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ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITUR A PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
B ALN E ARIO SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

SR -y FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
=5 CAMBORIU

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

Recebemos nesta Secretaria, na data de 26 de outubro de 2018, documentagdo a titulo de prestacdo de
contas da entidade supracitada, referente a 9* Parcela, no valor de RS 34.215,85 (Trinta ¢ quatro mil, duzentos e
quinze reais, oitenta e cinco centavos) dando origem ao Processo 113/2018, referente ao termo de parceria abaixo
descrito, que apos verificagdo documental, constatamos a seguinte situago:

UNIDADE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

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

ORDENADOR DA DESPESA: ANNA CHRISTINA BARICHELLO

ENTIDADE BENEFICIADA: GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA FONE: 3363-

ENDERECO: RUA 1950, N° 901, BATRRO CENTRO — BALNEARIO CAMBORIU — SC CEP: 88330-437

CNPJ: 10.254.466/0001-77 VIGENCIA: 31/12/2018 _INICIO 28/01/2018
TERMINO 31/1272018

E-MAIL: grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com

RESPONSAVEL: GENIVALDO GOES CPF:

GESTORA DA PARCERIA: ELIANE AP. FERRAZ DOS SANTOS DE AQUINO sy  Haa

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 |
vinculagdo desses, deu-se tinica e exclusivamente com as movimentagdes da Parceria.

(%]

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

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

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

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

7. Inexisténcia de pagamentos sem suporte contratual.

8. Houve devolugdo no valor de RS 874,08 ac FMDCA.

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Rua Itilia, n® 1059 | Bairro das Magdes - SC | Cep 88.238-265 | Fone: 47 3367-8345
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ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITUR A PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

&w BALN EARIO SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

//I

— FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
=5 CAMBORIU

ANALISE CONCLUSIVA

Consideracdes Finais:

Foram examinados os documentos que deram origem aos elementos constantes deste processo de prestagio 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 anélise dos documentos de
despesa, relatérios, movimentagéo financeira e periodicidade de aplicagdo de recursos.

A documentagdo comprobatoria esta 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 deliberagéio e adogdo dos procedimentos subsequentes.

Em, 30/11/18

Gestora da Parceria
Matricula 12.604/2004

De acordo,

A Sra. Secretaria, para deliberagiio

Secretaria/ Gestora do Fun
Portaria 25.112/2018

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO
Rua Itdlia, n® 1059 | Bairre das Nagdes - SC | Cep 88.338-265 | Fone: 47 3367-4345




BALANCETE DE PRESTACAQ DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS
ENTIDADE: Grupo de Estudos de Apoio A Adogdo anjos da Vida
CNPJ: 10,254.466/0001-77 FONE: 3363-4590
ENE;EREI:D: Rua 1250, 801 - Centro CEP: 88330-437
E-MAIL:  prupoaadocdpanjosdaVida@hotmail.com
RESPONSAVEL: Genivaldo Goes CPF:
CONVENIO N2 : 004/2018 FMDCA —[PARCELA:
SITE DE PUBLICACAQ PRESTAGAD DE CONTAS: www.grupoadocgdoanjosdavida.com.br
DATA DE PUBLICACAD: 31 de Outubro de 2018
OBJETO DO CONVENIO: QO presente termo tem como objeto o repasse de recursos financeiro, destinado a execugdo do projeto T
Passos de Anjos I, IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adogdo Anjos das Vida, destinados
a adequagdo aos principios da nova |egislagio assegurando uma pratica de estudos , junto aos postulantes, em Um processo
psicossocial de ensino aprendizagem que oferega, os subsidios necessarios para garantir a seguranga pessoal, clinica, juridica
psicologica e social, em todo o processo de adogdo, conforme projeto e plano de trabalho.
DOCUMENTO
Transferencla HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERD DATA
1 04/10/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianga e Adolescente Parc. 09 34.215,85
2 04/10/2018| Transf. |Pago- Advogado - Joel Eyroff 2.625,71-
3 04/10/2018| Transf. |Pago Honararios -Giordano da Silva Carniel 2.625,711
4 04/10/2018| Transf. |Pago Honarario - Assitente Social - Deolinda Raiser 2.625,71
| ‘& 04/10/2018| Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71
= 04/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51 +—
04/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15 =
05/10/2018| Transf. |Pago Honorarios- Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 262571
05/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Coordenador - Luciano Pedro Estevdo - 3.044,51 |
10 05/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15'
11 05/10/2018] Transf. |Tarifa Doc 10,15 |/
12 09/10/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00
13 09/10/2018| Transf, |Tarifa Doc 10,15 |
14 15/10/2018] Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00 |
15 15/10/2018| Transf. |Pago Impostos - INSS 7.505,66
16 15/10/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 527,59
17 15/10/2018] Transf. |Pago Impostos - Darf 571,13 +—
18 15/10/2018| Transf. |Pago Agua-Emasa 48,98
19 15/10/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 151,04~
20 16/10/2018 Transf. |Pago NF 595 - Dirceu Cavalli ME 56,00 4—
21 16/10/2018)  Transf. |Tarifa Doc 10,15 |/
22 17/10/2018| Transf. |Pago NF 8073 - Birro Erre Impressdo Digital Ltda - ME 478,35 |7
. 23 17/10/2018| Transf. |Pago Honordrios Contdhbeis - Contabilidade Oliani Ltda 550,00°
| 17/10/2018| Transf. |Pago NF 39531 - |dalecio Eduardo EPP 493,65
25 18/10/2018| Transf, |Deposito Recursos proprios ~ 10,15 }—
26 18/10/2018 Transf. |Deposito Recursos proprios 10,15 -
27 18/10/2018 Transf. Deposito Recursos proprios | 10,15+
28 18/10/2018| Transf. |Depesito Recursos proprios Y 10154
29 18/10/2018|  Transf. |Deposito Recursos proprios 58 10,15
30 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 0,86
31 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios | 0,33 ]
32 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 4,46 |
33 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 8,23
34 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 432
35 18/10/2018| Transf. |Devolucdo Prefeitura Municipal 874,08
TOTAIS 34.284,80 34.284,80
BALNEARIO CANBF\{/IU‘. 19 de Outubro de 2018.
L
q CONTADOR
Genwaldo Goes J
Presidente LQCWJJ—X QN (’P\l' % v \-LMA e

Contador
. aC 28562/0




BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS
ENTIDADE: Grupo de Estudos de Apalo A Adog¢ao anjos da Vida
CNPJ: 10.254.466/0001-77 FONE: 3363-4590
ENDEREGO: Rua 1350, 901 - Centro CEP: BE330-437
E-MAIL:  grupoaadocdoanjosdaVida@hotmail.com
RESPONSAVEL: Genivaldo Goes CPF:
CONVENIQ N2 & 004/2018 FMDCA PARCELA: a
SITE DE PUBLICAGAD PRESTAGAO DE CONTAS: www.grupoadoceioanjosdavida.com.br
DATA DE PUBLICAGRD: 31 de Outubro de 2018
OBIETC DO CONVENIO: 0 presente termo tem comao objeto o repasse de recursos financeiro, destinado a execugdo do projeto
Passos de Anjos 1ll, IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adogdo Anjos das Vida, destinados
aadequagdo aos principios da nova legislagdo assegurando uma pratica de estudos , junto aos postularites, em um processo
psicossocial de ensino aprendizagem que oferega, os subsidios necessarios para garantira seguranga pessoal, clinica, juridica
psicologica e social, em todo o processo de adogdo, conforme projeto e plano de trabalho.
DOCUMENTO
- Transferencla HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERO DATA
1 04/10/2018] Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianga e Adolescente Parc. 09 34.215,85
2 04/10/2018| Transf. |Pago- Advogado - Joel Eyroff 2.625,71
3 04/10/2018| Transf. [Pago Honorarios -Glordano da Silva Carniel 2.625,71
4 04/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Assitente Social - Deolinda Raiser 2.625,71
. = 04/10/2018] Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71
- 04/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51
04/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15
g 05/10/2018| Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 262571
2 05/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Coordenador - Luciano Pedro Estevao - 3.044,51
10 05/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15
11 05/10/2018| Transf. [Tarifa Doc 10,15
12 05/10/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00
13 09/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15
14 15/10/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 2.000,00
15 15/10/2018| Transf, Pago Impostos - IN55 7.505,66
-16 15/10/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 527,59
17 15/10/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 571,13
18 15/10/2018| Transf. |Pago Agua - Emasa 48,98
19 15/10/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 151,04
20 16/10/2018| Transf. |Pago NF 595 - Dirceu Cavalli ME 56,00
21 16/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15
22 17/10/2018| Transf. |Pago NF 8073 - Birro Erre Impressdo Digital Ltda - ME 478,35
| 7 17/10/2018| Transf. |Pago Honordrios Contabeis - Contahilidade Oliani Ltda 550,00
| 17/10/2018| Transf. |Pago NF 39531 - Idalecio Eduardo EPP 493,65
25 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 10,15
26 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 10,15
27 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 10,15
28 18/10/2018 Transf. Deposito Recursos proprios 10,15
29 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 10,15
0 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 0,86
31 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 0,33
32 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 4,46
33 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 8,23
34 18/10/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios 4,32
35 18/10/2018| Transf. |Devolugdo Prefeitura Municipal 874,08
TOTAIS 34.284,80 34.284,80
BALNEARIO CAMBORIU, 19 de Outubro de 2018.
A
m : CONTADOR L
Qenivallio Goes = .
Presidente C Q BYa = 2rSa 0 €4 (F\\l 2. '\;\Lu& Ao~
= \ /" Luciano Olian
Contador
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18/10/2018
o~ »

Banco do Brasil

g Consultas - Extrato de conta corrente

EmpRISA

Cliente - Conta atual

A33Y181626041411014
18/10/2018 16:34:02

Agéncia 1489-3
Conta corrente  109976-0 SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
Efé:ﬁo 99 Més atual
Langamentos
b ol Bt Ag. origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
alancete movimento
25/09/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
04/10/2018 1489 99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.190.140  34.21585C -
04/10 1489 190140-0 PMBC FMDCA MOV
04/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.164.000.120.707 262571D
04/10 3164 120707-5 JOEL EYROFF
04/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.403.000.013.367 262571 D
04/10 3403 13367-1 GIORDANO DA Sl
n4/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.052.000.029.444 262571D
04/10 5052 29444-6 DEOLINDA RAISE
04/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.034.504 262571D
04/10 5271 34504-0 TEREZINHA LENI
04/10/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 100.401 326451D
104 3569 00909881081 GRASIELA APARECID
04/10/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eleirénico 872.770.900.028.134 10,15D -}/ -20.438,35C
Tarifa referente a 04/10/2018 '
05/10/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 100.501 262571D —
104 4729 51680858068 SUZETE CERUTTI KU
05/10/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 100.502 3.04451D —
104 3298 73298743968 LUCIANO PEDRO EST o
05/10/2018 0000 13113 310 Tar DOCITED Eletronico 842.781.300.000.568 10,15D X
Tarifa referente a 05/10/2018
05/10/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 842.781.300.000.569 10,15 D'ft*’:.-14.?47,83 (&
Tarifa referente a 05/10/2018 '
09/10/2018 0000 13105 166 Emissdo de DOC 100.901 154000D ~—
136 1301 70793980968 JUAREZ ROGERIO FU
09/10/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 862.821.200.261.987 10,15 D 7+ 13.197.68 C
Tarifa referente a 09/10/2018
15/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada §55.271.000.313.357 2.00000D —
15/10 5271 313357-5 INSTITUTO DE P
15/10/2018 0000 13105 196 INSS Arrecadagao 101.501 7505660 -
GPS- Ident.: 10254466000177 - 09/2018
15/10/2018 0000 13105 362 Pagamento conta luz 101.502 52759D
CELESC DISTRIBUICAO S.A.
15/10/2018 0000 13105 375 Impostos 101.503 571,130 ——
DARF - 10.254 466/0001-77 -0561
15/10/2018 0000 13105 361 Pgto conta 4gua 101.504 4898D -~
EMASA - BALN CAMBORIU
15/10/2018 0000 13105 363 Pagto conta telefone 101.505 151,04D -—2.39328C
BRASIL TELECOM (SC)
16/10/2018 0000 13105 166 Emiss3o de DOC 101.601 56,00D -
341 8490 008491503000196 DIRCEU CAVALI
16/10/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 862.891.200.384.138

10,15D W~ 2.327.13C




18/10/2018 Banco do Brasil

fe x Tarifa referente a 16/10/2018 '
17/10/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 101.701 478,35D ——
Cooperativa Central de Credito - Ailos
17/10/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 101.702 550,000
Cooperativa Central de Credito - Ailos '
17/10/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 101.703 49365D  80513C '
BANCO BRADESCO SA.
18/10/2018 7451 19408 830 Depdsito Online 74.511.940.800.237 10,15 C'
18/10/2018 7451 19408 830 Depésito Online 74.511.940.800.238 10,15C |
18/10/2018 7451 19408 830 Depésito Online 74.511.940.800.239 10,15¢C |
18/10/2018 7451 19408 830 Depdsito Online 74.511.940.800.240 10,15C o O
18/10/2018 7451 19408 830 Depésito Online 74.511.940.800.241 10,15C_ 6o, "~
18/10/2018 7451 19408 830 Depésito Online 74.511.940.800.242 0,86 C
18/10/2018 7451 19408 830 Depdsito Online 74.511.940.800.243 0,33C |
18/10/2018 7451 19408 830 Depodsito Online 74.511.940.800.244 446C
18/10/2018 7451 19408 830 Depbsito Online 74.511.940,800.245 823c |
18/10/2018 7451 19408 830 Deposito Online 74.511.940.800.246 432C
18/10/2018 1488 (1489 144 Transferéncia enviada 551.489.000.190.140 87408 D
18/10 1489 PMBC FMDC 00010254466000177
18/10/2018 0000 00000 999SALDO 0,00C
.ido 0,00C
Juros 0,00
Data de Debito de Juros 31/10/2018
IOF 0,00
Data de Debito de IOF 01/11/2018

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE. =




Declaracao

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$ 34.215,85

Relativo a parcela N° 09 do FMDCA T.C Convénio N° 004/2018 , firmado com o
Municipio de Balneario Camborid, foi realmente aplicado, obedecidos os devidos fins a
que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contébeis , permanecendo &
disposicdo dos oOrgaos de fiscalizacao e auditoria para os exames que se fizeram
necessarios.

