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

CAMBORIU FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE . C: O D

ANALISE CONCLUSIVA

Consideragdes 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, movimentagdo financeira e periodicidade de aplicagdo de recursos.

A documentagdo comprobatéria estd revestida das formalidades legais. Face a anélise efetuada, CERTIFICAMOS
A REGULARIDADE da presente prestagio de contas.

DECISAO E HOMOLOGACAO — ANALISE TECNICA

A vista do exposto, encaminho o presente expediente para deliberacao e adogdo dos procedimentos subsequentes.

Em, 15/08/18

i ‘)) £ /OL-LL a

Eliane Ap: rra&"tﬁ)’é Saitos de Aquino
Gestora da Parceria
atricula 12.604/2004

S

De acordo,

Ao Sr. Secretdrio, para deliberagio

Elias Alcides Luciano
Secretario Interino
da Secretaria de Desenvolvimento e Inclusio Social

Portaria 25.126/2018

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Rua 20001380 | Ralren Centen - SO Cen 88 330-468 | Fane: 47 19R3-2745 Secinclusan@balneariaca mbarin se souv br
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BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

ENTIDADE: Grupe de Estudos de Apoio A Adegdo anjos da Vida

CNPJ: 10.254.466/0001-77 FONE: 3363-4590
ENDERECO: Rua 1950, 901 - Centip CEP: 83330-437
E-MAIL:  grupoaadocaoaniosdaVida@hatmail.com
RESPONSAVEL: Genivaldo Goes CPF:
CONVENIO N2 ; 004/2018 FMDCA PARCELA; 6
SITE DE PUBLICAGAQ PRESTACAO DE CONTAS: www.grupoadocgioanjosdavida.com.br S
DATA DE PUBLICAGAQ: 31 de Julho de 2018 A2
OBJETO DO CONVENIO! 0 presente termo tem como objeto o repasse de recursos financelro, destinado a execugdo do projeto
Passos de Anjos I1l, IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adog3o Anjos das Vida, destinados
a adequacgdo aos principios da nova legislagdo assegurando uma pratica de estudos , junto aos postulantes, em um processo
psicossocial de ensino aprendizagem gue ofereca, os subsidios necessarios para garantir a seguranca pessoal, clinica, juridica
)ps:cu]agica e social, em todo o processo de adogdo, conforme projeto e plano de trabalho.
DOCUMENTO
Transferencia HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERGC DATA
1 28/06/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund, Mun. Dir. Da Crianca e Adolescente Parc. 06 34.215,85 -l
2 28/06/2018| Transf. |Pago- Advogado - loel Eyroff 262571
3 28/06/2018| Transf. |Pago Honorarios -Giordano da Silva Carniel 2.62571
4 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Assitente Social - Deolinda Raiser 262571 |
1. 28/06/2018| Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71 [=—
& 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51 g
7 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Coordenador - Luciano Pedro Estevao - 3.044,51
8 28/06/2018| _Transf. _|Tarifa Doc 9,70 |\
9 28/06/2018| Transf, |Tarifa Doc 9,70
10 03/07/2018| Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 2.625,71 P—
11 03/07/2018 Transf. Tarifa Doc 9,70 j(‘
12 04/07/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00-4u
I 13 05/07/2018| Transf. |Pago Honaorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00 [—
14 05/07/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 321,72 44—
15 05/07/2018| Transf. |Pago Agua - Emasa a311
16 05/07/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 146,271
17 05/07/2018|  Transf. |Tarifa Doc 3,70 P
18 16/07/2018| Transf. |Devolugdo Prefeitura Municipal 78,72
19 16/07/2018| Transf. |Pago Impostos - INSS 7.505,66 |——
20 16/07/2018| Transf. |Pago Honordrios Contabeis - Contabilidade Oliani Ltda 1.105,52 —0
21 16/07/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 7 B i e
| 22 16/07/2018| Transf. |Pago - NF 7486 - Biro Erre Impressao Digital Ltda - ME 473,80 —
! 16/07/2018| Transf. |Pago-NF 36971 - Idalecio Eduardo EPP 488,70 |—
’_24 16/07/2018| Transf. |Pago- NF 498 - Dirceu Cavali - Me 56,00 |[—
25 16/07/2018| Transf. |Tarifa Doc 9,70 ?lkf‘
| 26 17/07/2018| Transf. |Pago NF 59591 - Lojas de Departamentos Milium Ltda 208,90 ==
27 17/07/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 5 3:;}',69 L
TOTAIS 34.294,57 | 34.29457
BALNEARID CAMBORIU, 17 DE JUIHO DE 2018, z
Al n /
I\ j
\ CONTADOR é{‘
Genlwaldo Goes \ \J - P 4
Presidente 01_'/

b R | I
g o JTatii
Contador
CRCI/SC 28562/0
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1?;07,'2?18 Banco do Brasil
¥
g A336171502951076019
Consultas - Extrato de conta corrente , (M, T, 17/07/2018 15:14:03
e 009
Cliente - Conta atual
Ageéncia 1489-3
Conta corrente  109976-0 SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
Periododo  ge 28/06/2018 até 17/07/2018
Langamentos
bal e moviranto Ag-origem  Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
18/06/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
28/06/2018 1489 99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.190.140  34.21585C
28/06 1489 190140-0 PMBC FMDCA MOV
28/06/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.164.000.120.707 2.62571D
28/06 3164 120707-5 JOEL EYROFF
28/06/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.403.000.013.367 2.62571D
28/06 3403 13367-1 GIORDANO DA Sl
6/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.052.000.029.444 2.62571D
28/06 5052 29444-6 DEOLINDA RAISE
28/06/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.034.504 2.625.71D
28/06 5271 34504-0 TEREZINHA LENI
28/06/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 62.801 3.264,51 D
104 3569 00909881081 GRASIELA APARECID
28/06/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 62.802 3.044,51D
104 3298 73298743968 LUCIANO PEDRO EST
28/06/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 881.791.200,502.902 870D A G ~
Tarifa referente a 28/06/2018 <~
28/06/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrdnico 881.791.200.502.903 970D  17.384,59C
Tarifa referente a 28/06/2018
03/07/2018 0000 13105 166 Emiss&o de DOC 70.301 262571 D
104 4729 51680858068 SUZETE CERUTTI KU .
03/07/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrdnico 891.841.200.084.889 9,70 D ??”14.749,1 8cC
Tarifa referente a 03/07/2018
7/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.313.357 2.000,00 D <~ 12.749,18 C
04/07 5271 313357-5 INSTITUTO DE P
05/07/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 70.501 1.540,00D —
136 1301 70793980968 JUAREZ ROGERIO FU
05/07/2018 0000 13105 362 Pagamento conta luz 70.502 321,72D -
CELESC DISTRIBUICAO S.A.
05/07/2018 0000 13105 361 Pgto conta agua 70.503 43110 -~
EMASA - BALN CAMBORIU
05/07/2018 0000 13105 363 Pagto conta telefone 70.504 146,27 D -
BRASIL TELECOM (SC)
05/07/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 851.861.200.150.220 9.70 D % 10.688,38 C
Tarifa referente a 05/07/2018
16/07/2018 7451 19408 830 Depdsito Online 74.511.940.800.309 78,72 C wmmees
16/07/2018 0000 13105 196 INSS Arrecadagdo 71.601 7.50566 D -
GPS- Ident.: 10254466000177 - 06/2018
16/07/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 71.602 1.10552D =
Cooperativa Central de Credito - Ailos
16/07/2018 0000 13105 375 Impostos 71.603 571,13D —
DARF - 10.254.466/0001-77 -0561
16/07/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 71.604 47380D =

Cooperativa Central de Credito - Ailos

https:ﬂaapj.hb.com.brlaapj!hameVZ.bb?tnkenSassa0=36960544323d 939562e3e96e7476191c#
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17/07/2018 Banco do Brasil
¢ 16/07/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 71.605 488,700 ~—

BANCO BRADESCO S.A.

16/07/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 71.606 56,000
341 8490 008491509000196 DIRCEU CAVALI

16/07/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 801.971.200.245.646 9,70 D 5{“ 556,59 C
Tarifa referente a 16/07/2018

17/07/2018 1489 01489 109 Pagamento de Titulo 71.701 208,900 —
BANCO BRADESCO S.A.

17/07/2018 1489 01489 144 Transferéncia enviada 551.489.000.190.140 34769D —
17107 1489 PMBC FMDC 00010254466000177

17/07/2018 0000 00000 999SALDO 0,00C

Transacao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

cam.briaapj.-'home\lz.bb?token895530%96054482&93956233139697476191c#

https://aapj.bb.




BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADDS
ENTIDADE: Grupo de Estudos de Apoio A Adogdo anjos da Vida r l’". Mf
CNPY: 10.254.466/0001-77 vt FONE: 3363-4590
ENDEREGO: Rua 1950, 901 - Centro CEP: 88330-437
E-MAIL; 5rugoaadgéuan!osda\flda@hotmanl.com
RESPONSAVEL: Genivaldo Goes CPF;
CONVENIC N2 : 004/2018 FMDCA PARCELA: 5
SITE DE PUBLICACAQ PRESTACAQ DE CONTAS: www.grupoadoccdoanjosdavida.cam.br
| DATA DE PUBLICACAD: 31 da Julho de 2018
,ﬁﬂo DO CONVENID: O presente termo tem como objeto o repasse de recursos financeiro, destinado a execugdo do projeto
Passos de-Anjos 1ll, IV, V de responsabilidace da entidade grupo de estudo de apoio a adogdo Anjos das Vida, destinados
aadequacio aos principios da nova legislagdo 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
psicalogica e social, em todo o processo de adogao, conforme projeto e plano de trabalho.
DOCUMENTO
Transferencia HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERD DATA
1 28/06/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianca e Adolescente Parc. 06 34.215,85
2 28/06/2018| Transf. |Pago- Advogado - Joel Eyroff 2.625,71
3 28/06/2018| Transf. |Pago Honorarios -Giordano da Silva Carniel 2.625,71
| 4 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Assitente Social - Declinda Raiser 2.625,71
|- 28/06/2018| Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71
[ 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51
| 7 28/06/2018| Transf. |Pago Honorario - Coordenador - Luciano Pedro Estevdo - 3.044,51
| s 28/06/2018|  Transf. _|Tarifa Doc 9,70
| 3 28/06/2018| Transf. |[Tarifa Doc 9,70
10 03/07/2018| Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 2.625,71
11 03/07/2018| Transf. |Tarifa Doc 8,70
12 0a/07/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00
.7 13 05/07/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00
'|_ 14 05/07/2018] Transf. |Pago Energla Elétrica- Celesc . 321,72
u5 0s/07/2018| Transf. [Pago Agua - Emasa " 43,11
| 16 05/07/2018| Transf. [Pago Telefone - Brasil Telecon 146,27
l 17 05/07/2018| Transf. |Tarifa Dac 9,70
18 16/07/2018| Transf. |Devolugéo prefeitura Municipal 78,72
19 16/07/2018| Transf. |Pago Impostos - INSS 7.505,66
| 20 16/07/2018| Transf. |Pago Honorarios Contabeis - Contabilidade Oliani Ltda 1.105,52
’I_Zl 16/07/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 571,13
I___22 16/07/2018| Transf. |Pago - NF 7486 - Biro Erre Impressio Digital Ltda - ME 473,80 ‘
1 16/07/2018| Transf. |Pago-NF 36971 - \dalecio Eduardo EPP 488,70
LG 16/07/2018| Transf. |Pago - NF 498 - Dirceu Cavali - Me 56,00
25 16/07/2018| Transf. |Tarifa Doc 8,70
26 17/07/2018| Transf. |Pago NF 53591 - Lojas de Departamentos Milium Ltda 208,50
27 17/07/2018| Transf. [Deposite Recursos proprios 347,69
TOTAIS 34.294,57 | 34.294,57
BALNEARIO CAMBORIU, 17 DE JUIHO DE 2018,
: ) /\ CONTADOR .
l_ Presidente
Juciano Oliani
Contador

CRC/SC 28562/0
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EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA DE VEREADORES DE
BALNEARIO CAMBORIU, SC.

-

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

REQUERER:
- Que seja recebida a PRESTAGCAO DE CONTAS em anexo.

Ainda aproveita a oportunidade para manifestar a elevada consideragdo e
estima a esta controladoria, cujo trabalho é essencial a comunidade do
Municipio de Balneario Camboria — SC.

Nestes termos, pede deferimento.

Balneario Camborit, 19 de julho de 2017

Uil

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° 06 do FMDCA T.C Convénio N° 004/2018 , firmado com o
Municipio de Balneario Camborit, foi realmente aplicado, obedecidos os devidos fins a
que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contébeis , permanecendo a
disposicdo dos orgaos de fiscalizacdo e auditoria para os exames que se fizeram
necessarios.

Qutrossim , declaro ainda que a documentacdo comprobatéria da
realizagio das despesas ndo foi utilizada em outro convénio/acordo/ ajuste.

E, para que produza os devidos efeitos passo a presente declaracao

aos 17 dias do més de Julho de 2018.

-

Genivaldo Goes
Presidente




PARECER DO CONSELHO FISCAL O + O

| O Conselho Fiscal do Grupo de Estudos ¢ Apoio a2 Adogdo de Bal. Camborii — “Anjos da

‘ Vida”, CNPJ n° 10.254.466/0001-77, no uso das atribuicdes legais e estatutdrias, apds haver
procedimento ao exame dos documentos que compde a Prestacao de Contas relativa a 6° parcela
do T.C do Convénio N° 004/2018.

Manifesta-se favoravelmente, em razio a regularidade das contas ¢ dos documentos
‘ comprobatorios apresentados, opina pela sua aprovacao.

LGl

Presidente do CoHselhu Fiscal
HELIO GONCALVES

crr- (D

N

Conselheiro Fiscal
VOLNEI ALVES
_PE: 7

Conselheira Fiscal
LIAS MENACHO

cer: QR

/
iplente— Conselho Fiscal '

JOCELIA APARECIDA ALVES
crr: (D
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Balneario Camboril , 17 de Julho de 2018. N 0 1 1

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu. ‘

DECLARACAO

Viemos por meio desta, informar que foi depositado na conta da PMBC o valor de R$
78,72 referente as despesas bancarias , juros telefone , 4gua Emasa e energia elétrica Celesc
através de recursos proprios.
Foi devolvido para a conta PMBC o valor de R$ 347,69 referente a saldo que sobrou , devido

esse més as despesas foram menores que os meses anteriores.

M

Genivaldo Goes
Presidente




Balneario Camborit , 17 de Julho de 2018.

o)

ek

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Cambaoriu.

DECLARAGAO

Viemos por meia desta , informar que a conta telefénica no valor de R$ 146,27

anexada na presta¢do de contas ndo consta a via original, pelo motivo da mesma que nao

estdo recebendo via correio e assim tirando 2° via da fatura pela internet.

Genivaldo Goe m

Presidente

o




i ™\
NOTA FISCAL MODELO
l ESTADO DE SANLA CATARINA SIMPLIFIGADO (AVULSA)
s
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU C 19 N° 221494
Departamento de Arrecadagéo Data Emissao: 16!0?;’2018/
e Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE A
NOME / RAZAO SOCIAL: JOEL EYROFF
o | ENDERECO: (D
S |Gl G ESTADO: SC  INSCRIGAO MUNICIPAL: 223568
= NATUREZA: PRESTACAO DE SERVICOS
[&]
Q
)z > 4
8 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
g‘_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
o ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
e, AN =4
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Preco Unitario Valor R$
1 1,00 CURSOE ) 3015.98 3015,98
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAQ
7 ™
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO R$ 3.015,98
Ne i
/DAM No: )
; ISS VALOR: R$ 60,32
X r
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 221494 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

 CERTIFICO QUE O gt consTANTE |

DESTE GOCUMENTr =y RECEBIDO f
STE DOCUMENTG FOI PRESTADG E ACEITC |

| EM% ; Jﬁ gﬁ__!ﬁg_lf__

| Assinalura
|
L.

I~!ome:___% i

|

Presidente T o=

&JLQQ;@,@m/Q ESTICRTE RIS
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 014 ‘ Nr Recibo ‘ NrTalEo |

[ Nome ou razao social da empresa =3 B ] T | Matric.(CNPJ/Previdéncia)
|' GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOSDAVIDA [ 10.254.466/0001-77 |
" Recebl da empresa ‘acima espemﬁcada , pela prestac;.ao “dos servicos de SERVIGOS JURIDICOS
em 06/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
{Dois Mil Seiscentos e the e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.

[Valor Servigo | Taxa Valor - Max. p/ Reembolso _‘ Especificagdo
301598 |0.00% B 000 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
‘ ValorJé Reembolsado només | Sado | IIReembolso(0.00% Val.Serv.) R$ 0,00
= = — B s SOMA R$ 3.015,98
| C rreteiro (Cétcum do Valur do , Reembolso) 4\ Descontos
| Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
|  Aplicar % sobre o valor da mac-de-obra ‘ v LR R$ 58,52
| ( %do Frete). O resultado correspondera \' R% 0,00

a0 Reembolso, respeitado como limite maximo | Vi R$ 0,00
| o valor registrado no campo saldo. il R$ 0,00
| e | Vil RS 0,00
| [ Nro. Inscr. Prev. : 127. ' 75082.72.8 SOMA R$ 390,27
" Nro. do CPF: g U 8 Valor Liquido RS 2.625,71
‘ _ "__-aReguonal —— ——— Asipura___ = |

|

| 41952669 | 28222
™ Localidade _,l_ Dala a1
| BALNEARIO CAMBORIU y N

;
CERT MATER 1AL
CC QUE O zzayics CONSTANTE
DESTE DOCUMENTO FOI SS90 = Ace|T0
Eivi f
AQE
JANBN S VUV
¥ Assinatura
Nome:
Presidente __'_‘

Qpomsicrm A Bt

folha SCI VISUAL Practice

https://aapj.bb.com.br/aapjlhomeV2 bb?tokenSessao=1d2b0eac589bbd047f4ccf38dd604255#

n
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ESTADO DE SANTA CATARINA

NOTA FISCAL MODELO h

7 i SIMPLIFICADO (AVULSA)
4 M
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU 0 1 One 221490
SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagao Data Emisséao: 161’07:’2018/
'l Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: GIORDANO DA SILVA CARNIEL
o | ENDERECO: (R
S o AN 00000l
= i
% D
Z P
= . R
= ( Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
8_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
o ENDEREGCO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
M PAY P
Unidade  Quant. Descri¢@o dos Servicos Prego Unitario Valor R$
1 1,00 Curso e acompanhamento dos pais postulantes a adogao. 3015.98 3015,98
& 4 R
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.01 5,95_3/
(DAM N°: h
ISS VALOR: R$ 60,32
L
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO |
(AVULSA)
| DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

N° 221490 ‘

" e i MIATERIAL
CERVIFICC QUE O ;5;_—;“-,755 CCINSTAI\ITEI
DESTE RECEBIDO

DOCUMENTO FOI 3rzemng E ACEITO
/

-y ot

" Assinatura

]
i

8]

e e

| Nome:
i

Presidente

e ——

n " S R
A0 10z 0 fD\ Za:\fa N
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

" Nome ou razéo social da empresa

Nr Recibo Nr Talao

Matric.(CNPJ/Previdéncia)

10.254.466/0001-77

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

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagio dos sarv‘iq;os de PSICOLOGO

em 06/2018 aimportancia de

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

Valor Servigo | Taxa |
3.015,98 | 0,00% |
‘ " Valor ja Reembolsado no més <‘

Valor Max. p/ Reembolso
0,00

‘Saldo

Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso)

‘ Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra
(% do Frete). O resultado correspondera
ao Reembolso, respeitado como limite maximo
o valor registrado no campo saldo.

Nro. Inscr. Prev. : 204.31870.68.8

" Nro. do CPF : (D¢

R$ 2.625,71
conforme discriminativo abaixo.

‘imero Cl Conselho Regional
| 5093675352
Data

i Localidade D

BALNEARIO CAMBORIU |

Especificagao
| Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,88
Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
SOMA R$ 3.015,98
Descontos
Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
v LR R$ 58,52
v R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vil RS 0,00
Vil RS 0,00
SOMA R$ 390,27
Valor Liquide R$ 2.625,71
| o ~ Assinatura |

Nome Completo

‘ GIORDANO DA SILVA CARNIEL

CERTIFICO QUE O genonats CONSTANTE |

DESTE DOCUMENTO FOI pisease £ ACEITO

MATERIAL

o{-)ﬂ’;\ ‘;m%@wx cggzzfﬁ

|

Mome:

“Assiratura

Presidente

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018

Banco do Brasil

& . ~ A35G160953348654019
el Emisséo de comprovantes - 3o nivel G185 16/07/2018 10:01:50
28/66/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:47:24
148901489 SEGUNDA VIA 6012

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-@
DATA DA TRANSFERENCIA 28/066/2018
NR. DOCUMENTO 553.403.000.013.367
VALOR TOTAL 2.625,71

EESEEE

TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: GIORDANO DA SILVA CARNIEL
AGENCIA: 3403-7 CONTA: 13.367-1
NR. DOCUMENTO 551.489.000.109.976

NR.AUTENTICACAD

D.B2E.F94.7A5.0672.259

Transacdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bbtokenSessao=1d2b0eac589bbd047f4ccf38dd604255#

11



SIMPLIFICADO (AVULSA

ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MooELﬂ

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU )
SECRETARIA DA FAZENDA
Departamento de Arrecadagéo

U 1 8 221497
12 VIA CONTRIBUINTE

Data Emissao: 16/07/2018

N Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: DEOLINDA RAISER

ENDERECO: (D

_ﬁ

o
S D O D
¥ | G G
5, 8 (D GEE )
| <
2 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE )
E} 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
e % #
Unidade  Quant. Descri¢ao dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E 3015.98 3015.98
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAO '
7
IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS b
NAO TEM VALOR COMO RECIBO R$ 3.015,98,
‘\

DAM N°:
ISS VALOR: R$ 60,32

NOTA FISCAL RECEBI(EMQS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 221497 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
} F - MATERIAL ) .
CERTIFICOQUE © 'g‘_ p\,,{« s CO f\STANiE
RECEBIDO

ocuhﬂ’**lro FO Sigerage, E ACEITO

%ﬁ{mﬂ—om

ssinatlira

r-l

plome:

RO osaiome K. 2 Sl
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo | Nr Taldo

i . 020 [ |

| 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 Assistente social I
em 06/2018 a importancia de R$ 2,625,711
{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% | 0,00 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor j& Reembolsado no més Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
- SOMA R$ 3.015,98
Carreteiro (Célculo do Valor do Reembolso) Descontos
- - Il Inss Contribuinte Individual RS 331,75
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR, R$ 58,52
( % 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
Wil R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 106.85736.85.4 SOMA R$ 390,27
Nro. do CPF : 4D ¢ Valor Liquido R$ 2.625,71
[ “meroCl Conselho Regional | i Assinatura
10R785115 W sl o Wanene |
. Localidade T Daw | B '
Nome Completo
BALNEARIO CAMBORIU 05/07/2018 DEOLINDA RAISER “

.T‘-M—M"'--—-— .
CERTIFICO QUE o MATERIAL _
0 SERVICO CONSTANTE

DESTE DOCUMrNTO Fol EE—%%’-% EACEITO |

AAALALL
Nome:
--_____“—-4—-5—_..__
e Pfemd:.me [I

%Qﬁax YA Q - Zgg&vﬂ JL

folna SCI VISUAL Practice
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16/07/2018 Banco do Brasil

g G iy A35G160953348654021
ot Emissdo de comprovantes - 3o nivel L4 16/07/2018 10:02:44
28/86/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:48:43
148901489 SEGUNDA VIA 0018

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 28/86/2018
NR. DOCUMENTO 555.852.000.029.444
VALOR TOTAL 2.625,71

*++xxx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: DEOLINDA RAISER

AGENCIA: 5852-0 CONTA: 29.444-6
NR. DOCUMENTO 551.489.0€0.169.976
NR.AUTENTICACAOD 5.75A.EE9.AA9.722.CAC

Transagdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=1d2b0eac588bbd047f4ccf38ddB04255# 11




NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFIGADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 221502
SECRETARIA DA FAZENDA ~ 4% VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagéo Dg%a""E‘misséoz 16/07/201 EU'
s
d N\ Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE W
NOME / RAZAO SOCIAL: TEREZINHA LENITA MIRANDA NOVAES
o | ENDERECO: (D
i G
g G
(1]
Q
3 B
% Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE A
un;. NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
o ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIQ.&O MUNICIPAL: 154932
L - o
Unidade  Quant. Descrigéo dos Servigos Preco Unitario Valor R$
1 1,000 CURSOE 3015.98 3015,98
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAO
r 4 )
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
L NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.01 5‘98/
P —— T ) v N
e e 1SS VALOR: R$ 60,32
NOTA FISCAL | RECEBI(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
L N° 221502 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

L AT S N i 2y st a2
!'r ATERIAL

| CERTIFICO QUE © ggauico CONSTANTEi

R 8iD0
DESTE DOCUMENTO § C}IP;ETADPL.AQ:ITO‘

=M Qm%% /\J_M_ |

i
i S Assinatura
tiome:

_"ﬁ'slﬁ'bme

A et e S At il JUL
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

« D23

i

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 prestagao dos servigos de Pscicologa Educacional
em 06/2018 aimportancia de R$

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

| Va[or Servigo | Taxa
© 301598 | 0,00%

Valor Max. p/ Reembolso

0,00 |

" Valor j4 Reembolsado no més | Saldo

Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso)

Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra
| { % do Frete). O resultado correspondera
| ao Reembolso, respeitado como limite maximo
o valor registrado no campo saldo.

Nro. Inscr. Prev. : 100.84931.09.1

'~ Nro. do cPF - (D

Especificagao
| Valor do Servigo Prestado...
Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.)

SOMA

Descontos

I
v
Vv
Vi
Vi
Vil

Inss Contribuinte Individual
I.R.

SOMA

Falll

RS
R$
R$

R$
R$
R$
R$
RS
RS
RS

Valor Liquido R$

2.625,71

conforme discriminativo abaixo.

3.015,98
0,00
3.015,98

331,75
58,52
0,00
0,00
0,00
0,00
390,27
2.625,711

R ) A

[ umern o Cl " Conselho Regional inatura
61 98253
~ Localidade ] Data . (\_/ff o
' - | - V/Nonfe Completo
BALNEARIO CAMBORIU ‘ 1 TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES

\Q\Omamm F\) Eﬁg&-

=

DESTE DOCUMENTO Fy) RECES RECEBIDO

'%rﬁ%

n

T et
—— e

RIIFICO QUE O T”I.«-\IEGIAL

SERVICO CC}N STANT& i

PRESTADG = ACEITO I

M.__QQZL!’

“Assinatura

) Presidc.me

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018 Banco do Brasil

0 N A
&3
g } A35G160953348654033
—-I Emissdo de comprovantes - 30 nivel 16/07/2018 10:05:32
28/06/2018 - BANCO DO BRASIL -~ 16:48:01
148901489 SEGUNDA VIA 8013

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 28/06/2018
NR. DOCUMENTO 555.271.060.034.564
VALOR TOTAL 2.625,71

sssxxs  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TEREZINHA LENITA DE MIRAN

AGENCIA: 5271-X CONTA: 34.584-0
NR. DOCUMENTO 551.489.000.109.976
NR.AUTENTICACAD 3.393.82D.45B.233.229

Transacio efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

hitps:/faapj.bb.com.br/aapi/homeV2.bb?tokenSessao=1d2b0eac589bbd047f4ccf38dd604255# ilh!