Outrossim , declaro ainda que a documentagdo comprobatoria da
realizacio das despesas nio foi utilizada em outro convénio /acordo/ ajuste.

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

a0s 19 dias do més de OQutubro de 2018.

Presidente




PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal do Grupo de Estudos € Apoio a Adogdo de Bal. Camboriu — “Anjos da
Vida”, CNPJ n° 10.254.466/0001-77, no uso das atribuigdes legais ¢ estatutarias, apos haver
procedimento ao exame dos documentos que compde a Prestagdo de Contas relativa a 9° 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 aprovagao. ‘

Presidente do Cynselho Fiscal
HELIO GONCALVES

crr QR

ALBrpe (D
VA |
Conselheiro Fiscal ‘

VOINEI ALVES
‘ CPFE: 7 |

Conselheira Fiscal
LIAS MENACHO

cer- QR

Qj@g
lente- Conselho Fiscal

JOCELIA APARECIDA ALVES
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GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGCAO “ANJOS DA VIDA” DE
BALNEARIO CAMBORIU, j& devidamente qualificado, neste ato através de
seu Presidente, vem mui respeitosamente a presenca de Vossa
llustrissima Senhoria,

REQUERER:
- Que seja recebida a PRESTACAO 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 Balnedrio Camboria — SC.

Nestes termos, pede deferimento.

Balneario Camborid, 18 de outubro de 2018.

DU

Genivaldo Goes

PRESIDENTE GEAAAV - BC




Balneario Camborit, 19 de Qutubro de 2018.

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Cambori.

DECLARACAO

Viemos por meio desta, informar que foi depositado na conta da PMBC o valor de R$
68,95 referente as despesas bancérias , juros telefone |, agua Emasa e Telefone Qi S.A ‘
através de recursos proprios.
Foi devolvido para a conta PMBC o valor de R$ 874,08 referente a saldo que sobrou da parcela

09, devido a esse més ter valor menor das despesas em comparago aos meses anteriores.

A

Geéniv Go

Presidente




NOTA FISCAL MODELO
( : ESTADO DE SANTA CATARINA AL e (AVULSAJ
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225199
SECRETARIA DA FAZENDA 13 VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagdo Data Emissao: 22/1 01‘2018j
( Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: JOEL EYROFF
ENDERECO: (R
D G G G
;G d D X
G
L\ P4
( Recebedor de Servico - CLIENTE DE CONTRIBUINTE g
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAOQ DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 )
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 1,00 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98
ADOCAO '
rf
( IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS )
NAO TEM VALOR COMO RECIBO
9 - R$ 3.01 5,98/
- i o /DAM Ne: h
(SS VALOR: R$ 60,32

\\\\\\\\\

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

N° 225199 DATA DO RECEBIMENTO

ASSINATURA

R .

e T

| CERTIFICO QUE O gegijice CONSTANTE |
I ———— W |
| GESTE BOCUMENTO FOI Sob [ ACEITO |

| v | O4Y 1Yo '
| iy / _10iR |
| et e |
! Inme Vo :u ( I
P INDIME, !

Droci ey
Presidente :

Qogrsioma R, - i
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo Nr Talao

[ 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 servicos de SE RVI(;O§ JURIDICOS
em 09/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso |  Especificaco
3.015,98 | 0,00% 0,00 | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor ja Reembolsado no mes Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
B I SOMA R$ 3.015,98
| Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
| Il Inss Contribuinte Individual RS 331,75
| Aplicar % sabre o valor da méao-de-obra v LR. RS 58,52
( % do Frete). O resultado correspondera Vv 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. : 127.75082.72.8 SOMA R$ 390,27
" Nro. do CPF : (G Valor Liquido  R$ 2.625,71
Nimero CI 1 Conselho Regional igatura
b | = E—
1952669 28222
[ Localidade | Data ol )
[ e Completo
‘ 15/10/2018 JOEL EYROFF /laﬁ

- — _ MATERIAL
CERTIFICO QUE O sgryics CONS s

RtCEB!DC
DESTE DOCUMENTO Fo; RESES PRESTARE £ AGEITC

v _ O4pny
i . : ’H_B!;%i ﬁqc—béiﬂ

L [\ Aedisyrd . T
poma , Y ( \

AR A Presidente RV
- e T I

Yo osomor R sl

folha SCI VISUAL Practice
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=
ESTADO DE SANTA CATARINA ST&;GFFIEESB?A%%ELS%
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

N° 225201
SECRETARIA DA FAZENDA 13 VIA CONTRIBUINTE

Departamento de Arrecadagdo Data Emissdo: 22/10/2018 )

4 Prestador de Servico - CONTRIBUINTE R
NOME / RAZAO SOCIAL: GIORDANO DA SILVA CARNIEL

enpERECo: (R

/||

AN

4 Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

\CNPJ:‘ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932

Unidade  Quant. Descriga@o dos Servigos Prego Unitario Valor R$

1 1,00 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98

= 3015,98
ADOCAO

IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA W VALOR DOS SERVIGCOS y:
NAO TEM VALOR COMO RECIBO ! R$ 3.01 5198/)
DAM Ne: R
ISS VALOR: R$ 60,32
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGCO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 225201 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

| ceriFico que o YAERAL consTANTE |
DESTE DOCUMENTO FOI Setemte EACEITO
v __QY%) "% ,,.7(.;’)2.\8_ r
}] \%J sl el \

Presidente

" Rpgssioma X el
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo | Nr Talao

| 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 prestacdo dos servicos de PSICOLOGO - o -
em 09/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixe.
" Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso _J Especificagao
| 391 5,98 | 0,00% | ) UEI | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Valor ja Reembolsado no més | Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
— - [ | SOMA R$ 3.015,98
| Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
[ - Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra vV LR. R$ 58,52
‘ ( % do Frete). O resultado correspondera Y 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. : 204.31870.68.8 ] SOMA R$ 390,27
_ Nro. do CPF : (I ‘ Valor Liquido R$ 2.625,71

. [ ) @:<'ho Regional [ Assinatura
QQSG?SSSZ ’ J?,é}ng @@QXL

—

‘Localidade Data
_ / ~ Nome Completo |
15/10/2018 GIORDANO DA SILVA CARNIEL
' T TAATERIAL - - e ‘
f_;‘.:ER'\'IFlCO QUE O Sgrvico CONSTANTE

RECEBIDO ..
DESTE DOCUMENTQO FOI 5gESTADO EACEITO |

s __an:w W:ﬁ,@ﬁﬁ

=i

] Assmatura

Mome: i —r e
Presidenta
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16/10/2018

Banco do Brasil

& A33G161520987691015
Consultas - Emissd@o de comprovantes 16/10/2018 15:29:32

©4/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 17:37:21

148961489 SEGUNDA VIA 8037

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 e4/1e/2018
NR. DOCUMENTO 553.4983.800.013.367
VALOR TOTAL 2.625,71

PP

TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: GIORDANO DA SILVA CARNIEL

AGENCIA: 3403-7 CONTA: 13.367-1
NR. DOCUMENTO 551.489.000.189.976
NR.AUTENTICACAD 9.B22.FA7.AF6.1D7.EGB

Transagéo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.



ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225203
SECRETARIA DA FAZENDA 19VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 22/10/201 8/
4 N Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: DEOLINDA RAISER
s enpereco: (D
Z |8 D & GG
SR | G X
22 |
2 3
| i : Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE R
) Eﬁ_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
Q ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
k CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
R J
Unidade  Quant. Descricdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98

ADOGAO

Fl

IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA

NAO TEM VALOR COMO RECIBO L

4 %
VALOR DOS SERVIGOS
R$ 3.015,98,

1
DAM N°;

iSS VALOR: R$ 60,32

G

~

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

(AVULSA)

N° 225203 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

L NN, _. MATERIAL

I'Cr:.imi."' CQUEO ';-.:'é_.v;c:';', Cui\.STANTE
o E 0

| DESTE DOCUMENTO FOI SESimied £ ACEITO

=M _OA ‘ 1 DR

i )

i Assing uy

| Noms:

{ Presidente

%Mmm”? SSpind
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo NrTaldo |

[ Nome ou razdo social da empresa Matric.{CNPJ/Previdéncia)
‘ GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 10.254.466/0001-77 |
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagéo dos servigos de Assistente social o T o
em 09/2018 a importancia de R% 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reals e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
[ Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificagio
‘ 3.015,98 | 0,00% | 0,00, | Valordo Servigo Prestado... RS 3.015,98
Valor ja Reembolsado no més Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
i~ SOMA R$ 3.015,98
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
[ - | Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
Aplicar % sobre o valor da méao-de-obra v LR. R$ 58,52
{ % do Frete). O resultado correspondera " RS 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. VIl RS% 0,00
_ Vi R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 106.85736.85.4 ] SOMA R$ 390,27
BEXE Valor Liquido  R$ 2.625,71
‘ ~Namero Cl Conselho Regional Assinatura '
| 10R785115 | » Vel dla. VR aiver J
Localidade Data
- - L - Nome Completo |
| 15/10/2018 : | DEOLINDA RAISER - | ‘
| CERTIFICO QUE 0 Sehincs CONSTANTE
DESTE DOCUMENTO FOI Segimne E ACEITO

=i d’q

v

ol &)l&

|
H)
AV

?’sﬁal fh=
MNome:

Presidante

\-Qomgmcfm Q gﬁ@kﬂ}m

folha SCI VISUAL Practice
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16/10/2018

Banco do Brasil

= A33G161520987691012
Consultas - Emissio de comprovantes 16/10/2018 15:28:53
B4/18/2018 - BANCO DO BRASIL - 17:36:38
148901489 SEGUNDA VIA 0025
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 04/10/2018
NR. DOCUMENTO 555.052.000.029.444
VALOR TOTAL 2.625,71

#%xs%+ TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: DEOLINDA RAISER

AGENCIA: 5852-9 CONTA: 29.444-6
NR. DOCUMENTO 551.489.00€,109.976
NR.AUTENTICACAD 6.9BB.B6C.5C5.A7D.11D
Transacdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.




ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO

~ \
i SIMPLIFICADO (AVULSA)

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225202
SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 22/10/2018

N v
A

N\ Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: TEREZINHA LENITA MIRANDA NOVAES

ENDERECO: (MDD

A 0 O
G G

]

e

i Recebedor de Servico - CLIENTE DE CONTRIBUINTE }

NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV

MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

)GNPJI CPF: 10254466/0001-77 INSCRICAO MUNICIPAL: 154932

Valdecir

Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$

1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 301598
ADOGAO

IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA ( VALOR DOS SERVICOS )

NAO TEM VALOR COMO RECIBO . R$ 3.01 5,98/,

(f
DAM N°:

~

ISS VALOR: R$ 60,32
e \ /

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

N° 225202 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

e 3 e

CERTIFICC QUE O

[
o

RIAL T
wics CONSTANTE |
| PESTE DOCUMENTA &r; RECEBIDG

PR UCCUMENTO FQj ==5200 -
| LUMENTO i L’!?)REST;«DC C-”:\UEIIO

blx

| /- 5____ 2 ¢ =
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nome ou razdo social da empresa

i GRUF‘O DE ESTUDOS EA APOID A AIjOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU ANJOS DA VIDA

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

Valor Max. p/ Reembalso
- 0,00

[ Valor Servigo | Taxa |
3.015,98 | 0,00% |
" Valor ja 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 coma limite maximo
o valor registrado no campo saldo.