ESTADO DE SANTA CATARINA 0 ) MOTA FISCAL MODELO h

& SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 221492

Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 16;'07!2018/

h'd Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE R

NOME / RAZAO SOCIAL: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA

EnDERECO: (D
GD G G
G X
(D

Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE

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

ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV

MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 )
S
Unidade  Quant. Descrigao dos Servicos Prego Unitario Valor R$

1 100 SERVICOS PRESTADOS A COORDENAGAO DO CURSO E 3846.28 3846.28
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOGAO

) =
e Arrecadacgao

LN

Dep.

IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA 4 VALOR DOS SERVICOS A

NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.846,28)
ISS VALOR: R$ 76,93
5 Y,
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
k N° 221492 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
: “::11:::_,”- *w".:l-‘;'“_‘—af:a__ P
; S - QUL G RVICO LJL}N TA-NTE

I NESTE zoC CUMENTO FGI lrtc.htBJDl_,

'!"

PRCWDG EACEITO

|
f

Assinal Urj

Presidents

e i i i e e

\SL, O 02an@m XQ SN JE
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo Nr Taldo

026 | |

[ 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 prestagio dos servigos de Coordenadora Geral - o
em 06/2018 a importancia de R$ 3.264,51
(Tres Mil Duzentos e Sessenta e Quatro Reais e Cinquenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
' Valor Servigo 4 Taxa T Valor Max. p/ Reembolso |  Especificagéo
. 3.846,28 | 0,00% 0,00 | Valordo Servigo Prestado... R$ 3.846,28
| Valor ja Reembolsado no més ' Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
‘ - il ] SOMA R$ 3.846,28
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
B | Inss Contribuinte Individual R$ 423,09
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra vV LR. RS 158,68
(% do Frete). O resultado corresponderd | v R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
VI R$ 0,00
Nro. Inscr. Prev. : 126.93655.68.6 o SOMA R$ 581,77
| Nro. do CPF : _31 I | Valor Liquido  R$ 3.264,51
[ meroCl ‘ . Conselho 10 Regional I = Assinatura } ‘
| 3063568889 .
i “Localidade | Data | ol B
I' B T — 1 (o Nome Completo J
BALNEARIO CAMBORIU i B : GRAS_IELA APARE_CIDA BARBOSA TEl_)EIRA

i MATERIA
CERTIFICO QUE O gopnitts Comsmma

DESTE BOC! e RECEBIDO
TE DOCUMENTO FOI grgenpe E ACEITO |

i1\

Presidente

e ot i .

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018 Banco do Brasil

g A35G160953348654012
Emissdo de comprovantes - 3o nivel Al 16/07/2018 09:58:43

W‘_m p 0 o r‘;?

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/87/2018 - AUTOATENDIMENTO - 99.58.43

1489301489 SEGUNDA VIA @oe7

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: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3569-6 - ATLANTICO SUL 5C
CONTA: 9.432-8

FAVORECIDO: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA

cer/cw: (D

VALOR: R$ 3.264,51
DEBITO EM: 28/06/20818

'CUMENTO: ©62801
AJTENTICACAD SISBB: 8.8CD.EF6.D4F.584.B85

Transacao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

htlps:a‘!aapj.bh.mm.briaapj!home\a‘.?.bb?tokenSessaF1d2b0eac589bbd{)4?f40d38dd604255# 1M1
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ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO
A o SMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU O ~0 N° 221496
SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadacdo Data Emissao: 16/07/201 8/
hd Prestador de Servico - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: LUCIANO PEDRO ESTEVAO
o ENDERECO: (D
S D & G
D (. x
2 @
e > J
5. Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE )
E"; NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
a] ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
AN J
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E 3555.46 3555 46
' ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAC '
~
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO g R$ 3.555,46
. Sl (DAM Ne: j
ISS VALOR: R$ 71,11 J
W
NOTA FISCAL ‘ RECEBI(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR: A
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
k N° 221496 ' DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

sosmesonsma o T :‘-'\ﬁ.T_;r__‘:_-v.'l"%L ern ‘.-- .
CERTIFICOQUE O H;F:g]é(j CONSTANTE {
ECERIDO !

DESTE DOCUMENTO FOi ecisD® 1= AneiTo |

|
{
|
PRESTADO = i
| VRS !
)

B8\

residente

QO paiona . Spendll
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PN
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA 0 ~ 9 NrRecibo | NrTalao |

| Nome ou razio social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
| GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 710.254.466/0001-77
" Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigosde - o -
em 06/2018 aimportancia de R$ 3.044,51
(Tres Mil e Quarenta e Quatro Reais e Cinguenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
[EI'Er'SeNigo Taxa | Valor Max. p/ Reembolso | Especificagdo
| 3.555,46 | 0,00% | 0,00 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.555,46
[ Valorja Reembolsadonomés |  Saldo | Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
! - - —| SOMA R$ 3.555,46
| Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
' o _" Il Inss Contribuinte Individual RS 391,10
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra N LR R% 119,85
‘ ( % do Frete). O resultado corresponderd ‘ 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. Insor. Prev. : 170.36503.82.1 ‘ SOMA R$ 510,95
[Nro. do Valor Liquido R$ 3.044,51
| imeroCl | Conselho Regional - Assinatura
16036344 [ m
T Localidade Data | - -
— T '_" R (A Nome Completo -
| BALNEARIO CAMBORIU LW : RO ESTEVAQ )
g Retips !
| CERTIFICO QUE O fants CONSTANTE |

RECEBIDO
DESTE DOCUMENTO FO! Seserigg E ACEITO

EM : o 2018

W Ks&inatura -

Presidente §

\QQ)OMQM Q oL

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018 Banco do Brasil

g A35G160953348654015
Emiss3o de comprovantes - 3o nivel 16/07/2018 10:01:06

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/67/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 10.€1.86
1489301489 SEGUNDA VIA 0006
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE .
DOC ELETRONICO : 030
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: 164 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3298-8 - ITAPEMA

CONTA: 21.439-4

FAVORECIDO: LUCIANO PEDRO ESTEVAOD ‘
-

VALOR: R$ 3.844,51

DEBITO EM: 28/66/2018

CUMENTO: 0862882
JTENTICACAD SISBB: 9,252.5DF.6AE.F12.8F4

Transacdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=1 d2b0each89bbd047f4ccf38dd604255#
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NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 221499
Departamento de Arrecadagéo Data Emissao: 16/07/201 8//
‘ \ Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: SUZETE CERUTTI KUMMER O 3 1
5 ENDERECO:
S ]
B : (D X
0 —
E\® _/
< (/ ~N
2 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
g‘_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
o ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRlCﬁO MUNICIPAL: 154932
Ny .Y J
Unidade  Quant. Descrigcdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E 3015.98 3015.98

ACOMPANHAMENTOQ DOS PAIS POSTULANTES A ADOGCAO

~
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA ) VALOR DOS SERVICOS |

NAO TEM VALOR COMO RECIBO 9 RS 3.01 5,98J

e e
e DAM N°:

QSS VALOR: R$ 60,32

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

SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 221499 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

T ———
'T‘-""‘ e T
P s g e
s g ———

R ; = e MIA ”_’{‘ifl
TIFICO QUE o goretiL CONSTANTE |

DESTE r\ OCUMENTG FQ ;*:;g;;ﬁg £ ACEITO |

7:
f"\

|
|
’ MU
|
|-

\"%07‘&& A= Q : 6\@\ N &_,&Q\
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA a0 Nr Recibo NrTaldo |
o ' |
| Nome ou razao social da empresa - - o Matric.(CNPJ/Previdéncia) _]
GRUPO DE ESTUDOS E APQIO A ADOCAQO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77 |
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de
em 06/2018 aimportdncia de R% 2,625,711
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta @ Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
| Valor Servigo | Taxa Valor Max. p/ Reembolso |  Especificagdo
©3.015,98 | 0,00% | 000 | | Valor do Servigo Prestado... RS 3.015,98
" Valor ja Reembolsado no més Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
' S - SOMA R$ 3.015,98
[ Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
- Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra VLR R$ 58,52
{ % do Frete). O resultado correspondera | v R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Y R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Wil R% 0,00
" Nro. Inscr. Prev. : 121.38177.81.7 ' SOMA R$ 390,27
~ Nro. do CF’I_B I Valor Liquido  R$ 2.625,71
GED G- | - Assinatura
|
6078481308 | ‘ fw W RS
" Localidade Data | o
- - Nome Completo
BALNEARIO CAMBORIU | f.f ‘ SUZETE CERUTTI KUMMER

R e v s e

CERTIFICO QUE O enonet, CONSTANTE |

DESTE DOCUMENTO FO! setene E ACEITO

em__ O
()]

pome:

Presidante

%@w' NN Q ‘gﬁmeﬂ/&

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018

g i Emissdo de comprovantes - 3o nivel

Banco do Brasil

033

A35G160953348654023
16/07/2018 10:03:15

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
i16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - 10.83.15
1489301489 SEGUNDA VIA 2088
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 14859-3 CONTA: 109.976-0

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB S0C ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 4729-5 - PORTO BELO

CONTA: 1.013-0

FAVORECIDO: SUZETE CERUTTI KUMMER

CPF/CNPJ: [ 3

VALOR: R$ 2.625,71
DEBITO EM: ©3/67/2018

ICUMENTO: 878381
-JTENTICACAD SISBB: 8.789.D28B.D69.4C3.5B3

Transacéo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=1d2b0eac589bbd047f4ccf38dd604255#

N
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- 034

Instituto de Pacalogiz

SENTIR

RECIBO

Recebemos de GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA. A
importancia de RS 2.000,00 (Dois mil reais). Referente a aluguel da sala no INSTITUTO
DE PSICOLOGIA SENTIR.

Balnedrio Camborit, 04 de julho de 2017.

=)
élla Jovaes Schuhli

s
PRESIDENTE

i HATERIAL
CerrPIce QUE & MAIERAL 0 oNSTANTE |

RECEBIDO - 4 ~ \_QO : ? Q/Q/Q\
DESTE DOCUMENTO FO! srgatape £ ACEITO 5 OFU NS _ 6@1 M

El _O% (@j W,_ig_'_

Uk Aszinatura

piome:
i Presidente

t
| M

Instituto De Psicologia Sentir
Rua 1950 n°® 901 Centro Bal. Camboritd- SC
Fone: 45 3363.4590 - CNPJ 03.862442/0001-35




16/07/2018

! l Emissdo de comprovantes - 30 nivel

Banco do Brasil

() 3 5 asscie0953348654020
16/07/2018 10:04:38

84/07/2018 - BANCO DO BRASIL - 17:12:38
148901489 SEGUNDA VIA 0016
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 84/07/2018
NR. DOCUMENTO 555.271.660.313.357
VALOR TOTAL 2.600,00

*resxs  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: INSTITUTO DE PSICOLOGIA S

AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.357-5
NR. DOCUMENTO 551.489.800.109.976
NR.AUTENTICACAO C€.9D3.395.195.491.8D6

Transacio efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=1d2b0eac589bbd047f4ccf38dd604255# 11




( ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO h
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N OS ﬁu 221495
| Departamento de Arrecadacdo Data Emissao: 16/07/2018
o /
é \( Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
- || ENDERECO: (I
i D 0 G
w83 (X
%9
E _/l
%2 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE A
5‘ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
Q 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 CURSOE . 1730.33 1730,33
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAQO
-
IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS h
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L RS$ 1 .730,339
i (DAM Ne: A
ISS VALOR: R$ 34,61
LS
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 221495 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
{ CERTIFICO QuE o MATERIAL ==~
| “=RIFICO QUE O Gepyics CONSTANTE |

RECEBIDO

|
| !_
DESTE DOCUMENTG Eoi RES s psres]
J =STE DOCUMENTO FOI przeins B ACEITO |
Rl SRUNOL RPN o).
i ) ‘ = |
' e |
f 1

i

!

SsINAhrA . — o

S Presidente |

Bt SN A S F
e e e B

]

\QDO'HLQT’\Q L Bl
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA ) 0 3 7 | Nr Recibo NrTaldo |
Nome ou razdo social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
T 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 Medico Pediatra

{Um Mil Quinhentos e Quarenta Reais)
| Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso

em 06/2018 a importancia de

conforme discriminativo abaixo.

Especificagdo

R$

1.540,00

1.730,33 | 0,00% | 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 1.730,33
Valor ja Reembolsado no més | Saldo "I |1 Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
‘ [ o | o | SOMA R$ 1.730,33
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
' Il Inss Contribuinte Individual R$ 190,33
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v R$ 0,00
(% 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. : 113.72886.25.1 N T OMA R$ 190,33
No.doCPF (D 3 ] Valor Liquido RS 1.540,00
Wumero CI | “Conselho Regional | ‘_ ]l
| 18288781 | | ‘
[ Localidade ! Data (
| 0/ / Nome Completo '
l_E!ALNEARIO CAMBORIU i1 JUAREZ ROGEF\V&TADO JUNIOR ‘
|
G

N — . MATERIAL
CERTIFICO QUE O gzpics CONSTANTE
DESTE CCCUMENTO FOI pesarn? 2 ACEITO

Eivi : / ‘f,\]f /% Ioly
B ~— in :ra\ 2 j
Nome:_ I

ﬁésidante i

folha SCI VISUAL Practice
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16/07/2018 Banco do Brasil

0
038
A35G160953348654025
Emissao de comprovantes - 3o nivel 16/07/2018 10:03:57

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - 18.83.57
1489301489 SEGUNDA VIA eees
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 S0C ANJOS FMDCA PMBC

BANCO: 136 - CC Unicred do Brasil

AGENCIA: 1381-3 - LITORAL E NORTE CATARINESE
CONTA: 17.818-7

FAVORECIDO: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
cer/cey:

VALOR: R$ 1.548,00
DEBITO EM: ©5/07/2018

CUMENTO: 67e5e1
‘ JTENTICACAD SISBB: 5.262.844.522.8EA.8CD

Transacdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

hitps://aapj.bb.com.br/aapjlhomeV2.bb?tokenSessao=1 d2b0eac589bbd047f4cci38dd604255# 11
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05/07/2018

2

Transacoes Pendentes
R

Pagamento de outros convénios

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e5/e7/2e18 - AUTO-ATENDIMENTO - 16.43.12
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 83610600003-0 21720162000-2

©0161020183-6 8§5926944563-0

Data do pagamento 85/07/2018

Valor em Dinheiro 321,72

Valor em Cheque e,08

Valor Total 321,72
‘CUMENTO: @©785e2
JTENTICACAD SISBBE:

7.803.551.6A4.F2A.818

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA

o)

D (‘ﬂ LQJ?