Nro. Inscr. Prev. : 100.84931. 09.1
| Nro.do CPF: _1

I Numero cl Conselho Regional

61 98263
- Localidade

Data

16/10/2018

Nr Recibo

~ NrTaldo

Matric.(CNPJ/Previdéncia)

.

10.254.466/0001-77 J

em 09/2018 aimportancia de

R$

2.625,71

conforme discriminativo abaixo.

Especificagdo
| Valor do Servigo Prestado... R% 3.015,98
1l 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 R$ 0,00
Vil R$ 0,00
SOMA R$ 390,27
ﬂ Valor Liquido R$ 2.625,71
r— || Assinatura

[ [/~ \Nome Completo
TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES

e

CERTIFICC QUE O ==
DESTE D

e AR RTINS

:'f!fn B Q}AL
SERVICO CONSTANTE

=)
OCUMENTO FOI SEeeaie? [ ACEITO

1oty |

M MMAdSsTE \

Presidante

e . i i . S

e e

folha SCI VISUAL Practice |
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16/10/2018 Banco do Brasil

= A33G161520987691019
Consultas - Emissdo de comprovantes 16/10/2018 15:30:36

84/18/2018 - BANCO DO BRASIL - 17:48:08

148901489 SEGUNDA VIA 8031

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA e4/1e/2e18
NR. DOCUMENTO 555.271.008.0634.564
VALOR TOTAL 2.625,71

#*kx2a%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TEREZINHA LENITA DE MIRAN

AGENCIA: 5271-X CONTA: 34.504-0
NR. DOCUMENTO 551.489.0008.109.976
NR.AUTENTICACAO 2.A3D.8BEC.914.2E5.8BA1

Transacao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.




.

NOTA FISCAL MODELO
( ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225194
SECRETARIA DA FAZENDA PR S N
Departamento de Arrecadagédo Data Emissé&o: 22/10/201 8:/
\_
4 N Prestador de Servico - CONTRIBUINTE R
NOME / RAZAO SOCIAL: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
e ENDERECO: (D
= |S D ) G
o oy
= YR G G
o I 0
=& e Y,
== Recebedor de Servico - CLIENTE DE CONTRIBUINTE E
S “J"NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
E ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
L CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
P J
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Preco Unitario Valor R$
1 1,00 SERVICOS PRESTADOS A COORDENACAO DO CURSO E 3846.28 3846.28
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS '
4 ~
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO R$ 3.846.28
N e’
ELE L ' " (pamne: )
i | ~ |ISSVALOR: R§ 76,93
' ' ' ' oy J
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 225194 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
;L, ERTIFICO QI J” t‘fg}éﬁ: CONSTANTE
Pi:C‘tBILrO

. DESTE E r'quL ‘”r’i L* F)REQT»DO L= r\uHTO

f |
| i
| EM -._._{1@} Yj %E N/ 2018 |
gﬂ_ -&:-‘S.iratl@tr ;
i !
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nr Recibo

Nr Taldo

Matric.(CNPJ/Previdéncia)

| Nome ou razéo social da empresa

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

10.254.466/0001-77 |

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagao dos servicos de Coordenadora Geral

(Tres Mil Duzentos e Sessenta e Quatro Reais e Cinguenta e Um Centavos)

em 09/2018 aimporténcia de

R$ 3.264,51

conforme discriminativo abaixo.

R$ 3.846,28
R$ 0,00
R$ 3.846,28
R$ 423,09
R$ 158,68
R$ 0,00
R$ 0,00
RS 0,00
R$ 0,00
R$ 581,77
R$ 3.264,51

Valor Servigo Taxa | Valor Max. p/ Reembolso Especificago
| ' 3.846,28 | 0,00° /n 0,00 | | Valor do Servigo Prestado...
[ Valor ja Reembolsado nu més Saldo ' Il Reembolso { 0,00 % Val.Serv.}
SOMA
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
Il Inss Contribuinte Individual
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR.
{ % do Frete). O resultado correspondera Vv
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi
o valor registrado no campo saldo. Vil
_ Lol
| Nro. Inscr. Prev. : 126.93655.68.6 SOMA
Nro. do CPF : _ T - Valor qumdo
N ) | @s<'ho Regional | ~ Assinatura
| 3063568889 G@j
|' Localidade Data [~ T
[ o " Nome Completo
15/10/2018 ‘ GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA

CERTIFICO QUE O ;-'éi;‘;ﬁ(—;% CONSTANTE
RI:CEE“DO

DESTE DOCUMENTO FOI 55ge7i56 C ACEITO

v O % 1 Q018
\UIAINAR!
Assinatura\
Mome: i
‘Preside::te L ]

Mpgmioro- ¥
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16/10/2018 Banco do Brasil

& A33G161520987691010
Consultas - Emissdo de comprovantes 16/10/2018 15:28:27

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/16/20818 - AUTOATENDIMENTO - 15.28.28

1489301489 SEGUNDA VIA 8862

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1689.976-9

FINALIDADE: €1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3569-6 - ATLANTICO SUL SC
CONTA: 9.432-8

FAVORECIDO: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
CPF/CNPI: G

VALOR: R$ 3.264,51
DEBITO EM: @4/10/2018

DOCUMENTO: 16@4601
AUTENTICACAQ SISBB: 7.EED.AD7.935.15C.84A

Transagao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.
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i .
ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO )
ke SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225197
. SECRETARIA DA FAZENDA 12VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 22/10/2018 k)
il 0 Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE L
NOME / RAZAO SOCIAL: SUZETE CERUTTI KUMMER
s |o || ENDERECO: (D
& %’» G GED GG
S 2z | I X
R —
i /J
Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE A
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
L CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
LY ¥4
Unidade  Quant. Descrigao dos Servigos Preco Unitario Valor R$
1 100 SERVIGOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E O 3015.98 301598
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS '
e B
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.015,98)
L (DAM Ne: h
- \135 VALOR: R$ 60,32

Sl

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 225197 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
P O 1 o s iy o

~- 2 S
ERTIFICO QuUE o 2 MATERIAL
C QUE O szgvicg CONST, :\NiFf

D:h‘r;— Df"!r LIME T ECEB'L'O
e UiVies ! \j § rL)I F)chT rJ(_, L. -"\'..;C -ro

l

| |
i = ﬁ_@_m {*/\ Dol :
J . | —
| - E

Assinaturd

! Mome:

—————

r&,ﬁmtr

A I-..- o i g

\-QQ OVPUOMA, Q %G*r\ﬂ*l&‘i
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA Nr Recibo NrTaldo |

["Nome ou razéo sacial da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)

" GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DAVIDA | 10.254.466/0001-77
em 09/2018 aimportéancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
" Valor Servigp | Taxa | Valor Méx. p/ Reembolso | Especificagdo
3.015,98 | 0,00% 0,00 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
| Valor ja Reembolsado no més | Saldo | Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
'_ - R ‘{ SOMA R$ 3.015,98
" Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) | Descontos
[ o "Il Inss Contribuinte Individual RS 331,75
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra vV LR, R% 58,52
{ % do Frete). O resultado correspondera vV R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite méximo | VI R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00

Vil R$ 0,00

[Nro. Inscr. Prev. : 121.38177.81.7 SOMA R$ 300,27

| Nro. do CPFIIEEEE 55 Valor Liquide R$ 2.625,71

o | @ o Regional 4‘ B Assinatura —l
|

. | JWC M{Z/ﬂ%%{(f)ﬂ"\ L

| 6078481308
' Localidade ' Data

Nome Completo

15/10/2018 ‘ SUZETE CERUTTI KUMMER |
J— " R
. [ — e ey MIATERIAL _ o %
i CERTIFICO QUE C gzpvico CONSTANTE
;RECEBIDO

DESTE DOCUMENTO FOI sagsrags £ ACEITO

=v O o, DI

WALARUIATIA
| ‘:Wra“(\l \

Presidante

- e b R B il i

oo ore R Bpensdi

folha SCI VISUAL Practice
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16/10/2018 Banco do Brasil

D A33G161520987691023
Consultas - Emissao de comprovantes 16/10/2018 15:31:43

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

16/10/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 15.31.43

1489381489 SEGUNDA VIA 8051

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 185.976-6

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

CONTA: 1.013-0

FAVORECIDO: SUZETE CERUTTI KUMMER

cor/cwpl: (D

VALOR: R$ 2.625,71
DEBITO EM: ©5/10/2018

DOCUMENTO: 1@e5e1
AUTENTICACAO SISBB: B.6B8.AGE.836.E95.8EF

Transagdo efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.
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¥ : NOTA FISCAL MODELO )
. _ ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFIGADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225198
SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
! Departamento de Arrecadagio Data Emissao: 22/10/2018
d e Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE b
NOME / RAZAO SOCIAL: LUCIANO PEDRO ESTEVAO
o | EnpERECO: (D
g |8 @ D
- :
=858 G
2 s &
N — <
== 7 _ N
N Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
g SO0 NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
E 1 ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
§ A P
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servicos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A COORDENCAO DO CURSO E 3555.46 355546
' ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAOQ. '
Y
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO R$ 3_555,4(_3/
=l DAM Ne: L
i ISS VALOR: R$ 71,11

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

MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 225198 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

it

| CERTIFICO QUE o = CON :

| ~ Y SERViIco CONSTANTE |

| DESTE DOCUMENTO £ RECEBIDG | "'

j! - \‘{ ' LER 1 el LWL L-’. PRES_T-;DC' L:;.\':E{FTOE

| (] : J.

i ~ ----..._-——_.I l (Q"_'—-——_____ :

| olh |

. |
s
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

| Nome ou razdo social da empresa

Nr Recibo

NrTaldo |

Matric.(CNPJ/Previdéncia)

| GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA
~ Recebi da empresa acima especificada, pela prestagao dos servigos de COORDENADOR
em 09/2018 a importancia de

{Tres Mil e Quarenta e Quatro Reais e Cinquenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.

10.254.466/0001-77

R$

3.044,51

Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso | Especificagao

( 3.555,46 | 0,00% | 0,00 | Valordo Servigo Prestado... R$ 3.555,46
| Valor j4 Reembolsado no més J Saldo Il Reembolso { 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
| - | SOMA R$ 3.555,46

Carreteiro (Célculo do Valor do Reembolso) Descontos
o ] Inss Contribuinte Individual R$ 391,10
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra vV LR, R$ 119,85
{ % do Frete). O resultado correspondera vV R$ 0,00
| ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi RS 0,00
| o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Vil R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 170.36503.82.1 SOMA R$ 510,95
" Nro.do cPF : (D: B \ Valor Liquido RS 3.044,51
" NumeroCl | Conselho Regional \ | . Assinatura ‘

(e
16036344 JA ‘
[ Localidade Data i -
Nome Completo
15/10/2018 LUCIANO PEDRO ESBfEVAO
s———e——_ AT :
CERTIFICO QUE O Haiines CONSTANTE
(RECEBIDO . »

DESTE DOCUMENTO FOI sRgsTane & ACEITO
{ Nome:

=v_© s i A
128 . Wil —
{ Presidante

VASSinatura

|
|
i

— i

\&Omow,’)icmf’v :\> %ﬂtw

folha

SCI VISUAL Practice



egoncalves
Highlight


B B e e e el P B — i —— — i

16/10/2018 Banco do Brasil
= A33G161520987691025
Consuitas - Emiss@o de comprovantes 16/10/2018 15:32:19
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/16/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 15.32.19
1489301489 SEGUNDA VIA 8869

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB S0C ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-6

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3298-0 - ITAPEMA

CONTA: 21.439-4

FAVORECIDO: LUCIANO PEDRO ESTEVAO

crr/chp): D

VALOR: R$ 3.844,51
DEBITO EM: ©5/18/2018

DOCUMENTO: 168582
AUTENTICACAO SISBB: A.6DF.7A6.37D.FAl.6CD

Transagao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.
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\\'
NOTA FISCAL MODELO
( ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFIGADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225196
g i iyl SECRETARIA DA FAZENDA 12 VIA CONTRIBUINTE
Departamento de Arrecadacgido Data Emissao: 22/10/201 61/
.
Y Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
ENDERECO: (D
D & GG
G X
e )
i @ - Servico - CLIENTE DE CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
[ \CNPJ.-" CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 J
/
Unidade  Quant. Descrigdo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 1,00 CURSO E ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 1730.33 1730.33
ADOCAOD, '
-
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS )
NAO TEM VALOR COMO RECIBO g R$ 1.730, 33/
‘ (DAM N°: )
~ | i 1SS VALOR: R$ 34,61

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 225196 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
o= S i A e e
| Areriimtees =~ MATERIAL e
i CERTIFICO Gz O3 PJ!: 2] CONS m‘i\[ 5= I

RECEBIDO
'[‘-J’I. \lel L! PRE. qr Dr thtl‘rc\t

Pyap@gﬁ

Assinalura |

Presidante
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA NrRecibo | NrTaldo ‘|

[ Nome ou razéo social da empresa Matric.(CNPJ/Previdéncia)
I GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de Medico Pediatra
em (09/2018 a importadncia de R$ 1.540,00
{Um Mil Quinhentos e Quarenta Reais) conforme discriminativo abaixo. |
| Valor Servigp | Taxa  Valor Max. p/ Reembolso Especificagdo
- 1.730,33 | 0,00% | 0,00 | I Valordo Servigo Prestado... R$ 1.730,33
Valor j& Reembolsado no més Saldo Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) RS$ 0,00
' ] SOMA RS 1.730,33
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) Descontos
n Inss Contribuinte Individual R$ 190,33
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v R$ 0,00
( % do Frete). O resultado correspondera vV RS 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Vi R$ 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil R$ 0,00
Vil R$ 0,00
| Nro. Inscr. Prev. : 113.72886.25.1 //"7 SOMA R$ 190,33
[ Nro. do CPF : —8 B | _,.—’/ / Valor Liquido R$ 1.540,00
I Nomero CI Conselho Regional | | P X inatura ' |
18288781 ‘I | & ’ ,
- Localidade Data i i /jr
‘ ¥ Nome Completo
| BALNEARIO CAMBORIU 15/10/2018 ( JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR

: CERTIF ' :m_‘?&'rfqh«,{[ A
I IFICO IEQ “FQV'CO L’Uf‘du..{\]\_ e

DESTE DOCUMENTO FOISEESE00 1 1 oy

o

T ——
e e emnne_TESICEN nte

folha SCI VISUAL Practice
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16/10/2018 Banco do Brasil

Z A33G161520987691044
Consultas - Emissio de comprovantes 16/10/2018 15:41:37

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DD BRASIL

16/10/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 15.41.38

1489301489 SEGUNDA VIA 0052

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-0

FINALIDADE: 81 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

BANCO: 136 - CC Unicred do Brasil

AGENCIA: 1301-3 - LITORAL E NORTE CATARINESE

CONTA: 17.818-7

FAVORECIDO: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
CPF/CNP]:

VALOR: R$ 1.548,80

DEBITO EM: @9/1e/2818

DOCUMENTO: 1ee9e1
UTENTICACAO SISBB: E.7E6.78E.D68.6DF .AF6

Transagao efetuada com sucesso por: JB276117 GENIVALDO GOES.
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i

Institulo de Psicologia

SENTIR

RECIBO

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

aluguel da sala de grupo do Instituto de Psicologia Sentir.

¢ e s Lt e = s S S8
N .

T e N ATERIAL T A ig
7[ CERTIFICO GUE O SEpino CONSTANTE BaInedrio Camborit, 15 de outubro de 2018.
_ RECEBIDO

DESTE DCCUMENTO FOI sazerang EACEITO

g

YAssinatura \

Rresidanie e

Daniella Novaes Schuhli

Instituto de Psicologia Sentir

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




Vencimento: 19/10/2018

CONTABILIDADE QOLIANI folha SCI VISUAL Practice
_ |_ — — |
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS | 3-CODIGO DE PAGAMENTO ! 2100 |
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS — D i
4 - COMPETENCIA 08/2018
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS L N | T
5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77 |
| 1-NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGOD B =
‘ GRUPQ DE ESTUDOS E APQIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA | 6 - VALOR DO INSS 7.505,66
VIDA —
RUA 1950, 901 | #m
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 [ S
47 3248-2598 8-
~2-VENCIMENTO T B - |'g-VALOR DE OUTRAS l
{Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00
ATENGAO: E vedada a utilizagao de GPS para Regolhimento de receila de valor inferior ao ]
eslipulado em Resclucdo publicada pelo INSS, A receita gue resullar valor inferior deverd ser 10 - ATM/IMULTAS E JUROS
adicionada & coniribuigao ou importdncia correspandente nos meses subseglentes, até que '_ - |
o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11 - TOTAL 7.505,66
85800000075-5 05660270210-6 01025446600-9 01772018097-4 12- AUTENTICAGAO BANCARIA o

LA

suics CONSTANTE

S e e - RECEBIDO . i1
T DOQCUMENTO FQOI PRESTADG L ACEITC

! A :
i

o |

m
2

SR 7y
{
i

Vencimento: 19/10/2018 Q — .. %
CONTABILIDADE OLIAN! QYo m C;'K)Am% ractice

o e, i
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS ‘ 3 - CODIGO DE PAGAMENTO | 2100
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS [ '
4 - COMPETENCIA l 09/2018
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS | =
5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77
"~ T-NOME OU RAZAG SOCIAL / FONE / ENDEREGO | - =
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA | 6 - VALOR DO INSS 7.505,66
VIDA [
RUA 1950, 901 7- _ |
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570

47 3248-2588 8-
2 - VENCIMENTO T - |'9-VALORDE OUTRAS
(Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00

" ATENGAD: E vedada a utiizagao de GPS para Recolhimenio de receita de valor inferioras. o !
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receila que resullar valor inferior devera ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS

adicionada 2 contribuigdo ou importancia correspondente nos meses subseqlientes, até que

o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11 - TOTAL 7.505,66
85800000075-5 05660270210-6 01025446600-9 01772018097-4 12 - AUTENTICAGAQ BANCARIA

VA AT A




15:10/2018- Banco do Brasil

g A336151545170031010

EMPRESA

Transagoes Pendentes 15/10/2018 15:50:49

Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/16/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.50.59

1489301489

0038

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: 189.976-0

CODIGO DO PAGAMENTO 2100
COMPETENCIA 09/2018
IDENTICADOR 10254466000177
DATA DO PAGAMENTO 15/16/2018
VALOR DO INSS 7.5085,66
VALOR OUTRAS ENTIDADES 8,60
ASSINR ATM/JUROS/MULTA 9,00
. -OR TOTAL 7.585,66

DOCUMENTO: 1e15e1
AUTENTICACAO SISBB:

4.1C5.4A3.EDE.7B3.04F

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4004 0801 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
0860 729 6801 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC
esee 729 6722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE

PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA
08808 729 5678

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

ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA

6860 729 0088

'ORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
.TAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

sxksx%sx YTA EMPREGADOR **#%x#&%

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/1e/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.58.50
14893014389 6038

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
COMPETENCIA
IDENTICADOR

DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO INSS

VALOR OUTRAS ENTIDADES
VALOR ATM/JUROS/MULTA

2100

09/2018
10254466808177
15/16/2018
7.505,66

0,00

0,00




15/10/2018

g Transagoes Pendentes
EmpRisa

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/18/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO - 15.51.56
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO
CLIENTE: 5UB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 185.976-0
EFETUADO POR: CASSIANA ROSA SPINE

Convenio CELESC DISTRIBUICAD S.A.
Codigo de Barras 83660000005-8 27590162008-3
801981628184-4 12191698486-7

Data do pagamento i15/1e/2e18
Valor em Dinheiro 527,59
Valor em Cheque 0,00
Valor Total 527,59

DOCUMENTO: 101582
NTICACAD SISBB:
“C.BBE.BE1.C8B.13E

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacgao efetuada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SF

Fal-81-J1B41215910983-86
: I Hota Fiscal/Conta de Energia Eleteica Serdie Pnica 7138751

Distnbuméo S.A. Mﬁs.r.Ana'- F-atura

N®._ Unidade C::rlsurnidnra
]

Dadns do Consumidor
CRRCTD 55

R 1950, 981

BE238476-LENTHO B CA'B {50 )-BALNEARIO Ca'BORIU-SC

Loc/Etapa/Lav:1 786,08 ,017013 - Vadidor: B261012 - TENSAD NOFltab; 230y - o - GRUFD B
Classaificacas: 81 - RESIDENCLAL CONVENCIONAL - MONOFASICD

Cod. Fiscal de Operacaur 5,056 Tipa do Disjuntor: 38 A5 [1.5.78.2]

Descrigdo de Consumn
1212

Medidor: Consumo Med/Fat: TTMT - ynidade de Medida: ‘;'”‘
Leit. Atual: 283 Nimero de Dias Faturados: 3% Qrigem da Leitura: L
Leit. Anter: 9586 Consumo Médio Didrio (kwh): 23.13 Fator de Poténcia:

Fator de Multiplicagdo: !

Dalas Importantes

Indicadores de Continuidade

7 /I8 . 3
Leltura Anterior: S ¢ ani"ﬂ' TF‘IJITA! J‘\lf;l‘-lglﬁl RE%IIIQdc
Leit. Atual: H{“‘rx” FIE 2,17 6,55 12,79 e,ea
Emissao/Apresentagao: 13/as/018 DMIC 2,60 9,00

Prox. Leitura: 13/09/2818

Histérico de Consumo

Conj.ANEEL: SV'BURIU. ' (R3): 109,84

C Je—e=al 1
AGO/LE JUL/TE JUN/LS YAl 1E ABE 1B VaR/1k FEV/IB JAN/LIE DEZ/17 MOV/17 OUTLT SET/17 AGO/1T
Ny, e [ 446 x2 259G 8- 512 gL 2539 '5‘1 403 a7

Discriminagao do Faturamento (= —
o Quassidade X PEEGAdRS) = Tofg! §§%)
CONS LD 567,00 0,647037 366,87
ADICIONAL DAND. VERMELHA P2 8,92
ADICIONAL BanD. VERMELHA P2 39,89
Subtotal 1 ag7,70
COS 1P 4,9
CORRECAD MONETARTA POR ATRASD 0R/2018 7,44
MULTA CONTA ANTERIDR @6,/2018 8,23
JURDS CONTH ANTERIOR 06/2018 4,33
Subtotal 2 29,89
Composican do Preco (Art. 31 Reseolucas 166/2085)
ENERGIA 222,37 | DISTRIBUICAOD 61,57 |
TRANSMISSAD 28,82 | TRIBUTOS 132,14 |
ENC.' SETORIALS 57,80 | SO DEMONSTRATIVO 497,70 |
Acrescimo & qualquer titulo
Total - {"ultax 4 ]ums + Correcao ¥ ‘onutaria) 19,994
rsutus [incluidos) o na Tatal a Pagar A W
‘Basede Calcule (RS ~ Aliguota %) T Valor (R3]
ICMS 48770 128 112,68
PISIPASEP 48
COFINS 15,07 [
Manasgens S B TR = 1

Periodos Band.Tarif.: Vermelha P2:14/07-13 /08
DEBITOS: 07/2018 R$ 538,49

= TERIA
CERTIFICO QUE O i, CONSTANTE

RECEBIDO
DESTE DOCUMENTO FOI 5agstang EACEITO

=i b

ssinatbra’

~residente

v ; AD .QGB.MEHTU m FA‘II.RA REF 37;2318 - R» 538,39, Caso
este pagnlentu ja tenha sido efetuado favor desconsiderar esta notificacao.

Dala de Vencimento Valor Tatal a pagar
Multa de 2% + Carrecan Monetaria pelo IGPM 01/09/2018 R$ 527,59

(pro rata die) + Juros de Mora 1% ao més
[pro fala'pae! aspremp obrﬁdos em fatura poslerior

PAGAMENTO EM ATRASO

Baciods Fieohd 1008018

5AA2.E18C.A5C7.7D0OA.01A8.663D.BC14.B1AF

AS[18789]

283-717,00-000-08:18 54

Celesc

Distribuicao S.A.

Més/Anp - Fatura Data da Vanrimenio
UBIZUTS UTUSrZuTs

Nimero da Fatura

01-20164121910984-86

N° Unidade Consumidora

6009654

Valor Tolal a Pagar

R$ 527,59

O




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

' DARF

01 - Nome / Telefone da Empresa
GRUPQO DE ESTUDQOS E APOIO A ADOCAQO DE BAL
(47) 3248-2598

Base de Célculo: 20.008,70

Observagao:

DAT,
-

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

Valores expressos em reais.