= O d 9 FAT-21- 13859365845 -61

Moty Fizcal /Conta do Enargia Elatrica Serie tnica 7115582

Celesc
DiStl'lbUlQéD SA' Més/Ano - Fatura N% Unidade Consumidora

1 : b 0096 L

Dados do Consumidor

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO 4 ADOCAD BALNEARIO CAHBORIU-ANXNEIN 1ATRIAGGSH3177
B 1950, 901

BB32B475-CENTRO B (A8 (B ). Bal NEARIO CAVBORLIL-SC

Loc /Etapa/Livil786,08,017013 - “udiders 8361212 - TENSAO MOHINAL . D08y - 4 - GRUPO B

Classificacao: 81 - RESIDENCIAL - CORVENCIOMAL . YOHOFASICO

Lod. Fiscal da Oparacaa: b.258 Tipo do Disjuntar; 30 45 [1.5.53.0]
Medidor: t2e1212  Consumo Med/Fat: 46,4496 Unidade de Medida: ki
Leit. Atual: e2s6  NUmero de Dias Faturados: 32 Origem da Leitura: LID4
Leit. Anter: 7a0  Consumo Médio Didrio (kWh):s sa  Fator de Poténcia:

Fator de Multiplicacdod e

Datas Importanies Indicadores de Continuidade

. - : SR 1 Trim Anual Realizado
Leitura Anterior: 12/0a7018 MR8 Mensal
Leit, Atual: 14851z |DIC el 2,98 Agyon 1y78
Pl L e FIC 5.1 6,38 12,70 L
Emissdo/Apresentacdc:i4/es,/ 218 DMIC 268 1,68

Prox. Leitura: 13/06/2018

Histérico de Consumo

Conj,ANEEL:GA-80R1U & (K$): 182,33

e (L | | P

| ===
Mal/1® SUR/18 MAR/1E FEV/1B JaN/1E DEZ/17 NOV/L? OUT,/17 SET/17 AGO/17 JUL/17 JUN/17 VAL/LT
446,88 22 996 EBO 410 S¥6 %A U949 4@ a@7  3EL se0 35

Discriminasao do Faturamento ey

o Quagigede X BRI R
CONSUMD 256,08 3,673514 199,39
ADICIONAL MAND. AMARELA 2,87
ADTCIONAL BAND. AMARELA 1,02
fubtotal 1 288,14
cos1p 9,9
CORRECAD MONETARIA POR ATRASO 03,7813 3 BT“I
MULTA CONTA ANTERIOR 8372018 a ‘] -5 [ ixa: |
JURDS CONTA ANTERIOR 03,2018 NH\E \__5,88.
Subtotal 2 o 33,58
Composicae do Preco (Art. 31 Resclucao 1&6;2005}
ENERGIA 119,05 | DISTRIBUICAD 4R, 1a |
TRANS 215540 12,95 | TRIBUTOS 52,02 |
ENC. SETORIAILS 35,95 | SOMA DEFONSTRATIVO 288, la I
Acrescimo & qualquer titule
Total - (Multaz * Juros + Corracec © ur-l.ar!.n] 23,684
[TriBites (fhcluldos) ne Totsl & Payar i ol
Hase de Calouls (R8) Allduots (%) Walar [RE]
ICMS 268,14 12026 50,60
FISIPASEP 348
COFINS 16,87

Periodos Band, Tarif.: Verde:13/04-32/04 Amarela:01/85-14/05

Lugar de criance « na sscola. Digs neo ac trabaibo infantil,

Cancele Corvenlos a qualauer momento na Calesc = zolicite nova fatura sem estas
cobrancas.

DEBLTOS: ©5/2013 A% 153,95

CERTIFICO QUE O Har-dt

DESTE DOCUMENTO FOI petes ae £ ACEITO

cONb TANTE ;

EM Oﬁ M h n,[\m/.:?a/?
WATAYS UL i —
. 1. 1 atura |
MNome: ;
{ Presidente |

_IMPORTANTEYREAVISO OE DERIID) - =

DE 35}'35[ ’EIS,PELO 0 PAGAHEI{I'O DA FATURA REF. @4/2018 - R% 153,95. Caso
este pagamento ja tenha sido efeluado favor desconsiderar esta notificacao.

Valor Total a pagar

321,72

Data de Vencimento

01/06/2018 R%

PAGAMENTO EM ATRASO

Multa de 2% + Corregio Monetaria pelo IGPM

(pro rala die) + Juros de Mora 1% ao més

(pro rata die) a serem cobrados em fatura posterior.
FEiar vads a0 Fiked Fariode Fis-al] 151,95, 2918

3479.6F11.0€2B.EBA6.6(35.40C7.DB76.AC36

AS[1E830)

Comprovanie de Arrrecadagao

'Celesc R
DIStﬁbLI[QéO SA. Mas/Ano - Fatura
05/2018

Data de Vencimento

01/06/2018

Valor Total a Pagar

RS 321,72

N, Unidade Consurnidora

6009654

Namero da Fatura

01-20183855269445.63

836100000030 217

S— II!HI?'IINIIHHIIINIIIN‘HHIINHIIWIIIIIHMJIMIHINIV




05/07/2018

Transagoes Pendentes

[ g , P s
,ff_'-‘-‘“x\ Empresa Municipal de Agua e Saneamento
Lo CNPJ: 07.854.402/0001-00
~ 4* Avenida, 250 - Centro - Balneario Camborit - 5C
CEP 88.330-104
EMASA . Www.emasa.com.br

0 4 a " Ret:

w3272 mai/18

Fatura de Agua / Esgoto

Matricuda

Pagamento de outros convénios

SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

SISBB -
85/87/2818 -  AUTO-ATENDIMENTO - 16.44.37
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-8
EFETUADO POR: CASSIANA ROSA SPINE

Convenio EMASA - BALN CAMBORIU

-3
Barras 82620000000-6 43111027000
SRS 00000001017-3 21061885100-2
Data do pagamento BSIB?::B::
Valor em Dinheiro a,oa
Valor em Cheque 43,11
Valor Total )
JCUMENTO: 878583
JTENTICACAQO SISEB:
6.AEF.C3F.AF4.6E4.38C
Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacdo efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA

Logsar o R .S el

00172106-2

10/06/2018

GRUPO DE ESTUDO € APOI0 A ADOQEO OE B

R: 1950 (DE 669 A 8973,901
CENTRO

CEP: 88330470 - Balneario Camboriussc

Atendimento: Seg. 4 sexta das o8h as 18h - Sab, das ooh as 13h
Plantdo 24h - 0800 643, 6272

Localizecan

AR

ECONOMIAS POR CATEGORIA

sffiy Serila lreeswiasl Auelies Tads)
“eoltuzcan oo Fsturanenta o
ENTREGA NO IMOVE] ) @o e 2] o1
CODIGO DEBITO AU MATICO 0irzez |
DADOS DO IMOVIEL HISTORICO DO IMOVIEL
Hidrometro t AD9F338762 Mes Consumo  Leiturg
Letturg nés 938 11/05/20138 @4/2018 11 927
Lettura ant. 927 11/@4/2018 @3/2018 13 916
Consuna 11 w3 em 30 dias @2/2a18 14 9a33
Media mensal 13 w3 B1/2018 i8 839
Media diaria : @,36 n2 12/2817 13 a71
Faturamento - LIDO 11/z2@17 16 858
THBELS THRIFARL DESCRIGAO DOS SERVICOS FAIURADOS
. || FATURAKENTO DE Aqua T3 23,11
: 3_‘{ FATURAMENTO DF ESGOTO R% 18,49
-2 ) )l TAKA DE WULTA (93/2018) RS 1,08
| “TURD'S"D'E"TJURA*(‘mx-;a;m)h—-F e RS (@43 |
S ACIRRTIFICO QUE oy DA ERiAL e e
’ FFICOQUE O SERVICD C\,.':\:Q;ANIE?- : l
SEC BRI {
| DESTE DOCUNE RECERIDO |
E DOCUMENTO FOl sacsTans EACEITO
=
Adeyings - \— = = ‘_—ll_—“—-‘—
QUALIDADE DR AGUA_ Feferéncial 12/2017 |
Indicadores — \Jumua;_,j,e_ﬁfc Hl . Valor Perihitido
o W . — Lt

THIRTE
PIS
COFINS

Mensngens
Em cumprimento a Lei

vencidos no perioda de 01
Esta declaracao substitui

12687/0% a EMASA declara nao

haver debitos
de Janeiro d 31 de Dezenbiro de 2017.
as quitacoes dos debitos do ano de 2617

: 7b79f4beit
https:h’aapj.bb‘oom.bn‘aapj,momeVZ.bb?takenSBssau=900841f49c:232e2e0dbd3cBa

Matricula

00172106-2

Vencimanto
le/e6/2018

Localizagia
GO1.540.002.0260. 61

Sequancial

L. 0172106, 1805

Tatal @ Pagar (RS
R 4311

82620000000-6 43111027000

AR

2 0006

R

N



http://WWW.emasa.com.br

COD. 0402558-0303042

Fatura de Servigos de Telecomunicagdes Pagina

000001 de
000004
FIXO OiSA.
Av. Madre Benvenula, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA
CEP 88036-500 - Floriandpolis — SC
CNPJ Matriz :76,535.764/0001-43
CNPJ: 76.535,764/0322-66 I.E: 25.042.764-8
1
"IIIIIII]IIIIIIIIIIIIIIlllIll”IIlII"IIIII“I 0 4 -L
CTC FLORIANOPOLIS SC PL2
e GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
2] R 1950 00801 .
B CENTRO Referéncia
88330-476 BALN CAMBORIU - SC l JUNHO/2018
51262003717000000331873
Telefone . Vencimento Total a pagar
! [ (47) 3248 2598 I l 09/06/2018 [ R$ 146,27
Resumo da sua fatura
( Q i o Ty R$ 103,40
Ol FIXO 103,40
PACOTE DE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL
k + EXCEDENTES, OUTROS SERVICOS E TAXAS RS 42,87
LIGACOES FIXO-FIXO 3,36 |
LIGACOES FIXO-MOVEL 34,48
OUTROS VALORES 5,03
MATERIAL A
CERTIFICO QUE O zavics CONSTANTE
RECEBIDO  , ~
DESTE DOCUMENTO FO! 55EsT, PRESTADO CACEITO
EM _Q‘:{:ﬂmﬁ__oi@_;
Assinatura '
MNome!
Presidente
o
: j
v ADgmiga Q =Yoo el
| v
,‘uf; TUDO DA SUA CONTA ESTA AQUI. MAIS FACIL DE ENCONTRAR, ENTENDER E CONFERIR.
§ Simplificamos a apresentacdo dos seus gastos com os servigos Oi para ndo deixar dlvidas pra vocé.
=
z| Sua conta esta em débito automatico?
w| Facilite a sua vida e ndo se preocupe mais com a data de vencimento. Acesse www.oi.com.bre saiba mais.
E
R S A TS S5 TS AR Ao e 5 s e RSP A AR A AR A AR ASAS 5 s
g
g8 Ol S.A. GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL —_—
3 Av. Madre Berwenuta._ 2080 -_BAlRRO SANTA MONICA
g gEgffﬂojgfg‘é_'52'5";&6:‘;’5’33;‘;:;3C Nimero do Telefone: 47 3248 2598 _
s FIXO CNPJ: 76.535.764/0322-66 |.E:25.042.764-8 Nomeroda Fattm: 1508.0006257.33
> Sequencial: 716907860 201806 01110
:"j Conlrato Agrupador: 716.907 .860-1 - 12 Via
E Data de Vencimento 09/06/2018
~ 84630000001 1 46270027716 5 90786020180 1 60111000000 2 Valor a pagar: 146,27

l

IH\

|

|

N? ldentificador para Débilo Automatico: 716.907.860-1

85105116/ 022231



http://www.oi.com.bresaiba

e =

Vencimento: 20/07/2018

con‘raﬂmue OLIANI 0 4 4 folha SCI VISUAL Practice
| N o 1 .
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 3- CODIGO DE PAGAMENTO 2100
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS [ - =
4 - COMPETENCIA 06/2018
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS I o o
| 5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77
1 - NOME DU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGO - —
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA | 6 - VALOR DO INSS 7.505,66
VIDA B o T
RUA 1950, 901 7~
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 1 o
47 3248-2598 8- '
2-VENCIMENTO | T - ['9-VALOR DE OUTRAS
(Uso exclusiva INSS) ENTIDADES 0,00
ATENGAO: E vedada a utiizacao de GPS para Recolhimento de recella de valor inferior a0 [ % I ]
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior devera ser 10 - ATM/IMULTAS E JURDS
adicionada a contribuigo ou Impertancia correspondente nos meses subseqiientes, até que I o ' o |
o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11-TOTAL 7.505,66
~ 85890000075-1 05660270210-6 01025446600-9 01772018067-2 12- AUTENﬂcﬁaLa'achnm —
CERTIFICO QUE O %,;;':C"o CONSTANTE

DESTE BCCUMENTO FO! pagerins & ACEITO

=i b Ol}nﬁn_ﬁﬁO)OIS
TR

V) /
Maturz'
MNome: ‘
AT .- ...
= ' F,z R e S R T
Vencimento: 20/07/2018 \% Qoo O 6}0\“&&1@
CONTABILIDADE OLIANI folha SCI VISUAL Practice
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS | 3-CODIGO DE PAGAMENTO 2100
R INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS ' N
é 1 | 4 - COMPETENCIA 06/2018
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS [ |
| 5 - IDENTIFICADOR 10.254,466/0001-77
‘_ 1 - NOME DU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGO
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAD DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA | 6 - VALOR DO INSS 7.505,66
VIDA B
RUA 1850, 901 T-
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 R
47 3248-2588 8-
2 - VENCIMENTO B 9-VALOR DE OUTRAS - -
{Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00 |
ATENGAO: E vedada a ut||aza<;ao de GPS para Recolhimento de receita de valor inferior ao |
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior dever4 ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS |
| adicionada & contribuigdo ou importdncia comespondente nos meses subseqiientas, até que
o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado, | 11 -TOTAL : 7.505,86
5890000075-1 05660270210-6 01 025446600-9 01772018067-2 12 - AUTENTICAGAO BANCARIA

(R

e



16/07/2018 Banco do Brasil

gJ Transagoes Pendentes

045 Assrieoesstiosseoto

16/07/2018 09:42:21
EappEsa
Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - 99.42.21
1489301489 0006
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: 109.976-0
CODIGO DO PAGAMENTO 2100
COMPETENCIA 06/2018
IDENTICADOR 10254466000177
DATA DO PAGAMENTO 16/67/2018
VALOR DO INSS 7.505,66
"ALOR OUTRAS ENTIDADES 0,00
ALOR ATM/JUROS/MULTA 0,00
VALOR TOTAL 7.505,66
DOCUMENTO: ©6716@1
AUTENTICACAO SISBB: E.B43.EF1.14C.44E.B30
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB
4004 0001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
@800 729 6601 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.
SAC
@800 729 0722
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.
OUVIDORIA
9800 729 5678
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.
ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
‘800 729 0088
_NFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

*x24%45% YTA EMPREGADOR *#*+%##%
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - 99.42.21
1489301489 0006
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
CODIGO DO PAGAMENTO 2100
COMPETENCIA 06/2018
IDENTICADOR 10254466000177
DATA DO PAGAMENTO 16/@7/2018
VALOR DO INSS 7.505,66
VALOR OUTRAS ENTIDADES 0,00
VALOR ATM/JUROS/MULTA e,00
VALOR TOTAL 7.505,66
DOCUMENTO: 071681

https:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=d25ee881cfhaB446a14c8fd68ad27 2fal 1/2




16/07/2018

AUTENTICACAOQ SISBB: E.B43.EF1.14C.44E.B30

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4004 0001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
6800 729 0801 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

8800 729 0722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA

esee 729 5678

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

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
0800 729 0088

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

**x%kkkdd YTA CONTRIBUINTE kkbkkdkE

Banco do Brasil

046

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacgéo efetuada com sucesso.

16/07/2018 09:23:17
16/07/2018 09:42:21

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

https:{/aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=d25ee881cfbaB446a14c8fd68ad27 2fa#
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CONTABILIDADS
SLiAFRH

N
CHC - SC 0066320

ciano Oliani

5% Avenida n® 180 - Sala 02 -

Vila Real - CEP 88337-010
Balneario Camborit - SC

| (NOTA FISCAL DE SERVIGO |

SERIE A
Ne . 213

CNPJ: 11.126.134/0001-70

B

Fone/Fax: (47) 3264-1692 | | Inscr. Mun.: 159.092

—t

Data: «58 }D\'T' f/;bi%

Cliente:

Enderego: Q\u(\ 30\60 q‘D-‘l
Cidade: _.D;MM———ESHEID:.L cer_RR230 . ‘3_10
onPy:_ X QEA . L‘[QL ‘ ocol ~13 _ Inscrigéo Estadua!L“D ~
Natureza da Operagao: Prestagdo de Servigo )Ae,@b-‘nm Qx.ﬁd\nu.h g ‘il Db\:;blg_ )

Condigges de Pagamento: M %\m CRA. oy

DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

O mirmel O remE®O \]
»P""‘G'.h—u“—n Y /
CERTIFICO GUE O TRErAL i
2 LU C Jc:pwm CUNSTANFE

DESTP“ I ’CCUIUr“f\TTCI rc};

RECEBIDQ
F’FE:STAD(‘ EACEITO

llv'ﬂ_k)‘ém

&mmm_l

\ 4 l\ A kR\!ﬁA
| \A§§|\F§=rura
[HOmE: i B
i ——— J
I — Dleagida i-
\(nodaianey 1. S ‘Tﬁ’t
Grafica BC Ltda, ME. - Av. Marginal Ogste, n° 901 - Vila Real
CEP $8337-000 - Bainaario Camborii - SC - FONE: (47) 3367-0273 TOTALDO SERVICO RS ﬁjQQ, C'j;)_
CNPJ: 09.176.738/0001-89 - Inscr. Estadual: 255,500,297 )
05 bls, - 50x3 vias - N* 060.001 & 000,250 - Autorizagao N* 20081112 - 04/06/2010 RS
Imposto sobre servigo de qualquer natureza
IMPOSTO MUN. ___ % RS
Nao vale como Recibo ‘
VALOR DA NOTA R _')
BAYSIH=7S
]




Recibo do Pagador

CONTABILIDADE OLIANI LTDA

'Edigo Descrigao Ref. Qtd. Valor
101 Honorarios 06/2018 1,0000 550,00
303 CND - INSS/FEDERAL - REGULARIZAGAQ 06/2018 1,0000 250,00
‘ 2200 Xerox - Copias 06/2018 98,0000 39,20
2216 DARF FEDERAL 06/2018 1,0000 266,32
Total: 1.105,52
| 048
| |
I
I
P ’ -
(2 Serrdh
OO !
k SETIEIC (S I"-’J!*.u.,.".!AL ‘H_.m".;__
CE}\!L Wi Lilis q‘s PV[C.O L/L”\. AN!E ;
RECEBIDO
] | i —_
DESTB DOCUMENTO FOI srgemang E ACEITO z
2 e
J Wssinatura l
B - [ Mameg: ;
- Recibo e’ Demonstratwo de'Fature
Pagador Data Processamento Cédigo do Beneficiario |
| 142 - GRUPO DE ESTUDOS E - CPF/CNPJ:10.254.466/0001-77 13/07/2018 3 0109-0 / 0038738-0 |
Rua 1950, 501 Espécie do Documento Espécie da Moeda Carteira/Variagao -
CENTRO 88.330-570 BALNEARIO CAMBORIU SC DM RS 1|
Numero do Documento ‘Nosso Nomero Vencimento Valor do Documento :
_ 000142-06/2018 00387380000004577 | 18/07/2018 1.105,52
{-}Desconla / Abatimento | {= }Oulras Dadugpoas (+)Mora/Multa (+)Qutros Acréscimos {=)Valor Cobrado

SCI - Visual Controller Recibo do Pngador

4 CECRED

J

Autenticagao Mecdnica

‘085_1| 08591.09001 40038.738007 00004.577011 7 75890000110552

Local de Pagamento

PAGAVEL PREFERENCIAMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA CECRED

Vencimento

18/07/2018 |

“Beneficiério CONTABILIDADE OLIANI EIRELI - 11.126. 134/0001-70
Av 5° AVENIDA 180 - VILA REAL - 88.337-010 ,BALNEARIO CAMBORIU - SC

Cédigo do Beneficiario

0109-0 / 0038738-0

Data do Documento ~ | Numero do Documento Espécle Doc. | Aceite Dala de Processamento Nosso Numero
11/06/2018 | 000142-06/2018 DM N 13/07/2018 00387380000004577
"Uso do Banco Cartgira | Esp.Moeda Quantidade Valor (=)Valor do Decumento
1 R$ 1.105,52

Instrugdes (texta de responsabilidade do Beneficiario)

(-)Desconto

(-)Outras Dedugdes / Abatimento

{+)Mora / Multa / Juros

(+)Dutros Acréscimos

(=)Valor Cabrado

Pagadoer
Rua 1950, 801

CENTRO 88.330-570 BALNEARIO CAMBORIU SC

_Sacador/Avalista

Cdédigo de Baixa:

142 - GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS D - CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77

SCI- )0

[ TEARATOAn

Autenticagdo Mecanica - Ficha de

Compensagio



16/07/2018 Banco do Brasil

16/07/2018 09:44:18

g i O 4 9 A33R160936110556014
Transagoes Pendentes

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

16/87/2018 - BANCO DO BRASIL - ©9:44:19
148901488 0004

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

Cooperativa Central de Creditoe
B8591696014003873800700004577011775890000110552
BENEFICIARIO:

CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME

NOME FANTASIA:

CONTABILIDADE OLIANI

CNPJ: 11.126.134/0001-70

PAGADOR :

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO D

TNPJ: 10.254.466/0601-77

NR. DOCUMENTO 71.6082
DATA DE VENCIMENTO 13/07/2018
DATA DO PAGAMENTO 16/07/2018
VALOR DO DOCUMENTO 1.185,52
VALOR COBRADO 1.1685,52
NR.AUTENTICACAO 8.C32.CFC.B54.282.D7C

Central de Atendimento BB

4084 0901 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 9001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

9800 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
0860 729 Pe83

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 16/07/2018 09:26:02
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 16/07/2018 09:44:18

Transagdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hitps:/faapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=d25eeB881cibaB446a14cBfd68ad27 2fa#
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

DARF

02 - Periodo de Apuragéo

‘ 30/06/2018

050
4

' 01 - Nome / Telefone da Empresa
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
(47) 3248-2598

' Base de Calculo: 20.008,70

. Observagao:

_ ATENGAO
| E vedado o recolhimento de tributos administrados pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor
| total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagao,
| adicione esse valor ao tributo de mesmo coédigo de
periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
superior a R$ 10,00.

/alores expressos em reais.

03 - Numero do CPF ou CNPJ | 10.254.466/0001-77
04 - Cadigo da Receita | 0561
05 - NUmero de Referéncia
|06 - Data de Vencimento 20/07/2018 |
07 - Valor Principal | 571,13 |
?_08 - Valor da Multa = |
|09 - Valor dos Juros e/ ou ]
| Encargo DL - 1.025/69 |
110 - Valor Total 571,13 |
11 - Autenticagdo Bancaria (Somente 12 e 22 Vias)

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

DARF

folha SCI VISUAL Practice

02 - Periodo de Apuragéo

30/06/2018

03 - Numero do CPF ou CNPJ

| 10.254.466/0001-77 |

' 01 - Nome / Telefone da Empresa

| (47) 3248-2598
" Base de de Calculo: 20.008,70
Observagao:

’7

|04 - Codigo da Receita 0561
05 - Numero de Referéncia
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO AADOCAODEBAL - _
06 - Data de Vencimento 20/07/2018
- |07 - Valor Principal 571,13
08 - Valor da Multa
) ATENGCAO I -
| E vedado o recolhimento de tributos administrados pela |09 - Valor dos Juros e / ou
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujovalor | Encargo DL - 1.025/69 |
10 - Valor Total 571,13

total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagao,
adicione esse valor ao tributo de mesmo cadigo de
periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
| superior a R$ 10,00.

Valores expressos em reais.

11 - Autenticagao Bancaria (Somente 12 e 2? Vias) |

i CERHT'CU C\UL O ":RVEC,,D

L

1 Nome.

l
I‘ DESTE DFC\JT\)ﬂlL’ NTO FOl 555t PRESTA DO
i
|
i

e

...,...-...-—---r-—-'-""“

| |’l"—‘\l = |‘(|AL CC)\‘ST‘) N {'E
RECEBiDO C A-\EITO

ssinatura

g
[dasd |
|

"’rﬂs'dente

&OWQ{W}W f& 6@ WNMA

folha SCI VISUAL Practice




16/07/2018 Banco do Brasil

053
J 1 A33R160936110556017

g Transagoes Pendentes 16/07/2018 09:45:47
Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - ©9.45.48
1489301489 86887

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0
AGENTE ARRECADADOR
CNC 801 - 1489 - AGENCIA BALNEARIO CAMBORIU SC
CODIGO DE BARRAS 3  ====s--em-= ——cc—cccaae-
DATA DO PAGAMENTO 16/07/2018
PERIODO DE APURACAO 30/e6/2018
NUMERO DO CPNJ 16.254.466/0001-77
CODIGO DA RECEITA 8561
NUMERO DE REFERENCIA = =========---
"ATA DO VENCIMENTO 20/07/20618
ECEITA BRUTA ACUMULADA = =========---
PERCENTUAL = =—=======ssce=
VALOR DO PRINCIPAL 571,13
VALOR DA MULTA = =s=s=e==----
VALOR DOS JURDS = =====e====--
VALOR TOTAL 571,13
AUTENTICACAQ SISBB: E.281.9AE.563.F61.4E3
Modelo Aprovado pela SRF - ADE
Conjunto Corat/Cotec n. 801,DE 2686
DOCUMENTO: 071603
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB
4084 6001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
2800 729 @001 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.
SAC
8880 729 8722
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.
JVIDORIA
4880 729 5678
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.
ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
P868 729 BOE8
INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.
Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 16/07/2018 09:21:31
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 16/07/2018 09:45:47
Transacéo efetuada com sucesso.
Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
htlps:r'faapj.bb.oom.bn’aapj!homeVbe?tnkenSessaomZSeeBS1cﬂ:a&446314c8fd683d2?2fa# n




PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA DA FAZENDA 7486
Série: E
Data Emissdo:  10/07/2018
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E Pt . _
2 |Certificagdo: 838D6-DCCO0
DADOS DO PRESTADOR
Nome/Razdo Social: BIRO ERRE IMPRESSAOQO DIGITAL LTDA -ME
Nome Fantasia: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL
CNPJ/ICPF: 02.234.435/0001-26 Insc. Municipal: 2223 Insc. Estadual:
Enderego: AVENIDA QUARTA AVENIDA N°: 560
Bairro: CENTRO Compl.: SALA 02
! Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 8B330-112
E-mail: financeiro@erre.com.br Telefone: 4733674944
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razdo Social: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BC - ANJOS DA VIDA
CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Endereco: RUA 1950 N 901
Bairro: CENTRO . Compl.:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC  CEP: 88330476
E-mail: Telefone: 0000000000
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO
IMPRESSAD DIGITAL
0 oo 2 oty &L‘l
\AD OO\ A ) NN
ltem Tnbutavel VI. Unitario R$ Total R$
IMPRESSAQO DIGITAL 1 00 473.8000 473,80
T T VI
| CERTIFICD QUE O Zerpvico CONSTANTE
i  RECEBIDO 5
ACEITOY
I DES e zOGH UNIE NTO | FCO 55raT; PR""‘:T}-\DG EAC El Q E
i !
A W |
Y _ |
1 S auara i
{ pome: i —
! ) Sresidente R
Valor Tributavel: Valor ndo Tributével:
RS 473,80 R$ 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 473,80
Valor Total das Dedugbes:] Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 473,80 3,8400% RS 18,19
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retengbes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federais R$ 0,00 E is R$ 0,00 Municipais R$ 0,00 | VALOR LiQUIDO DA NDTAI R$ 473,80
ENQUADRAMENTO DO 0
13.04 - Reprografia, microfilmagem e digitalizacao.
OUTRAS INFORMAGOES
Més de Competéncia: 07/2018 Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORIU/SC Data Geragao: 10/07/2018 10:03:16
Recolhimento: Sem Retengao Tributagdo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
CMNAE: 8219901 Empresa Optante do Simples Nacional
Dbservaches:
Impresso em: 10/07/2018 as 10:03:19
Recebi(emos) de: BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA -ME NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletronica. Nimero: 7486
/ / Certificagao
Data Assinatura do Recebedor 838D6-DCCO0

&7 !
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Lerna digitavet para ser tilizoda em seu intemet Banking

08590.10910 00012.900304 00001.092014 4 75810000047380

(@)AlLoS

|osso |

RECIBO DO PAGADOR

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE

Nome do Beneficidrio Agéncia | Codgo o Beneficiéne. | Espécie Cusntidade Nosza Nurmers
BIRO ERRE IMPRESSAOQO DIGITAL LTDA 0109-0/12900-3 R$ 00129003000001092
phmer do documents Contrato CNPVCPF Vencimerto Valor documenta
¥68/0001 02.234.435/0001-26 16/07/2018 473,80
Paganor

Informacdes NAD COBRAR QUALOUER TARIFA DE EMISSAD DE CARNEBOLETD OU OUTRAS) TAXA(S) SEMELHANTE(S)
0109-0/12900-3
Autenticacio Mecinica
%JAILOS |085~0 | 08590.10910 00012.900304 00001.092014 4 75810000047380
Locat de Pagarmanio Vancimenio,
Pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 16/07/2018
Bensficana CNPLCPF Agéneza | Codgo do Beneficiing
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA 02.234.435/0001-26 0108-0/12900-3
Da%s do Documenta N do Documento Especio Doc. Aceilo Diata de Processamernto Nesso Nemero / Cod. do Documenio
10/07/2018 1968/0001 DM N 10/07/2018 00129003000001092
Uso do Banco Cartaira Espicie Moeda Cuantcade Mopda Valor Moads =) Vohor do Documento
01 RS 473,80
Irstnugtios [} Desconto | Atatiments
T T T T T ATERIAL. o o g s
CERTIFICC QUE O 3zavico CONSTANTE e rr
. RECEBIDO - 1 mpeyrpm |
DESTE DCCUMENTO FOI S52emape,C ACEITO | —- -
i
=Y u% Q ! s
i )\\ ‘! §+) Outros Acréscimos
I
Assinalura ;
| pome: . : bt e
! Presidente o
Pragador GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE - 10.254.466/0001-77

Sacador!
Avalisls

RUA 1950, 901, CENTRO, 2
88330476 - BALNEARIO CAMEO SC

Cédgo de Barcy

Aaiteriacacio Mecnics

RC AR AR ATAT

FICHA DE COMPENSAGCAO




16/07/2018 Banco do Brasil

A

\ 054
l A33R160936110556022
! Eg Transagoes Pendentes 16/07/2018 09:47:33

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

16/07/2018 - BANCO DO BRASIL - ©9:47:33
148901489 0084

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0

Cooperativa Central de Credito
©8590109168001290030400001892014475810000847380
BENEFICIARIO:
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA
NOME FANTASIA:
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL
CNPJ: ©92.234.435/0001-26
PAGADOR :
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO D
1PJ: 10.254.466/0001-77

NR. DOCUMENTO 71.604
DATA DE VENCIMENTO 16/67/2018
DATA DO PAGAMENTO 16/07/20618
VALOR DO DOCUMENTO 473,80
VALOR COBRADO 473,80
NR.AUTENTICACAO 4.524.958.BD3.EE3.F43

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0860 729 0801 Demais localidades

consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

9860 729 @722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0808 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditives ou de Fala

880G 729 PO8B

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 16/07/2018 09:17:40
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 16/07/2018 09:47:33

Transacdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hltps:.-?aapj.bb‘oom.brlaapj,-'homev2.bb?tokenSessau=d25ee881cfbaa44631408fd683d272fa# 1M




RECEBEMOS DE IDALECIO EDUARDO EPP OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADD

NF-¢

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

it
UOD  Neoooozssn

IDENTIFICACAD DO EMITENTE

IDALECIO EDUARDO EPP
Quarta avenida, 145 - Centro -

CEP:88330-105 - Balneario
Camboriu - SC
TEL: (47)3367-0894

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0-ENTRADA | §
1-SAIDA

N° 000036971 FL.1/1

MR RIERTAR IR T

CHAVE DE ACESSO

4218 0702 4861 1700 0152 5500 1000 0369 7111 2010 2071

SERIE 001

Consulta de antenticidade no porial nacional da NF-¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

N.FISCAL REF CUPOM 342180092809725 10/07/2018 10:39:42
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB. ONPJ
253631246 02.486.117/0001-52

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL CNPI/ CPF DATA DA EMISSAO
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU - AN 10.254.466/0001-77] 10/07/2018
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA: 1950, 901 CENTRO 88330-476| 10/07/2018
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
Balneario Camboriu (47)3363-4590 SC 10:39:28
¥ ‘A
ENTO NUMERD VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
PAGAMENTO A VISTA 36971 488.70 0,00 488,70
DUPLICATAS
N"DUPLICATA VENC. VALOR N*DUPLICATA VENC. VALOR N"DUPLICATA VENC. VALOR N DUPLICATA VENC. VALOR
36971-1 10/07/2018 488.70
CALCULO DO IMPOSTO
HASE DE CALCULD DO 10MS VALOR DX ICMS BASE CALL. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0.00 488,70
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS, VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 488,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA COMGO ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPI/ CPE
0 - EMITENTE
"ENDERECO MUNICIPID UF TNSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTD PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
ceomo DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO womsu Jososscror [ van. | ouawr. | ALOR | vaLoR f merorn | BASE e | NALOR | VALOR |ALQUOTAS
25303 CAIXA PAPEL A4 BRANCO CHAMEX C/ 10 - Val 48025610 050015929 [CX 1.0000 199,00001 159,00 0.00 0,00 0.00 0,00| 0.00] 0,00
Aprox Trit RS 67.90 (34,12%) Fonta:IBPT
CARTUCHO HP 662XL COLOR ORIGINAL - Val 84439923 0500|5929 JUN 1,0000 119,9000 119,20 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00
Aprox Tributos RS 35,38 (28,51%) FontecIBPT
14241 CARTUCHO HP 662XL PRETO ORIGINAL - Val 84439923 0500(5929 |UN 1,0000 95,9000 95,90 0,00 0,00 0,00 0,00{ 0,00] 0,00
Aprox Tributos R$ 28,30 (29,51%) Fonte:IBPT
1794 PASTA SUSPENSA KRAFT Cr50 - Val Aprox 4820900Q 0500{5929 |ICX 1.0000 65,9000 65,90 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00 0,00
Tributos R$ 25,55 (38,77%) Fonte:IBPT
27109 CANETA BIC AVULSA - Val Aprox Tribulos R$ 3,21 96081000 050015929 [UN 10, menrerL0B000 ----——»—-&.DB-*—"":“-'W'Iﬁ"‘"‘ “moo| - Too0] 0,00] 0,00 0,00
(4010%)FontegPT o} 4 oy b N 4 s by MATEGIRAL e loTANTE

DADOS ADICIONALS

CERIIT TETE ROl

W

m

"SERVICO T

RECEBIDO
CUMENTO FO! sagsTaps &

CACEITO

Mome:

P
l DESTE GO
i
!
|
{
E

\AYsinatura

___j_‘(@q et | ;IQQOFX ;

"msrd e

Nota Referente Cupom Fiscal N.:
Fonte:IBPT DOCUMENTC EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPT...

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

’
kQ\O OVaAO L 2

90005 Val Aprox Tributes R§ 160,34 (32,81%)
NAOD

RESERVADO AQ FISCD




|

0

\h) Bradesco l 2372 | e
Comprovante de Entrega
Beneficiario Agéncia | C6d. Beneficiario Motivos de nao entrega(para uso da empresa entregadora
IDALECIO EDUARDO EPP 72230/ 00156884
Pagador Nosso Nomero O Mudou-se O Ausente CINao existe N° indicado
ANJOS DA VIDA 04 /13819111495-3 |15 | o :
VoS o sge Valor do = @0 procurado Recusado Enderego Insuficiente
16/07/2018 36971 RS 488.70 I Desconhecido D ralecido Ooutros {Anotar no versa)
Recebi(emos) o bloqueto/Tilulo |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 10/07/2018
B T e e R e
il Bradesco 237-2 | 23797.22305 41381.911142 95001.568807 2 75870000048870  Recibo do Pagador
Local de Pagamenio
Pagavel ialmente na Rede Bradesco e Bradesco S50
Beneficiario IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 ﬁ
Data do documento Numero do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento l
10/07/2018 36971 DM Sem 10/07/2018 |
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quanlidade Valor
. B i Bradesco
*++ YALORES EXPRESS0S EM REATS *++
Vencimento
“A DIA/COM. PERMANENCIA....cicecuioncivonmcnavessnussnns 0,16 16/07/2018
53 16/07/2018 MULTA. . v vvinensncmnrascnssascsssanssaneann 9,77 Agéncia / Cod. Beneficianio
7223-0 / 00156884
Nosso Numero
04 / 138191114953
1 (=) Valor do Documnento
488,70
2 (-) Desconto / Abatimento
3 i e 3 (-) Outras Deducies
CERTIFICO LR o Aty
CERTIFICD Lt O SERVICO Ct ONSTANTE 4 (+) Mora Multa
Ctri. Parbcipénﬁ - RECEBIDO ]
’ggafl CUMENTC FGI PRESTADD CACEITQ ! 5 (+) Outros Acréscimos
Recebimento através do cheque n°. do BangoriVi J Gf\.‘i ! 0 % Al VCJO { 5 ” e
Quitagdo valida somente apés liquidagdo do cheque. | i l] \TY YUY C |
Pagador: ANJOS DA VIDA - CNPJ: 10.254.466/0001-77 O T W i
RUA 1950, 901 - CENTRO o Rostatin i
88330-000 - BAL. CAMBORIU - SC MNome - !
Sacador/Avalista: L =residente i
Autenticagio Mecanica
n F
Joomiaren . L. Spialli
’ '] Bradesco 237-2 23797 22305 41381.911142 95001.568807 2 75870000048870
‘Local de Pagamento Vencimento
Pagavel rencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 16/07/2018
Beneficiario IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 Agéncia [ Cod. Beneficiario
7223-0 / 00156884
Data do documento Ndmero do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Numero
10/07/2018 36971 DM Sem 10/07/2018 04/13819111495-3
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade Valor 1 (=) Valor do Documento
04 R$ 1 488,70
++» VALORES EXPRESSOS EM REAIS *** 2 (-) Desconto / Abatimento
MORA DIA/COM. PERMANENCTIA.....ccuvevesansnsnnnsasnannsasss 0,16 3 () Oulras Dedugoes
APOS 16/07/2018 MULTA. vcvsssensosisnssesesssessenpesessnss 9,77 () Ou
4 (+) Mora Multa
5 (+) Outros Acréscimos
6 (=) Valor Cobrado
Ctrl. Participante: 70911354
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  Ficha de Compensacao

RSN Mo



16/07/2018

Banco do Brasil

(@)
(&g

g A33R160936110556026
— 1 » o

L | Transagoes Pendentes 6/07/2018 09:49:30

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

16/87/2018 - BANCO DO BRASIL - 09:49:38

148901489 eoe3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-0

BANCO BRADESCO S.A.

23797223954138191114295001568807275870000848870

BENEFICIARIO:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

NOME FANTASIA:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

CNP): ©2.486.117/0801-52

PAGADOR :

ANJOS DA VIDA

“P31: 10.254.466/0001-77

NR. DOCUMENTO 71.685

DATA DE VENCIMENTO 16/67/2018

DATA DO PAGAMENTO 16/e7/2018

VALOR DO DOCUMENTO 488,78

VALOR COBRADO 488,78

NR . AUTENTICACAO 0.477.963.C37.A93.A4B

Central de Atendimento BB

4064 0001 Capitais e regioes metropolitanas

9800 729 ee01 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

esee 729 8722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de

produtos e servicos.