02 - Periodo de Apuragéo 30/09/2018
03 - Nimero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77
04 - Cadigo da Receita 0561
= 05 - Numero de Referéncia
| 06- Datade Vencimento 19/10/2018 |
|
07 - Valor Principal 571,13
08 - Valor da Multa
09 - Valor dos Juros e / ou
Encargo DL - 1.025/69
10 - Valor Total 571,13

11 - Autentica_géo Bancaria (Somente 1% e 22 Vias)

|
folha SCI VISUAL Practice

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

02 - Periodo de Apuragéo 30/09/2018

03 - Numero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77

DARF 04 - Cédigo da Receita 0561
" 01 - Nome / Telefone da Empresa 05 - Numero de Referéncia
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQO DE BAL |
(47) 3248-2508 06 - Data de Vencimento 19/10/2018
" Base de Calculo: 20.008,70 N j
owv Observacgao: 07 - Valor Principal 571,13
-
- 08 - Valor da Multa |
] ATENGAO 5
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela 09 - Valor dos Juros e/ ou
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor Encargo DL - 1.025/69
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagdo, |10 - Valor Total 571,13

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

Valores expressos em reais.

o e e ke
i’

11 - Autenticagdo Bancaria (Somente 12 e 22 Vias)
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15/10/2018

2

Transagoes Pendentes

Pagamento de outros convénios

Banco do Brasil

Empresa Municipal de Agua e Saneamento
CNPJ: 07.854.402/0001-00
4° Avenida, 250 - Centro - Balneario Camborili - SC

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/18/2018 - AUTO-ATENDIMENTO - 16.01.47
14893081489

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
Codigo de Barras 826900000080-9 489810270060-4

e0000001017-3  210618086008-8

Data do pagamento 15/1e/2018
Valor em Dinheiro 48,98
Valor em Cheque 2,00
Valor Total 48,98
DOCUMENTO: 181564

“~ENTICACAO SISBB:
«.AB.B13.2A1.EEA.4AF

JB276117 GENIVALDO GOES
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacdo efetuada com sucesso.

| Assinada por

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROS| |’

I 3

L CERTIEICA i g MATERIL oo

l CERTIFICOQUE O SERVICO CONSTANTE
(=] EE

DESTE DOCUMENTO FOI SeeiBlb0 - pseirey

' PRESTADD L

EMASA P
. -.(JSS-L?}.’B a 0/18

Fatura de Agua / Esgoto iad
00172106-2

GRUPO DE ESTUDO € APOTO A ADOCKO DE BC
10/09/2018

R. 195¢ (DE 69 A 897),901

CENTRO

CEP:88330470 - Balneario Canboriu/sc “
Atendimento: Seg. A sexta das o8h as 18h - 5ab, das oghisizh R$ 48 98
_Plantio 24h - 0800 6436272 )
Localizacan T T

ATEGORIA

ECONOMIAS POR (
G0 1. 540. 0002, 00260. 9001 — R

Dty n
Kestdancis] Daevris

ndiztyizl Publics  Toesl
i atuiamenta
CGANO IMOVEL Ql ae oa oo a1
CODIGO DEBITO Al_.-’-'l'(_)_ﬂ_.“\_'l_‘l'l_f(_)_ 01721062 e
DADOS DO IMOVIEL HISTORICO DO IMOVEL
Hidrometro  : AOOF333702 Mes Consumo  Leitura
Leitura meés 972 10/08/2018 a7/2018 3 968
Leitura ant. : 960 11/07/20118 Po/2018 11 949
Consuino ; 12 w3 em 3@ duas B5/2018 11 933
Media mensal : 11 m3 04/2018 11 927
Hedia didaria @ @,40 3 @3/2018 13 916
Faturamento : LIDO 02/2018 14 993

_DESCRIGRO DOS SERVICOS FATURADOS

FATURAMENTO DE AGUA

FATURAMENTO DE ESGOTO R$ 21,24
TAXA DE MULTA (©6/2018) R% @,86
JURDS DE MORA (06/2018) RS @,33

"QUALIDADE DA AGUA

Referéncia: 12/2017

Indicadores No. Amoslras Valor Permitido

I =i 5%’ lbo A, Cb—\x
| Nome:

Fresidente

- !

‘L%m@um@%ﬁm\&b = —:

I AT RN AT A

Clarg 35 423520
Flugr 5 8735 1,%
Turkidez 356 3
Cor Ki 5
PH 355 Hads

36
35
o

ranostras Analjsadss
Califormes Totais

g

Mensagens _
MOBILIZE SUA FAMILIA, AMIGOS E YIZINHOS, ACABE

3

AEDES AEGYPTL! JUNTOS PODEMOS DERROTAR ESSE

COFINS

COM 0 MOSQUITO
VILAD :

Matricut 172106 2 “BOT 810 . 0002 00260 00

P8 72106, 1508

Relog /2018

Vercimeay / 6o/ 2018 Totalaipggar (38) 48 0g

LR

P

i

faf

T

I

I
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http://www.emasa.com.br

RECEBEMOS DE DIRCEU CAVALI-ME 05 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO VALOR NOTA N'F_c
RS 56,00
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAC E ASSINATURA DO RECEREDOR DESTINATARIO NT: 000'000'595
/ / GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO SERIE: 1
DIRCEU CAVALI-ME DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
) DA NOTA FISCAL
MARROCOS, 127 ELETRGN[CA
CHAVE DE ACESSO
S .. - [1' N ‘S?';lig:da 4218 1008 4915 DIV0 0196 5500 1000 ODUS 9510 0020 8832
sC
CELEAX 4733635000 Nﬂ 000'0["]'595 Conaylta de aut ade np portal naclaonal do HF-m
(RSBl SERIE : 1 i et S e
FOLHA: 1del

NATUREZA DA DPER,‘\CJ\O PROTOCOLO DE AUTORJ?J\CJ—\O DE UsSO

NOTA ORIGINADA DE CUPOM 342180141785627 - 16/10/2018 15:49:45

MSCRICAD ESTADUAL TSCRICAD ESTADUAL SUR, TRIBUTARIA CNP)

255312229 08.491.509/0001-96
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNPJCPF DATA DA EMISSAO
GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO 10.254.466/0001-77 |16/10/2018
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA FJE.S.-\IDA!E.P«"I'R;\J}A
1950, 901 CENTRO 88330-437 |16/10/2018
MUNICIPIO FONEFAX Ur INSCRICAQ ESTADUAL HORA DE 5104
BATNEARTO CAMBORIU SC 15:49:35

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULQ DE ICMS VALOR DO ICMS

BASE DE CALCULO ICMS ST

VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 56,00
VALOFR. DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO QUTRAS DESPESAS ACESSORIAS| VALOR DO P VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54 56,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAG SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF CNPJCPF
9-Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO UF  |INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMF_RAC;\O PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0 0 0,000 0,000
DADOS PO PRODUTO/SERVICO
con " s NEM ’ - VALOR VALOR . o o . ALIQUOTAS  [VALOR APRON,
PROD, DESCRICAD DO PRODUTOSERVICD sH ICSOSN | CFOP | LN, QUANT. UNITARIO TOTAL BCALC. TCMS | VALOR IOM5 [VALOR TRPL S = o
| ¥ FIXHI00220] LOO0FBOMBONA 20 [c02| 22011000 0 102] 5929 UN 40000 14,0000 56.00 0.00 .00 .00 0.0 060 20.54
e e s i
EE FICO OUS O MATERIAL
LA s 2 G A D ——e TR _—
’ SERvico CONSTANTE |
JESTE DOCUMENTO Fej RECEBIDO _ , f
LEMENTO FOI presags £ ACEITO 5

%@@@WQ S

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Nota Fiscal Refrtente ao Cupom N.

:42402

RESERVADOD AD FISCO




16/10/2018 Banco do Brasil

g A35F161549132758011

Emissdo de comprovantes - 3o nivel 16/10/2018 15:55:36

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
16/18/2018 - AUTOATENDIMENTO - 15.55.38
1489301489 SEGUNDA VIA ea6e
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-6

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

BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO 5.A.

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

FAVORECIDO: DIRCEU CAVALI

CPF/CNP]: ©8.491,509/0001-96

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

DOCUMENTO: 1l6le€1
\UTENTICACAO SISBB: 1.F43.D78.06A6.F4A.E11

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.



PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORI( Numero da Nota Fiscal
w7y SECRETARIA DA FAZENDA 8073
~ge~ Série: E
l i Data Emissdo: 16/10/2018
d‘ NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E : . _
Certificagao: 27D69-EF883
DADOS DO PRESTADOR “

Nome/Razdo Social: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA -ME
Nome Fantasia: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL

CNPJICPF: 02.234.435/0001-26 Insc. Municipal: 2223 Insc. Estadual:
Endereco: AVENIDA QUARTA AVENIDA N*: 560
Baimmo: CENTRO Compl.: SALA 02
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC  CEP: 88330-112
E-mail: _financei rre.com.br Telefone: 4733674944
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razdo Social: GRUPO DE ESTUDOS E APQIO A ADO{)AD DE BC - ANJOS DA VIDA
CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77 Inse. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: RUA 1.960 N 901
Bairo: CENTRO Compl.:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF. SC  CEP: 88330476
E-mail: grupoadocacanjosdavida@hotmail.com Telefone:
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

IMPRESSAO DIGITAL MATERIAL DIVULGAGAC

Item Tributavel| Qtde.| VI Unitario RS Total R$
IMPRESSAC DIGITAL Sim 1,00 478.3500 478,35

;P _ RIATERIAL _ oo
CERTIFICC QUE O geruics CONSTANTE |

S EACEITO

L%,

Presidentie

\noonom Q 1Yl (L

Valor Tributavel: Y~ Valor nao Tributavel:
RS 478,35 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 478,35
Valor Total das Dedugdes:| Desconlo Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 478,35 3,4829% R$ 16,66
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Qutras Retencies:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Af de Impostos: F R$ 0,00 R$ 0,00 Municipais R$ 0,00 VALOR LiQuiDO DA NDTAJ R$ 478,35
ENQUADRAMENTO DO SERVICO

13.04 - Reprografia, microfimagem e digitalizagio.

OUTRAS INFORMAGOES

Més de Competéncia: 10/2018 Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORIU/SC Data Geragao: 16/10/2018 16:22:45
Recolhimento:  Sem Retencgio Tributago: Microempresdrio e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)

CNAE: 8219901 Emp Optante do Simples Nacional - Recolhimento no Municipio

Obsenvaghes:

Impresso em: 16/10/2018 as 16:23:07

Recebi(emos) de: BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA -ME NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletronica. Nimero: 8073




-Irha digitdvel paro ser utiizadn em seU Infemet Banking

08590.10910 00012.900304 00001.134014 9 76800000047835

(@)AiLos |ogso | RECIBO DO PAGADOR

| “homa do Baneficldsio Agénca | Codigo do Baneficidric | Espécie Cuantidade Nosso Nimero I
BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA 0109-0/12900-3 RS 00129003000001134 I
mero da docurmento Cornitrato CNPUCPF Vensmanta Valor documento

8073/0001 02.234.435/0001-26 17/10/2018 478,35

Pagadar

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE
Infarmagbes NAQ COBRAR QUALGUER TARIFA DE EMISSAD DE CARNEBOLETO OU DUTRA(S) TAXA{S) SEMEL HANTE(S)
0109-0/12900-3
| Autenticagio Macanica

OAILOS |uss.o | 08590.10910 00012.900304 00001.134014 9 76800000047835

Local da Pagamaents Vencimenio
Pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 17/10/2018
Banaficisto CNPJCPF Agdncia | Cédigo do Boneficidnio
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA 02.234.435/0001-26 0109-0/12900-3
Distn do Documenta N* do Documanta Especn Doc Acodn Data de Protessamenis Nosso Nomera | Céd. da Dociuments
16/10/2018 8073/0001 DM N 1611012018 00129003000001134
Uso o Banco Cartesrn Espece Moeda Cuaniaade Mooda Valor Mooda (=] Valor do Documento
01 R$ 478,35
slrugdes (-} Desconto [ Abatmanto
: e ATERIA
O 174 I
E CERTIFICO QUUE ::'71'5\;}55 CONSTANTE () Outras Dedugtes
. cubs . RECEBIDO
; DESTE DOCUMENTO FO! szering E ACEITO T
| Ev _M.L?g_/]_ 08
(+) Dutros Acrescimos
‘ o Ty R ——
i i ASSTAHUIT A E
L Nome: {=) Valor Cobrado
- Presidente
Pagadr GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAODE = 10.2547466/0001 77 mmon s
RUA 1950, 901, CENTRO
88330476 - BALNEARIO CAMBO SC
\Q/) QI VKX *"@u i

Aamiceee - FICHA DE COMPENSAGAO

VAR AR ATA AR '




L e L

16/10/2018 Banco do Brasil
g A336161728383468011
Transagdes Pendentes 16/10/2018 17:35:07

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

1s/18/2018 - BANCO DO BRASIL - 17:35:07
1489014389 0e79

AGENDAMENTO DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

Cooperativa Central de Credito
88590109106801290030400001134814976800000047835
BENEFICIARIO:

BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA

NOME FANTASIA:

BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL

CNP]: ©2.234.435/6001-26

PAGADOR :

GRUPD DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO D

CNPJ: 10.254.466/0001-77

NR. DOCUMENTO lel.7el
DATA DE VENCIMENTO 17/1e/2018
DATA DO PAGAMENTO 17/1e/2018
VALOR DO DOCUMENTO 478,35
VALOR COBRADO 478,35

PAGAMENTO AGENDADO.