Ouvidoria |

p8ee 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais

habituais: agencia, SAC e demais canais de

“tendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

pBPR 729 PBBB

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 16/07/2018 09:19:40

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 16/07/2018 09:49:30

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2 bb?tokenSessao=d25eeB881cfbaB446a14c8id68ad272fa# i




DIRCEU CAVALI-ME NFE

s T,

) _ u S ntrada CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CANB O 1- Eaida 4218 0708 4915 0900 0196 5500 1000 0004 9810 00y 3656 |
sC
o
TM‘J‘:;?;;E;;:E N, {'0000"498 Consulta de autenticidade ng portul nacional da 0 = 8
o SERIE : i NF-¢ www.nfe.tuzendagov. bi/portal J
FOLH.A' I1del ol no site da Sefaz Autorizadorg
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AL TORIZACAO DE Uso
NOTA ORIGINADA DE CUPOM 342180095555681 - 16/07/2018 10:44:54
INSCRTCAOQ ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL SUR, TRIBUTARIA CNP)
255312229 08.491.509/0001-96
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNPJ/CTF DATA DA EMISSAQ
GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAQ 10.254.466/0001-77 16/07/2018
ENDERECO BAIRRODISTRITO CEP DATA DE SAIDAZENTRADA
I950 901 CENTRO 88330-437 |[16/07/20] 8
MU w_I PiO FONEFAX UF TNSCRICAQ ESTANUAL HORA DE §ATDA
BALNEARIO CAMBORIU sC 10:44:49
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE [CMS 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 |
VALORDOFRETE  [VALOR DO SEGURG DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO VALOR TOTAL DOS IMPOSTOS VALOR TOTAL DA NOTA |
03,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54 56,00
T SPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
qu SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACADOVEICULO | uF | enpricpr
8-Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO UF I INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD BESO BRUITO PESO LIQUIDO
0 0 0 0 0,000 0,000 ]
DADOS DO ('R{)DUTDISERVICO
]‘;:; DESCRICAD DO PRODUTOSERVICE "“;?“ sosN| cror| ivm, | guant. 1."1;-'?#,:‘:10 ::'Twi BOALCIOMS [Vazor 1ems fvaLam rer H:::Q“‘ 'T{:: x::';:::\“
7 F2HH300+2201 1000BOMBONA 20 1t 02] 22011000 102 s920| UN 440000 14,0000 SE.00 1,00 0,00 0,00 000 | 000 20,54

e TR e,
CERTIFICO uz o *

$ERVico CONSTAN rx:.s
DESTE DOCUNENTA = RECEBIDG

/ E DOCUNMENTO £ o;sggﬁ\mmbam?
vl _ 7y

dO18 |
—_—

[ Assinaltira " R I
| H'_\me_ﬁ__ﬁ_ H
A S 'Esrd ‘|te I

CALCULO DO 1SSQN { QJ\ )C‘}’EVQA oY Q C ’\ELQ—/Q’\
[ INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO 1S5QN

DADOS ADICIONAIS

wmmm,n)hs COMPLEMENTARES

W\I,ua DO TSSON
0,00 0,00 0,00

RESERVADO AQ FISCO
izzcal Beferente ae Cupom W, :40756




16/07/2018 Banco do Brasil

g A35G160953348654027
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 16/07/2018 10:04:17
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/07/2018 - AUTOATENDIMENTO - 10.04.17
1489301489 SEGUNDA VIA 0008
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA _
COMPROVANTE DE 0 5 g

DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJO5 FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1@9.976-0

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

BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.

AGENCIA: B8498-5 - BALNEARIO CAMBORIU/CENTRO
CONTA: 17.532-3

FAVORECIDO: DIRCEU CAVALI

CPF/CNPJ: ©B.491.569/0801-96

VALOR: R$ 56,00
DEBITO EM: 16/87/2018

NOCUMENTO: 071686
TENTICACAO SISBB: 9.18B.312.6F7.708B.C63

Transagao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

.i’m“-ﬂmma—-.‘--_.-v——-ﬂ-- .

CERTIFICO QUE O Gt cONSTANTE
= ICC QUE O ggmvico CC TE ;

ot in e i ey RECEBIDO . :
RESTE DCCUMENTO FOIsgesTADe EACEITO

7 17 Assinatura

i

- i
Presidants :

%@mm \3\ @@JY\M&A

https'Jlaapj.bb.com.br.-‘aapj.’homevz.bb?tckenSessao=1d2bOeac:589hbd047f4ccBde604255# 11




— S CONSTANTES DA NOTA FISCAL IINDICADA AO LADO NF-e O ~
ums OE DEPARTAHENTIS MILIUM LTOA e No. 000059591 b0
ADD , 3230 3AIRROD NACOES Série 6
!_,r I
065 BALNEATIG CAMBORIU-SC
u.ﬂ O O RO
Mota Fiscal Eletrénica
0 - Entrada CHAVE DE ACESSO:
1 -Saida 42.18.07.83240333001600.55.006.000053581.140895373-6
N° 000058591 Consulla de autencidade no portal nacional da NF-g
L ALl SERIE 6 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autonizadora
TOTAL R$
BOLETO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD
T4=04T17. 00> 342180096313497
MO-=5: fd=hnRcs i1635aTae2 JBST. TRIB. | CNPJ
83.240.333/0016-00
| CNPJ DATA DA EMISSAD
10.254.466/0001-77 17.07.2018
BAIRROMISTRITO cEp DATA DE SAIDA/ENTRADA
CENTRO §8330-470 17.07.2018
X uF | INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
4 sC ISENTO 12:04:46
L,L_mm_sa,rj '1F_' 000 r_
VERSAD:01.00. 02 ECF:0 |
DO000GO0OR0LYOF WEY 17/07/¢ i,
FAB:BEO3141010001 12445999 X
HASE CALCULO ICMS VALOR DO ICMS | BASE CALCULO ICMS ST | VALOR DO ICMS ST | VALOR TOTAL PRODUTOS
208,30 35.51 0,00 0,00 208,30
VALI ‘RETE l VALOR DO SEGURC I DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO IP] | VALOR TOTAL DA NF
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 208,90
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL S EMTTenTE @‘ CODIGO ANTT | PLACA ‘ UF | CNPY
ENDEREGO MuNIciPIO | UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO | PESO BRUTO PESO Liquino
00000 0,000 0.000
DADOS DOS PRODUTOS/SERVIGOS
COD PROD DESCRIGAD DO PRODUTO/SERVICO ncmisH | st | crop | un QTDE. VL. UNIT. VL. TOTAL | Be.icMs | VL.ICMs viipl | alicms | aLiel
1006740 MESA PLAST RED CASSIN BCA 910 TRAMONTINA 9403 70.00 000 5020 PG 1,000 208,80 ZBE‘DD 208,80 3551 0,00 17,00 0,00
i i I
! INSTANTE |
DESTE Dot R ’
= o ] o - o r:C
i. _,_,L,J'; NFOI Ia«-—-EE_‘_{:i EA,.\ <4
RESTADD CEl (G
’ Fanc V? ;
oY | |
I —_— -
| T
[ Name: ,
j B I s S i
o :'FEold ente I f
e e K
. ] ‘ h l‘\ Q/
\QC)/(WD.& o X - TP A
DADOS ADICIONAIS v
INFORMAGDES COMPLEMENTARES RESERVADD AD FISCO
Criado por ASSLI15.2
COO' 0O00RTSH0 | DATA 17.07.2018 / ECE- 0DI018 / MODELD: 2D
NUMER® DE FABRICACAC: BEDS1410100011245999
MD-5 fd3bE256131d6b56a 10307 f536a7 62
Tributos RS 54.23( 2596 %) [FONTE: IBPT]
GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
RG: 3063568880
CAMILAASSISTENTE DE LOJA
GEREMTE/RAFAEL
Trbidada integialmonte
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Recibo do Pagador

BRADESCO | 237-2 | 23792.69307 95148.010770 61005.000106 8 7618000020890

[Beneficiario Agéncia/Cédigo do beneficia Espe Carteira/N u
I‘igga1 de departamentos Milium Ltda., Avenida Santos Dumont, g 2 e aphee e TR e

2693-0/50001-1 R$ 09/51480107761-3
Nimero do documento CPFICNPJ Vencimento Valor do documento

87590 /001 83.240.333/0001-15 16/08/2018 RS 208,90

(-) Desconto/Abatimento () Outras dedugges {+) Mora/Multa {+) Outros acréscimos (=) Valor cobrado
0,00

Pagador
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO

Autenticagdo mecanica
Instrugdes

“** VALORES EXPRESSOS EM REAIS *** |
MORA DIA/JCOM.PERMANENC... 2% AO MES

NOMERO DA PARCELA: '001'

RADESCO | 237-2 | 23792.69307 95148.010770 61005.000106 8 7618000002080

[Local de pagamento

Vencimento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso 16/08/2018

Beneficiario Agéncia/Cédigo do Beneficlario
Loja de departamentos Milium Ltda., Avenida Santos Dumont, 4221 2693-0/50001-1
Data de emissao Numero do documento specie Doc. |Aceite Data de processamento Carteira/Nosso numero

17/07/12018 87590 /001 DM N 17/07/2018 09/51480107761-3
Uso do banco Carteira |Espécie Quantidade Valor Valor do documento

09 RS RS 208,90
{-) Desconto/Abatimento

Instrugdes

** VALORES EXPRESSOS EM REAIS *** h Quiras dodugtes
MORA DIA/COM.PERMANENC... 2% AO MES #) Mora/Multa

{+) Outros acréscimos

(=) Valor cobrado
NUMERO DA PARCELA: '001'
Pagador

10.254.466/0001-77, GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQO
RUA 1950 901 - 88330470 BALNEARIO CAMBORIU SC
sador/Avalista

IA————n

R e 4 o b e

CERTIEING e e il ':.;"ML -~ H "'-

} CERTIFICO QUE O gpauics CONSTANTE |
RECEBIDO 5

PRESTADO L ACEITO !

{ I§42fﬁ, i
|
|

e

| Assinatura

Presidente
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17/07 g
12018 - Banco do Brasil
g A33D171447943999011
Transagoes Pen Suilion 17/07/2018 14:54:09
e 4

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

17/07/2018 - BANCO DO BRASIL -  14:54:09 Y {50
148901489 @010 G 6 L

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCYA: 1489-3 CONTA: 189.976-@

BANCO BRADESCO S.A.

23792693079514801087706108500010687 6180000020890

NR. DOCUMENTO 71.701
DATA DO PAGAMENTO 17/07/2018
VALOR DO DOCUMENTO 208,90
VALOR COBRADO 208,90
NR.AUTENTICACAO 9.470.F91.152.193.9F4

rentral de Atendimento BB

©4 0001 Capitais e regioes metropolitanas
+800 729 9091 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

esea 729 0722

Informacoes, reclamacoes & cancelamento de
produtos e Servicos.

ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

@8e0 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 17/07/2018 14:52:06
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 17/07/2018 14:54:09

Transacao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.

hupsdfaapj.bb.oom.br.-'aapj!home\a“zbb'?tukenSessao=3ﬁca9deb0fe99bbb2bmﬂc38063c1210# in




16/87/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:29:11
745118408 0389
COMPROYAMTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIROD

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCTA: 1485-3 CONTA: 189,976-8
DATA  16/e7/018
NR, DOCUMENTO 74,511,540, 800 309
VALOR DINHEIRO 78,72
VALOR TOTAL 78,72
NAUTENELCACAD 2.4DF ,B3E 911, 0F8. 004
LELA MU S0 COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,

ENTIC winpas INFORMACOES,

Uatet Dee y@,50
WW‘[ Cj,OBU

4,54
93,68

tot+hAL

48,12

Qoomican L. Spaddh

063




17/07/2018 = _ Banco do Brasil

&%

0 6 4 A336171502951076012
£

Emissao de comprovantes - 3o nivel 1700712018 15:06:51
17/07/2018 - BANCO DO BRASIL - 15:86:52
148901489 SEGUNDA VIA @016

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 17/e7/2018
NR. DOCUMENTO 551.489.000.190.148
VALOR TOTAL 347,69

ssssxs  TRANSFERIDD PARA:
CLIENTE: PMBC FMDCA MOVIMENTO

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 190.148-0
NR. DOCUMENTO 551.489.000.109.976
IDENTIFICADOR 1: 10.254.466/8001 77
NR.AUTENTICACAOD F.5(C5.01D.FB1.ADC.DEB

Transacao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.

https:ﬂaapj.bb.cclm‘br.-‘aapi!homeV2.bb?tokenSessao=96960544823d93955293e95e74761 9ic# 1M
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MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014)

EMPRESA: GRUPQ DE ESTUDOS E APOIC A ADOCAO DE BAL

MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018
TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 17:53:36
PAG : 0001/0004

RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE 1-DECLARABGAO AO FGTS E A PREVIDENCIA

INSCRICAO: 10.254.466/0001-77

COMP: 06/2018 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 MOVIMENTACAO  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 ,)7A"" 106.85736.85-4 /;zf - 02516
3.015, 98 0,00 0, 00 331,75 0, 00 0, 00
GIORDANO DA SILVA CABWIEL 204.31870.68-8 A 02515
3.015, 98 O,Eg,af 0, 00 331,75 0, 00 0,00
GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA 126.93655.68-6 ’,gkf" 02394
3.846,28 0, 00 0, 00 423,09 0,00 0,00
JOEL EYROFF 127.75082.72-8 02515
3.015,98 = 0,00 0,00 331,75-'*;3 0,00 0,00
JUAREZ ROGERIO FURTBPO JUNIOR 113.72886.25-1 ”;3 02251
1.730, 33 0,00 0,00 190, 33 0,00 0,00
LUCIANO PEDRO ESTEV%Q/’# 170.36503.82-1 f”;3 02394
3.555, 46 0,00 0, 00 391,10 0,00 0,00
SUZETE CERUTTI KUMMER 121.38177.81-7 ";a 02515
3.015, 98 0, 9¥ 0,00 331,75 0, 00 0,00
TEREZINHA LENITA DE MTIRANDA NOVAES 100.84931.09-1 A 02515
3.015, 98 0,00 0,00 331,75 0,00 0, 00
(o=
(®p)
(@}
TOTAIS DA EMPRESA/TOMADCR T o S
24.211, 97 0, 00 0,00 2 663,27 0,00 0,00