A quitacao efetiva desse debito dependera da
validacao das condicoes de pagamento junto
ao beneficiario e da existencia de saldo na
sua conta-corrente as 23:45h da data escolhida.
0 comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

Central de Atendimento BB

4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas

0808 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais. |

SAC ‘
@B8ee 729 @722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de

produtos e servicos.

Ouvidoria

9808 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

0860 729 eess

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Quvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 16/10/2018 17:33:04 ‘
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 16/10/2018 17:35:07

Transagao efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
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Luciano Oliani

5% Avenida n® 180 - Sala 02 -
Vila Real - CEP 88337-010
Balneario Camborit - SC

GOL‘TABL“D:?OE
Lol ==}

—
CRC - SC 0066320

Fone/Fax: (47) 3264-1692

—_—

—

[ NOTA FISCAL DE SERVICO |
SERIE A

Ne 291
CNPJ: 11.126.134/0001-70
JFISCF. Mun.: 159.092

{Data: :A\i / ﬁo /&"géﬁ ;

CIientezmm%Lb@;s

) {/l?t&;.?mb Ok Ped, Janss

<

Covdptu?

Enderego: p\hﬂ _j"’i@ . N2 30|

L

Cidade: PJOQG-\MM ) Q)’J’}-iﬁ“fnr_

Estado; 50 CEP: % :‘530“6‘?0

enpy; 40, 264, Q(.{J_/O;\g[‘ i |

Natureza da Operag@o: Prestago de Servigo

%@M 09)20(9
Condigdes de Pagamento: [}{,} DO an Cos
——— = =

Inscrigao Estadual: _jmrri-ﬂ.@
. 7

QUANT, | DISCRIMINAGAO DO SERVICO

| TOTAL
_ m{jj .s&mﬁ;ﬁ gen ., 0. @
RIS umpg% &

\

\

— e \
| “ERVIRICO GUE O 5ap7ss CONSTANTE | }
F e A IRATI T e BEeEBIDT
| DESTE DOCUMENTO FOI pegerpe EACEITO | /
F ey ) : 1 ]
tEM D3 ARe) | B0 : /
— Aol
‘ e — e L 4
_f THNT 1‘?’3‘7 Y_ f /
! Mome; /
i N T — =
R —— _.,.?‘_._:g‘,.. = _.."..--._..ﬂ..,:;.,.. - .Hhm- N (
\ i,f;? QraDLOMNO' oL - %f?‘fr\ww Q
Gréafica BC Lida. ME. - Av, Ma al Ogste, n® 901 - Vila Real o
CEP 83337-000 - Balnoario Camborid - SC - FONE: (47) 33670273 TOTALDO SERVICO RS P50 t(%‘5[)
CNPJ: 09.176.738/0001-89 - Inser. Estadual: 255.500.297 t
05 bls. - 50x3 vias - N* 000,001 #000.250 - Autorizago N* 20081112 - 04/06/2010 R$

Imposto sobre servigo de qualquer natureza

Né&o vale como Recibo

VALOR DA NOTA

IMPOSTO MUN. % R$

R$




Recibo do Pagador
T

CONTABILIDADE OLIANI LTDA |

Cédigo  Descrigdo Ref. Qtd. Valor |
101 Honorarios 09/2018 1,0000 550,00
Total: 550,00

MIATERIAL .
GHUE OW COMNSTAN

TE |
~  RECEBIDO _
\S.T‘: [’"\.‘C\Jnl]l. NTO *‘ PPERTADG L 4 -.ut: O

%EM 13 s do g s 2048

i
'

2
ﬁ'l

natura
! pMome:
! Prasidante

N m:mmm@ o

Recibo e Demonstrativo de Fatura

' Pa_gador Data Processamento Cédigo do Beneficidrio
142 - GRUPO DE ESTUDOS E - CPF/CNPJ:10.254.466/0001-77 28/09/2018 0109-0 / 0038738-0
Rua 1950, 901 | Espécie do Documento Espécie da Moeda ‘ CanairaNarﬁaqéo
CENTRO 88.330-570 BALNEAR!D CAMBORIU SC DM RS 1
Numero do Documento | Nosso Numero \Mercimanto Valor do Documento
_ 000142- 09;’2_01 8 _QQS_BTSBOOLEEE%% | [0 _1§HO:’_2[E___ .- w8 ﬂ,(_}o
[-ﬁDesconic | Abatimenta [ JQutras Deduges {+)Mora/Multa {+}0utros Acréscimos (=)Valor Cobrado |
5CI - Visual Controller Reclbn do Pagador Autenticagao Mecanica
(20 ) AILOS 085-1  08591.09001 40038.738007 00004.623013 3 7678000005500
Local de | Pagamento ) [Vencimenta ]
PAGAVEL PREFERENCIAMENTE NAS COOPERATIVAS DO S!STEMA CECRED 15/10/2018 ‘
Beneficiaric CONTABILIDADE OLIANI EIRELI - 11.126.134/0001-70 o Cédigo do Beneficiario
Av 5% AVENIDA 180 - VILA REAL - 88.337-010 ,BALNEARIO CAMBORIU sC 0109-0/ 0038738-0
Data do Documento | Numero do Documenta Espécie Doc. | Acelle | Data de Processamento " Nosso Ndmero
28/09/2018 000142-09/2018 DM N 28/08/2018 00387380000004623
Usc do Banca | Carteira Esp.Moeda | Quantidade ' i Valer | {(=)Valer do Documento )
1 R$ ! 550,00
Instrugdes (texto de responsabilldade do Beneficiario) ) ' (-)Desconto

(-JOutras Dedugdes / Abatimento

_f:iﬁoﬂa_} Multa / Juras

' @utms Acréscimos

(=)Valor Cobrado

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

Sacador/Avalista I _

BT




17/10/2018

g Transacdes Pendentes

e —rz s e

Paganﬁﬁo__dsé_:tzit_ulzg?om débito em conta corrente

Banco do Brasil

A33C171046279254016
17/10/2018 11:13:32

17/1e/2018 - BANCO DO BRASIL - 11:13:33
148901489 0009

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-8

Cooperativa Central de Credito
©085910900148038738007000046230134768000080608490
BENEFICIARIO:

CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME

NOME FANTASIA:

CONTABILIDADE OLIANI

CNPJ: 11.126.134/06001-70

PAGADOR :

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO D

FNP]: 10.254.466/0001-77

«R. DOCUMENTO 181.782
DATA DE VENCIMENTO 15/10/2018
DATA DO PAGAMENTO 17/1e/2018
VALOR DO DOCUMENTO 550,080
VALOR COBRADO 558,00
NR.AUTENTICACAO F.9CF.14C.987.A98.122

Central de Atendimento BB

4994 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8868 729 #e01 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

P88 729 0722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

o8ee 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0868 729 6088

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

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacao efetuada com sucesso.

17/10/2018 10:45:24
17/10/2018 11:13:32

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




RECEBEMOS DR IDALECIO EDUARDO FPP 05 PRODUTOS [ SERVICDS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO NF-e
DATA DE RECLOIMENTO IDENTIFICACAD L ASSINATURA 10 RUCERLDOR
N° 000039531
SERIE 001
IDENTIFICACAD DV} EMITENTE DA E
NOTA FISCAL ELETRONICA
Quarta avenida, 145 - Centro - 0- ENTRADA II| CHAVE DE ACESSO
. ity 4218 1002 4861 1700 0152 5500 1000 0395 3111 2116 0001
| ~ CEP:88330-105 - Balneario 1 - SAIDA !
' Camboriu - SC N° 000039531 FL.1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
) by = www.nfe. fazenda gov. br/portal
TEL: (47)336?-0894 SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERAGCAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE S0
| N.FISCAL REF CUPOM 34218014]911769 16/10/2018 17:49:03
INSCRICAD LSTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST. TRIR CNFI
253631246 02.486.117/0001-52
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME ! RAZAD SOCIAL CNFI CPF DATA DA EMISSAO
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU - AN 10.254,466/0001-77| 16/10/2018
LNDERECD BAIRRO / DISTRITO [E53 DATA SAIDA 7 ENTRADA
RUA: 1950, 901 CENTRO 88330-476| 16/10/2018
MURICIFIO FONE | FAX UF TNSCRIGAD F5 FADUAL HORA 1A SAIDA
ieario Camboriu (47)3363-4590 SC 17:49:00
CALCULO DO IMPOSTO |
BASE DE CALCULO DX 1CMS VALOK O ICMS HASE CALC. 1CMS SUBST, WALDR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 493,65
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS, VALOR DO IF1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 493,65
TRANSFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA. CODIGN ANTT FLACA DO VEKAILO | UF CHFI I CTF
0 - EMITENTE
ENDERECO MUNICIFIO OF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE LSPLCIL MARCA sUMERACAD PLSO IRUTO PESO LIQUIDO
BADOS BQ PRODUTO | SERVICOS
CODIGO DO : VALOR VALOR VALOR BASE VALOR VALOR _| OTAS
i DESCRICAQ DO PRODUTO / SFRVICO Nem/sH fesosn | croe | usin. | quant. | e e o s ] | Foate e | e AL %_
14729 CARTUCHO HP 662XL COLOR ORIGINAL - Val 84439923 4500|5929 |UN 1,0000 119,8000 119,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Aprox Tributos R$ 35,38 (29,51%) FonteclBPT
(27096 CAIXA PAPEL A4 BRANCO RING C/ 10 - Val Aprox 48025610 05005929 |CX 1.0000[ 169,0000 169,00 0,00 0,00 0,00 0,00 D.00| 0,00
Tributos R$ 57,66 (34,12%) Fonte:IBPT
14241 CARTUCHO HP 662XL PRETO ORIGINAL - Val 84439921 4500|5929 |UN 1.omof 85,9000 95,90 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00] 0,00
Aprox Tributos R$ 28,30 (29,51%) FonteclBFT
1198 CANETA COMPACTOR 0.7 CORES - Val Aprox 86081000 0500|5929 |UN 10,0000, 1.0000 10.00 0.00 0.00 0,00 0,00} 0,00 000
| Tributos RS 4,01 (40,10%) Fonte:lBPT
FITA CORRETIVA MERCUR 38249974 2500]5929 |CX 1,0000 10,9000 10,90 0.00 0,00 0,00 000) 000} 000)
PASTA SUSPENSA KRAFT C/50 - Val Aprox 48209000 0500|5929 |CX 1,0000 65,9000 65,90 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00f 0,00
I Tribulos RS 25,55 (38.77%) Fonto:IBPT
l?ﬂﬁQ COLA BRANCA 110G TENAZ - Val Aprox Tributos 35061090 25005929 |CX 2.0000] 5,9000 11,80 0,00 0,00 0,00 0,00) 0.00) 0,00
RS 4,61 (39.09%) Fonle:IBPT
14072 PASTA FINA C/ ELASTICO PLASTICA CORES - 42021210 0500|5929 |UN 3.0000 2.3000 6.90 0,00 0.00 0.00 000| 0.00) 0,00
Val Aprox Tributos RS 2,52 (36,55%) Fonle:IBPT
128621 APONTADOR Cf DEPOSITO CRISTAL 39191014 0500]5929 |UN 1,0000 3,3500 335 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
VERMELHO
g MATERIAL
5 4 ~
| CERTI ‘CL AR e szrvico CONSTANTE
UMENT RECEBIDO
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INFORMAGOES COMPLEMENTARES ;k/
ECF Ref.:(modelo: 2D ECF: (002 CCO: 099199) Nota Referente Cupom Fiscal N.: 99199
Val Aprox Tributos R$ 158,04 (32,01%) Fonte:IBPT DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EEP

RESERVADO AD FISCO

OPTANTE PELO STMPLES NACIONAL NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.......




iRl Bradesco | 237-2 \

Comprovante de Entrega

Beneficiario Agéncia / Cad. Beneficiario Motivos de ndo entrega(para uso da empresa entregadora
IDALECIO EDUARDO EPP 7223-0 /1 00156884

Pagador Nosso Nomero O mudou-se Oausente DI Nzo existe N° indicado
ANJOS DA VIDA 04/ 13828913518-5|M N0 pro 4 i
Vencimento N° do Documento Espécie Mpeda |Valor do Documento Naopn ° KX Racusadn o Sndsraginexticionts
19/10/2018 39531 RS 493,65 O pesconhecido Oralecido O outros (Anotar no verso)
Recebilemos) o bloqueto/Titulo |Data Assinatura Data Entregador

com as caracteristicas acima.