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO — MTE

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

MINISTERIQ DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018
HORA: 17:53:36
PAG : 0002/0004

RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO — EMPRESA
MODALIDADE : 1-DECLARACAQO AO FGTS E A PREVIDENCIA

N° ARQUIVO: P7CIZB8LWLBi0O000-6

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIC A ADOCAO DE BAL N® DE CONTROLE: PDReDuoi0d00000-3 INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 06/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 0,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0,00
TOMADOR /OBRA : INSCRICAC:

LOGRADOURC: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 CNAE : 9499500
CAT QUANT REMUNERACAOC SEM 13° REMUNERAGCAO 13° BASE CAL PREV SOC BASE CAL 13° PREV SOC
13 8 24.211,97 0,00 24.211,97 0,00
TOTAIS: 8 24.211,97 0,00 24.211,97 0,00

990




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 17:53:36
PAG : 0003/0004
RELAGAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

FGTS
. _ N° ARQUIVO: PTCIZ8LWLBi0000-6
EMPRESA: GRUPC DE ESTUDOS E APOIO A ADOCBO DE BAL N® DE CONTROLE: PDReDuoi0d00000-3 INSCRIGAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 06/2018 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 CNAE: 9499500
MODALIDADE : 1-DECLARACAO AO FGTS E A PREVIDENCIA
FGTS - 8%
REMUNERAGAO SEM 13° SALARIO g, 00
REMUNERACAQO 13° SALARIO 0,00

QUANTIDADE TRABALHADORES 0




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE

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

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL

(22/01/2018)

MINISTERIC DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018

HORA: 17:53:36
PAG : 0004/0004

RESUMO DAS INFORMAGOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

EMPR

N° DE CONTROLE: PDReDuoi0do0000-3

ESA

N® ARQUIVO: P7CIZ8LWLBi0000-6
INSCRIGAO: 10.254.466/0001-77

COMP: 06/2018 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 9493500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 TELEFONE: 0047 3248 2598 CNAE: 9499500
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIEF: 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 ISENCAC DE FILANTROPIA: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICICNAL: 0,00 13° SALARIO MATERNIDADE: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0,00 COM PRODUGAO PJ: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0,00 CcOM PRODUGCAOQ PF: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0,00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0,00
COMPENSACAC

PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 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 ABATIDO PELO SEFIP: 0,00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0,00
BASE DE CALCULC APOSENTADORIA ESPECIAL/QCORRENCIA

15 ANOS: 0,00 20 ANOS: 0,00 25 ANOS: 0,00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0

QUANTIDADE DE MOVIMENTAGOES / CODIGOS

H :
N2:
Q3:
V3:

U Til: 0 I2: 13:
0 N3: 0 0Ol:
0 04: 0 05:
0 W : 0 X :

I4:




MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018

GFIP - SEFIF 8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 17:53:36
PAG : 0001
COMPROVANTE DE DECLARACAC DAS CONTRIBUIGOES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS
EMPRESA
N°® ARQUIVO: P7CIZBLWLBiO000-6
EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BAL H® CONTROLE: PDReDuciOdo0000-3 INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
CCMP: 06/2018 COD REC: 115 COD GPS5: 2100 FPAS: 523 OUTRAS ENT: 0000 SIMPLES: 1 ALIQ RAT: 0,0 FaAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 0,00
TOMADOR /OBRA INSCRICAO:
LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CHNAE FREPCNDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU gr: SC CEFP: BB330-570 TELEFONE: 047-32482598 CHAE: 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 4.842,39 0,00 g,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
Comercializagao 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 COMFP 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
(-} Compensacdo 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
OUTRAS ENTIDADES 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLH COMP ANT - VALOR OUT ENTID 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - OUTERAS ENTIDADES 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL A RECOLHER 0,00 0,00 0,00 7.505, 66

{(*) Os valores de retenc¢do, saladrio-familia/salé pensacdo demonstrados sdo os efetivamente abatidos.

L DECLARACAO DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUICAQ PREVIDENCIARIA, EQUIVALE A CONFISSAEO DE
DIVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI{EM}CREDITO(S) PASSIVEL({IS) DE INSCRIGCAQ EM DIVIDA ATIVA, NA AUSENCIZ DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUCAO JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

io-maternidade e

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

0 EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSAQ DE DIVIDA NAO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL R 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 ALTERAGOES POSTERIORES.

690




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

T T T B T T T T

GUIA DR PREVIDENCIA SOCIAL - HB?O

SEFIP8.40 TAB.37.0 DATA: 17/07/2018 HORA: 17:53:36

3 - CODIGC DE PAGAMENTO

2100

1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BAL
RUA 1950 801

4 - COMPETENCIZA

06/2018

5 - IDENTIFICADOR

10.254.466/0001-77

CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU sc
Q
(ODLT. 2482594 6 - VALOR DO INSS(+) 7.505, 66
2 - VENCIMENTO =
(USO EXCLUSIVO TNSS) g -
ATENGEO £ VEDADA A UTILIZACAC DA GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AQ ESTIPULADO EM RESOLUCﬁO .
10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUICEO OU IMPORTANCIA JUROS/MULTA/ (+)
"ORRESFONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL
- - 7.
SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXADO. 11 - VALOR ARRECADADO 7.505, 66
12 - AUTENTICAGAO MECANICA

PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

[:E?E?ﬁﬁﬁﬁﬁTET‘]r'ﬁB%EﬁE7ﬁ?Tﬁ371[‘UTﬁ?EEEBBﬁE@“]r_ﬁTT?fUT§U€WTT

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

BUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIPB8.40 TAB.37.0 DATA: 17/07/2018 HORA: 17:53:36

0
1

3 CODIGO DE PAGAMENTO

2100

1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADQOCAO DE BAL

RUA 1950 901

CENTRO 88330-570

BALNEARIO CAMBCRIU sC
0047) 32482598

COMPETENCIZA

e
]

06/2018

5 - IDENTIFICADOR

10.254.466/0001-77

2 — VENCIMENTOQ
(USO EXCLUSIVCO INSS)

ATENGAO E VEDADA A UTILIZACAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO

DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUGAO
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAC QU IMPORTANCIA
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXADO.

& - VALOR DO INSS(+)

o
i

VLR QUTRAS ENTIDADES

10 - ATUAL,MONETARIZA/

JUROS/MULTA/ (+)

11

VALOR ARRECADADO

7.505, 66

7.505, 686

I

12 AUTENTICACAC MECANICA
PARA RECOLHIMENTC NO PRAZO

| ??5555555?53 ll 056602702106 |L_?10254460009 || 017720180690 I

R (TR




MINISTERIC DA FAZENDA - MF DATA: 17/07/2018

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB HORA: 17:53:36

GFIP - SEFIP8.40 (20/08/2014) TABELAS 37.0 (22/01/201%) PAG 001/001

RELATORIO ANALITICO DE GPS

COMPETENCIA: 06/2018

EMPRESA INSCRIGAQ OUTRAS ENTIDADES COD PAGTO FPAS

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

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BAL 10.254.466/0001-77 0000 2100 523
2.663,27 4.842,39 0,00 0,00 0,00 g, 00 7.505, 66 0,00

140




= TTEE A neEe I e el 00 B~ - 00— = = ——a—de
Protocolo de Envio de Arquivos

Conectividade Social

Prezado Cliente LUCIANO OLIANI - 020040590029150200),

Seu arquivo p7ciz8Iwlbi00006.sfp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econémica Federal, no dia 17/07/2018 as 17:54.

O niimero deste Protocolo de Envio de Arquivos é D5CAABDOQ.BFE3411B.A4F1937C.232A7063.

Este nimero € sua garantia do recebimento do arquive pela Caixa Econdmica Federal, para posterior
tratamento.

Sendo detectadas ocorréncias impeditivas para o seu processamento,

nota explicativa sera enviada para a sua Caixa Postal.

Informagoes Complementares:

NRA:P7CIZ8LWLBI00006

Base de Processamento: SC

Municipio de apresentacéo da RE: Balneario de Camboriu/SC
Competéncia : 06/2018

Ateng&o: Este Protocolo de Entrega de Arquivos ndo garante a legitimidade do contetido
das informagoes.




0%
| ESTADO DE SANTA CATARINA N 9
| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

| CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE -

| cmpca cmaca,
{ FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Balicdrn Cambiort
' ADOLESCENTE - FMDCA
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOC.AO ANJOS DA VIDA

RELATORIO MES DE JUNHO
ENTIDADE: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA
PERIODO: de 01/06/2018 a 30/06/2018

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

Foram realizadas quatro (04) reunides de formagao e planejamento com a equipe
técnica, nos dias 07, 14, 21 e 28 de junho de 2018; No dia 11 de abril ocorreu o
Encontro do grupao, onde foram atendidas 25 pessoas. Foram realizadas quatro(4)
aulas da XVIII turma do curso de postulantes a adogao nos dias 05, 12, 19 e 26 de
junho de 2018 onde foram atendidos 20 postulantes e realizados 80 atendimentos.
Foram atendidas diretamente pela equipe no p6s adogao 20 pessoas, e realizados 40
atendimentos. No més de junho, nos dias 12 e 26 participamos de duas (2) reunioes
do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente.

OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO: L
OBJETIVO GERAL DO PROJETO OBJETO DO CONVENIO

O referido projeto tem por objetivo garantir o direitoCurso  de  Preparagdo  de

da crianca e do adolescente a convivéncia familiar eLIzostulantes a Adocao e
a

comunitaria segura e para tanto é necessario tendimento pés adogao.
preparagao dos postulantes a adogao, o acolhimento e o
acompanhamento desses futuros pais em todo o
processo de adog¢do, o atendimento pés adocido dos
filnos e sua familia. Para tanto o objetivo geral refere-se
a execugcdo de dois Cursos de preparagido 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 f

pessoas envolvidas no Processo pré, durante e Pds- |

Adocao. ’

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Ik:?ibjetivo especifico 01: Elaborar e executar dois Cursos(um em cada semestre) dj

'preparat;éo de postulantes a adogao para 40 pessoas( 20 em cada curso) que tenham
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CMDCA

ESTADO DE SANTA CATARINA .
- PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
| CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
' ADOLESCENTE - FMDCA )
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

Atividade prevista

Encontros do Grupio

Node | N de
3“"“22’"’“ atm::ne Dados qualitativos alcangados
previstos realiszado
11/01 por25
més e
previsdo
de 22
pessoas

0'7"'Q '

cmdeca

Balnedrio Camborit

Dificuldades |
encontradas

Objetivo especifico 04: Acolher e acompanhar 40 postulantes do curso ou os que ja se

formaram em todo o processo de adogao, de modo que vivencie um processo seguro, legal

acompanhamento dos
postulantes do curso
OU O0S que ja se
formaram em todo o
processo de adogao,
de modo que vivencie
um Pprocesso Seguro,

legal e legitimo;

atendimentos

e legitimo;
N° de pessoas e| N° de pessoas e : Dificuldades |
Atividade prevista atendimentos | atendimentos Dados qualitativos encontradas
previstos realizados alcangados
Acolhimento e 20 20 que|Garantia 4 crianga e a0 nenhuma
geraram  goddolescente  a  convivénci

familiar e comunitdria segurasa;‘l
promovendo, organizando e
orientando os postulantes no
processo de adogdo.

Objetivo especifico 05: Realizar duas campanhas e/ou eventos em escolas e demais
segmentos publicoss acerca da tematica da adogdo de modo que desmistifiquem estigmas

sociais sobre adogao e esclaregam os processos legais;

Atividade prevista

N° de
atendimentos
previstos

N° de
atendimentos
realizados

Dados qualitativos
alcangados

Dificuldades encontradas

Campanhas
eventos em
escolas e demais
segmentos  publicoss
acerca da tematica da

Realizar
e/ou

adogdo

Essa atividade ocorrera
em maio e setembro
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ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
cMDCA cmaca.
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Balnedrio Cambortis

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

PUBLICO ATENDIDO:
=
wm °©
2 @2
PUBLICO ATENDIDO: 2 . | 8%,
= () @ oo~
:_‘% § w w ?u 'g ] E g § :g .|
e |8 |2 € E |8 |e5¢8E|x \
8 S 2 3 E = £8528(5
S | B | & |@ |[o-°E=EE
Namero Total de atendidos peloP e T - - 46 - 46
+ projeto revisto
(Atendimento continuado: n° de malriculados em 09 76 B 8? il
| cursos, oficinas e outras atividades regularesffixasg i oqq - ~
desenvolvidas pelo projeto) |
Namero total de atendimentos 27 125 " 152
realizados pelo projeto L - I '
Nuamero total de atendidos pelaP r l
g e evisto
instituigdo = |
(Atendimento total: nimero de pessoas atendidas pe"aReaIiza 46 09 76 85
instituigdo em oulras atividades, além do projeto
poiado com recursos do CMDCA)

ALTERAGOES INSTITUCIONAIS: Neste periodo ndo houve alteragGes institucionais.
OUTRAS OBSERVAGOES E COMENTARIOS:

Balneario Camboriti, 30 de junho de 2018.

“Tuciano Pedfo Estevio

Codrdenador Técnico
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