Local de Pagamento: Banco Bradesco S.A.

Data de Processamento

Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 16/10/2018
i Bradesco 237-2 | 23797.22305 41382.891350 18001.568809 8 76820000049365  Recibo do Pagador
Local de Pagamento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso
Beneficiario IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 ﬁ
Data do documento Miamero do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento I
16/10/2018 39531 DM Sem 16/10/2018 l
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quanlidade Valor
04 R X
. i Bradesco
~ VALORES EXPRESSOS EM REALS *#**
= Vencimento
MOBA DIA/COM. PERMANENCTIA. . . cvnvereeennnnersaannesananaens 0,16 19/10/2018
APOS 19/10/2018 MULTA. issssvsanisisssssvessenississssnses 9,87 Agéncia / Cod. Beneficiario
P 7223-0/0015688-4
; e ""w‘"'"_'"““:",“’" Tn—— Nosso Nimero
CERTIEICS BUE O r.&?’L*—.‘AL CONSTAN 04 /13828913518-5
‘3'_‘:’\”\, ] i g: 1?( ) Valor do Documento 493
— - . REC 493,65
DESTE DCCUMENTO BECERIND [z ACEIT(H2() Desconto / Abatimento
F’r:STﬂDG
=i d% ('Q('\ q Lo (&:ﬂf () Outras Dedugdes
| 1) WV \ 4 () Mora Mulia
Ctri. Participante: 70913361 AR T Y 3 () Ouros Acrascimes
| Mome: i
Recebimento através do cheque n°. do Banto: Presidente 4 =rValer fiohrdo
Quitagdo valida somente apos liquidagao do cheque. e - —

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

\Qﬂ QN Q =l

A.utenhcaﬁo Mecanica

23797.22305 41382.891350 18001.568809 8 76820000049365

) Bradesc0 | 237-2

Local de Pagamento

Vencimento

Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 19/10/2018
Beneficiario |IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 Agéncia | C4d. Beneficidrio
7223-0 /00156884
Data do documento Numero do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Nimero
16/10/2018 39531 DM Sem 16/10/2018 04/13828913518-5
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade Valor 1 (=) Valor do Documento
04 RS h 493,65
t** YALORES EXPRESSOS EM REAIS **+ 2 (-) Desconto f Abatimento
MORA DIA/COM. PERMANENCIA...cucvuvuvonsrannsnnsesannsnnans 0,16 =
APOS 19/10/2018 MULTA. .« e vutueneuesaronasannsnasonsnnansans 9,87 3 () Outras Dedugbes

Ctrl. Participante: 70913361

4 (+) Mora Multa

5 (+) Qutros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

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

Cédigo de Baixa:

Autenticagio Mecanica Ficha de Compensagao

0 00 OO OO




R e i R B Tl T T

17/10/2018 Banco do Brasil
g A33Y171609196955011
Transagdes Pendentes 17/10/2018 16:16:27

EmpRESa

ey e———

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

17/16/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:16:27
148981485 0914

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

BANCO BRADESCO 5.A.
23797223854138289135018001568809876826000049365
BENEFICIARIO:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

NOME FANTASIA:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

CNP]: ©2.486.117/0001-52

PAGADOR
ANJOS DA VIDA
CNPJ: 10.254.466/0801-77

.+ DOCUMENTO 1e1.7e3
DATA DE VENCIMENTO 19/18/2018
DATA DO PAGAMENTOQ 17/1e/2018
VALOR DO DOCUMENTO 493,65
VALOR COBRADO 493,65
NR.AUTENTICACAD 1.D77.B86.43A.6A6.378

Central de Atendimento BB

4084 0081 Capitais e regioes metropolitanas
6860 729 8001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

9860 729 0722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8880 729 5678

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

~tendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

8808 729 088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 17/10/2018 16:11:12
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 17/10/2018 16:16:27

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por- JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




18/18/2818 - BANCO DD BRASIL - 15:9@:19
745119408 0248
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORREMTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCTA: 1489-3 CONTA: 183,976-0
T
NR. DOCUMENTO 74.511,940,800, 246
VALOR DINHEIRO 4,3
VALOR TOTAL .3
NR.AUTENTICACAD #0997, 15,430 360

LEIA NO VERSO COMD CON::RVAR ESTE DOCUMENTG,
ENTRE OUTRAS INFORMACGFS,

18/16/2018 -~ BANCO DO BRASIL -  15:00:00

745119408 8245
CONPROVANTE DE DEPOSITO EM GONTA CORRENTE
EN DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMAC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109,976-8
WA et
HR. DOCUMENTO 74.511,940, 800, 245
VALOR GINHETRO 8,23
VALOR TOTAL 8,23
NRATENTICACAD  F.979.64B.43 664 676

LEIA NO VERSO COMD CONSERVAR ESTE DOCUMENTQ,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES.




4q

2016 - [ANCO DO BRASIL -  14:59:31
408 @242
[PROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORREMTE

EM DINHEIRO

(TE: SUB SDC ANJOS FMDCA PMBC
? JIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0
| 18/10/2018
DOCUMENTO 74.511,940,800,242
JR DINHEIRO 8,86
’ OR TOTAL 9,86

| AUTENTICACAG B,B96.F80,8F4. 670,935
1A NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
TRE OUTRAS INFORMACOES,

18/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:59:38
745119408 0243
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109,976-0
DA 18/10/2018
NR. DOCUMENTO 74.511,949. 808,243
VALOR DINHEIRO .33
VALOR TOTAL 2,33

NR.AUTENTICACAO
LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,




18/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:59:46
745119408 8244
COMPROVANTE DE UEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1089,976-@
OATAT BT o, e 18/10/2018
NR. DOCUMENTO 74.511.940. 830, 244
VALOR DINHEIRO 4,46
VALOR TOTAL i 65
NR. AUTENTICACAO 9.52.CDR, 942,053, FOD

LETA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,




e ——— . § ey

18/10/2018 Banco do Brasil
|
s A33Y181626041411012 ‘
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 18/10/2018 16:32:16
it
18/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:29:44
148901489 SEGUNDA VIA 0028

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB 50C ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1e9.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 18/10/2018
NR. DOCUMENTO 551.489.600€.190.148
VALOR TOTAL 874,08

#4435 TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PMBC FMDCA MOVIMENTO

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 190.140-0
NR. DOCUMENTO 551.489.000.109.976
IDENTIFICADOR 1: 10.254.466/0001 77
NR.AUTENTICACAD C.C98.1F4.C7C.619.BA4 [

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




18/10/2018 - BANCO DO BRASIL -  14:58:40
745119408 8238

COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRD

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMAC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109,976-0
DATA T 1g/10/2018
NR. DOCUMENTO 74.511,940. 800, 238
VALOR DINHEIRO 18,15
VALOR TOTAL 10,15
NR_AUTENTICACAD 6.E8D.3FD.933. 098 OEB

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,

e oy




18/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:58:44
745119408

0239
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRD

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMOCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA 109,976-0
QTR s
NR. DOCUMENTO 74,511,940, 880,239

VALOR DINHETRD

10, 15
VALOR TOTAL 10, 15
MAUTENTICACAD 6,226,379, 14D. 223,080

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DGCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES.

Dec. guceams




18/10/2018 - BANCO DO BRASIL -  14:58:33
745119408 @237
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJCS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTR: 109.976-0
77T
NR. DOCUMENTO 74.511.940,800,237
VALOR DINHETRO 1,18
VALOR TOTAL 10, 15
WAUTENTICACAD 433,509 BCA 538  FOB

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES.




18/10/2@18 - BANCO DO BRASIL - 14:58:49
745119408 B240

COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCTA: 1489-3 CONTA: 109,76-0
oATA T e
NR.. DOCUNENTO 74,511.940,.800. 249
VALOR DINHEIRO 19,15
VALOR TOTAL 10,15

4. 1FE A6, DC2. 5EF 68D
LEIA NO VERSD COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES.




18/10/2818 - BANCO DO BRASIL - 14:58:59
745119408

@241
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM COMTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMOCA PMBC

AGENCIA: 14893 CONTA: 189,976-2
W " 1/10/2018
NR. DOCUMENTO 74.511,949. 800 241
VALOR DINHEIRO 16,15
VALOR TOTAL 1,15
WATENTICACRD 2.063.FC4.208.520 Fo0

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,

%u@




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP ©6.40 (14/12/2017)

EMPRESA: GRUPO

TABELAS 37.0

MINISTERIO DA FAZENDA - MF

(22/01/2018)

DATA:
HORA:

PAG

RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

MODALIDADE

DE ESTUDOS E APQIO A ADOCAO DE BAL

1-DECLARACAO AQ FGTS E A PREVIDENCIA

COMP: 09/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099  SIMPLES: 1
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAQ CAT
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL  BASE CAL 13°SAL PREV SOC  CONTRIB SEG DEVIDA
BASE CAL PREV SOCIAL
DEOLINDA RAISER 106.85736.85-4 13
3.015,98 — 0,00 0,00 331,75—
GICRDANO DA SILVA CAENIEL 204.31870.68-8 13
3.015,98 0,00 0,00 331,75_—
GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA 126.93655.68-6 13
3.846,28 0,00 0,00 423,09 —
JOEL EYROFF 127.75082.72-8 13
3.015, 98 — 0,00 0,00 331,75 _—
JUAREZ ROGERIO FURT&QQ“JUNIOR 113.72886.25-1 13
1.730,33 0,00 0,00 190,33
LUCIANG PEDRO ESTEVAQ 170.36503.82-1 13
3.555, 46 0,00 0,00 391,10 —
SUZETE CERUTTI KUMME 121.38177.81-7 13
3.015, 98 0,00 0,00 331,75 —
TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES 100.84931.09-1 13
3.015,98 — 0,00 0,00 331,75 —
TOTAIS DA EMPRESZA/TOMADOR
24.211,97 0,00 0,00 2.663,27

22/10/2018
08:18:36
0001/0004

INSCRICAO: 10.254.466/0001-77

RAT: 2,0 FAP: 1,00
INSCRIGAO:
DATA/COD MOVIMENTACAO

DEPOSITO

OCOR

05

RAT AJUSTADO: 2,00

CEO
JaM




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

GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

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

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCRO DE BAL N° DE CONTROLE: AOKSGE52qUv0000-0

coMp: 09/2018 <COD REC: 115 COD GFS: 2100 FPAS: 566 QUTRAS ENT: 0059 SIMPLES: 1 RAT: 2,0
TOMADOR/OBRA :
LOGRADOURO: RUA 1950 801 BAIRRO: CENTRO

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC

CEP: 88330-570
REMUNERACAO SEM 13°

REMUNERAGEO 13° BASE CAL PREV SOC

CAT QUANT
13 8 24.211,97 0,00 24.,211,97
TOTAIS: 8 24.211,97 0,00 24.211, 97

CHNAE:

DATA: 22/10/2018
HORA: 08:18:36
PAG 0002/0004

N° ARQUIVO: HODDyTIdDDQO000-1
INSCRICAO: 10.254.466/0001-77

FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00

INSCRICAO:

CNAE PREPONDERANTE 9499500
9499500

BASE CAL 13° PREV S0OC




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO — MTE MINISTERIO DA FARZENDA - MF DATA: 22/10/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 08:18:36
PAG : 0003/0004
RELACAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

FGTS

_ N° ARQUIVO: HODDyTIdDDQOOO0-1
EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL N°® DE CONTROLE: AOKSGES52qUv0000-0 INSCRIGAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 09/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 QUTRAS ENT: 0099 SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA : INSCRICAO:
LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE  $499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 CNAE: 9499500
MODALIDADE : 1-DECLARACAQ AO FGTS E A PREVIDENCIA

FGTS - 8%

REMUNERACAC SEM 13° SALARIO 0,00
REMUNERACAO 13° SALARIO 0,00




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

GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

RESUMO DAS INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVC SEFIP
EMPRESA

EMPEESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BAL N® DE CONTROLE: AOKSGE52qUv0000-0

DATA: 22/10/2018
HORA: 08:18:36
PAG 0004/0004

N® ARQUIVO: HODDyTIdDDQOO0O-1
INSCRICAO: 10.254.466/0001-77

COMP: 09/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099 SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR /OBRA: INSCRICAO:

LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: sC CEF: 88330-570 TELEFONE: 0047 3248 2598 CNAE: 9499500
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 7.505,66 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 2.663,27
SALARIO FAMILIA: 0,00 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0,00
SALARIO MATERNIDADE: 0,00 PERC DE ISENCAOC DE FILANTROPIA: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0,00 13° SALARIO MATERNIDADE: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0,00 COM PRODUGCAO PJ: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0,00 coM PRODUCAQ PF: 0,00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0,00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0,00
COMPENSACAO

PERTODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0,00
VALOR ABATIDO: 0,00 VALOR A COMPENSAR: 0,00 VALOR EXCEDENTE AQ LIMITE DOS 30%: 0

RETENCAO (LEI 9.711/98)

VALOR INFORMADO: 0,00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP: 0,00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0,00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/OCORRENCIA

15 ANOS: 0,00 20 BNOS: 0,00 25 ANOS: 0,00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE : 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTACOES / CODIGOS

H : 0 Il: 0 1I2: 0 13: 0 1I4: 0 J: 0 K : O T = 0 M : 0 Nl: 0
N2: 0 N3: 0 0Ol: 0 02: 0 03: 0 Pl: 0 P2: 0 P3: 0 Ql: 0 Q2: 0
Q3: 0 Q4: 0 Q5: 0 Q6: 0 R : 0 s2: 0 83: 0 vl 0 0D2: 0 U3: 0
V3: 0 W : g % ; 0 Y : 0 Zl1: & R 0 23: 0 z4: 0 &5: 0 z6: 0




MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 22/10/2018

GFIP - SEFIP B8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 08:18:36
PAG : 0001
COMPROVANTE DE DECLARAGAO DAS CONTRIBUICOES A RECOLHER A PEREVIDENCIA SOCIAL E A QUTRAS ENTIDADES E FUNDDOS POR FPAS
EMPRESA
N° ARQUIVO: HODDyTIADDQOO0O-1
EMPRESA: GRUFOD DE ESTUDOS E APOIOQO A ADOCAO DE BAL N® CONTROLE: AOKSGESZqUv0000-0 INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 09/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 00899 SIMPLES: 1 BLLIQ RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBERA : INSCRIGCAO:
LOGRADQURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CHNAE PREPONDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU BFy: 3G CEP: 883230-570 TELEFONE: 047-32482598 CNAE: 9499500
APURACAQ DO VALOR A RECOLHER 566 620 744 179 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 0,00 0,00 4.842,39
RAT 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RAT - Agentes Nocivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valores Pagos a Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Adicional Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Comercializagdo Produgdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Evento Desportivo/FPatrocinio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLHIMENTCO COMP ANT - VALOR INSS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
{-} Retengdo Lei 9.711/98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(-} Sal. Familia/Sal. Maternidade 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
{-) Compensacdo a,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 COMF ANT - VALOR OUT ENTID 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - OUTRAS ENTIDADES 0,00 - . 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL A RECOLHER 7.505, 66 1{_;'_, 0,00 0,00 0,00 7.505, 66

{*) Os valores de retengdc, salario- familia/saldrio-maternidade e compensacéo demonstrados sdo os efetivamente abatidos.

A DECLARACAO DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP E DO ARQUIVQ SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUICAO PREVIDENCIQRIA, EQUIVALE A CONFISSAO DE
DIVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(EM}CREDITO(SJ PASSIVEL({IS) DE INSCRIGAQ EM DIVIDA ATIVA, NA AUSENCIA DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUGAC JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAGCAC QUANTO AO VALCR E PROCEDENCIA DESTA DECLARAGARO/DIVIDA,
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDACO 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 NAO INCLUIDAS NESTE INSTRUMENTO,
AINDA QUE RELATIVAS A0 MESMO PERIODO.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSAC DE DIVIDA NAOQ OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR
DOCUMENTO COMPROBATORIC DA INEXISTENCIA DE DEBITO, SALVQO SE SEU CREDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA
PREVIDENCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1893, E ALTERAGOES POSTERIORES.




MINISTERIO DA FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB

GUIZ DA PREVIDENCIA SOCIARL - GPS

SEFIE8.40 TaB, 37.0 DATA: 22/10/2018 HORA:(08:18:36 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100
1 - NOME / TELEFCNE / ENDERECC 4 - COMPETENCIA 09/2018
GRUPO DE ESTUDOS E APQIO A ADOCAC DE BAL
RUA 1950 901

. ; 5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77
CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU sC
(0047 32482593 6 - VALOR DO INSS(+) 7.505, 66
2 - VENCIMENTO =
(US0 EXCLUSIVO INSS) g8 -
ATENCAO £ VEDADA A UTILIZACAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AC ESTIPULADO EM RESOLUGAO .

10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00

PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERTOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAO OU IMPORTANCIA JUROS/MULTA/ (+)
'ORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL
SEJA IGUAL OU SUPERIOR RO VALOR MINIMO FIXADO. 11 = VALOR ARRECADADO 7.505,66

12 - AUTENTICAGEC MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

l 58000007508 || 056602702106 |f“ﬁtﬁi?ﬂﬁ%%ﬁﬁ@'j[‘ﬁTTTEUT§U§§E‘]

MINISTERIOQ DA FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIP8.40 TEB, 37.0 DATA: 22/10/2018 HCORA:(08:18:36 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100
1 - NOME / TELEFONE / ENDEREGCO 4 - COMPETENCIZ 09/2018
GRUPO DE ESTUDOS E APQOIO A ADOCAC DE BAL
RUA 1850 201 /

5 - IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77
CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU sc

0 4825

(OU4T) 32482594 6 - VALOR DO INSS(+) 7.505, 66
2 - VENCIMENTO =
(USO EXCLUSIVO INSS) g8 -
ATENCAO E VEDADA A UTILIZACAC DR GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AC ESTIPULADO EM RESOLUGAO ;

10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00
PUBELICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAQ OU IMPORTANCIA JUROS/MULTA/ (+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

11 - VALOR ARRECADADO 7.505, 66

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AQO VALOR MINIMO FIXADO.

12 - AUTENTICAGCAQ MECENICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

| H58700000758 || 056602702108 |I 010254406009_J1 017720180290 |

R O 0




RN I———— e < T

DATA: 22/10/2018 .

MINISTERIO DA FAZENDA - MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB HORA: 08:18:36
GFIP - SEFIF8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) PAG : 001/001

RELATORIQ ANALITICO DE GPS

COMPETENCIA: 09/2018

EMPRESA INSCRIGAO OUTRAS ENTIDADES COD PAGTO FPAS
VALORES: SEGURADOS EMPRESA OUTRAS ENT DED FPAS VALOR DA RETENGAO JUROS/MULTA TOTAL REEMBOLSO
GRUPO DE ESTUDOS E AFOIO A ADOCAO DE BAL 10.254.466/0001-77 0099 2100 566

2.663,27 4.842,39 g,00 0,00 0,00 0,00 7.505,66 0,00




Protocolo de Envio de Arquivos
Conectividade Social

Prezado Cliente LUCIANO OLIANI - 020040590029150200,

Seu arquivo h0ddytidddg00001.sfp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econdmica Federal, no dia 22/10/2018 as 08:20.

QO nimero deste Protoceolo de Envio de Arquivos é C822A5C8.BE8147B0.A79D50AD.COOEES3FE.
Este nimero é sua garantia do recebimento do arquivo pela Caixa Econdmica Federal, para posterior
tratamento.

Sendo detectadas ocorréncias impeditivas para o seu processamento,

nota explicativa sera enviada para a sua Caixa Postal.

Informagdes Complementares:

NRA:HODDyTIdDDQO0001

Base de Processamento: SC

Municipio de apresentagac da RE: Balneario de Camboriu/SC
Competéncia : 09/2018

Atengéo: Este Protocolo de Entrega de Arquivos ndo garante a legitimidade do contetdo
das informacgdes.




PP | ESTADO DE SANTA CATARINA _ g
: 8 | PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

. | CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
Sl cuoca cmaca.
Anjos da Vida | FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Bialnaito Canbiontd

/' ADOLESCENTE - FMDCA ) _
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

RELATORIO MES DE SETEMBRO
ENTIDADE: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA
PERIODO: de 01/09/2018 a 30/09/2018

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

Foram realizadas trés (03) reunides de formagao e planejamento com a equipe técnica,
nos dias 06, 13 e 20 de setembro de 2018; No dia 27 de setembro iniciamos um Curso
de atualizacao atendendo 12 postulantes que ja estdo na fila da adogdo e realizado 12
atendimentos . No dia 03 de setembro ocorreu o Encontro do grupao, onde foram
atendidas 41 pessoas. Foram realizadas quatro(4) aulas da XIV turma do curso de
postulantes a adogao nos dias 04, 11, 18 e 25 onde foram atendidos 23 postulantes e
realizados 92 atendimentos. Foram atendidas diretamente pela equipe no pés adogao
26 pessoas, e realizados 40 atendimentos. No més de setembro, nos dias 04 e 18
participamos de duas (2) reunides do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente.

OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO: I
OBJETIVO GERAL DO PROJETO OBJETO DO CONVENIO
O referido projeto tem por objetivo garantir o direitcwCurso de Preparagio de

da crianga e do adolescente a convivéncia familiar ePostulantes a Adocgao e
comunitaria segura e para tanto € necessario aAtendimento pos adogao.
preparacgao dos postulantes a adog¢ao, o acolhimento e o
acompanhamento desses futuros pais em todo o
processo de adogao, o atendimento pés adogao dos
filhos e sua familia. Para tanto o objetivo geral refere-se
a execugcdo de dois Cursos de preparagao a
Postulantes a Adogao, de modo a atender 40 pessoas(
20 em cada grupo), bem como executar 240

Atendimentos (individuais e /ou familiares) a 60

pessoas envolvidas no Processo pré, durante e Pos

Adocao.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Objetivo especifico 01: Elaborar e executar dois Cursos(um em cada semestre) de

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

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

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE - FMDCA .
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

preparacdo de postulantes @ adocdo para 40 pessoas( 20 em cada curso) que tenham
interesse em adotar. Os cursos serdo executados uma vez por semana, com carga horaria

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

Atendimentos
: 80 mensal

rs: 92

N° de atendidos [N° de atendidos | R Dificuldades
Atividade prevista e atendimentos | e atendimentos | Dados qualitativos alcangados | encontradas
previstos realizados
Curso de preparagdo de Atendidos: |Atendidos: (Garantir, por meio do curso, & crianganenhuma
postulantes 40anual/20 23. e ao adolescente a convivéncia
por semestre Atendimento familiar segura. Integracao entre os
e mais e

pares
orientagdo sobre o tema adogao.

informagao

Objetivo especifico 02:; Atender psicoterapéutica e sécio assistencialmente 60 pessoas,
postulantes, pais, adolescentes ou criangas, adotados ou em processo de adogdo no
municipio de Balneario Camboriii de modo a executar 240 Atendimentos (individuais e /ou
familiares) para Intervir nas dinadmicas e conflitos familiares encaminhados pelo Judiciario ou
outras entidades contribuindo com a garantia do direito da crianga e do adolescente a

convivéncia familiar e comunitaria seguras.

direito da criangca e do@tendimentos
adolescente :
convivéncia familiar

Nat:e 5%55035 Not.:ed'd o Dados qualitativos Dilcuidadps
atenaidas e atendaiaas e
Atividade prevista atendimentos atendimentos alcangados ancontiudns
previstos realizados

Atender ® de pessoasN° de pessoasGarantia a crianga e aoParticipagdio dosg
psicoterapéutica Aual: g atendidas: 2 dol_eg:eme a 'cc_:mwvenmamais antigos
sécio assistencialmentepessoas; — i L il

- ! 0 ; romovendo e/ou
para  Intervir  nasMédia mensal: 05\~ atendlmem:ieorgmﬁmndo 5 Stalinidio 8
dinamicas e conflitospessoas. IR interacdo; orientaciio e auxiliol
familiares Ne dedtendimentos  hs  fimilias nas fases de
encaminhados peloAtendimentos: ajustamento e adaptagio;
Judiciario ou outrasanual: 240 Eﬁéﬁlmﬂa ;E“ggﬁfi{’ g;
com a garantia d Mensal: 20 desenvolvimento da autonomia

comunitaria seguras. ’

Objetivo especifico 03: Promover 11 Encontros do Grupao (um encontro por més) de
modo a atender 250 ( média 22 pessoas por grupao) pais e postulantes a adogao da
cidade para troca de experiéncias, debates, esclarecimento de duvidas, andamento dos
processos, acontecimentos sociais acerca da adogao e discussao sobre uma tematica

especifica junto a equipe técnica, equipe das instituigées acolhedoras e convidados;

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

CMDCA

| ESTADO DE SANTA CATARINA ,
| PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
’ ADOLESCENTE — FMDCA )
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGCAO ANJOS DA VIDA

e

cmdea,
Balnedrio Camborid

N° de encontros;
N° atendidos e
atendimentos

previstos

N° de encontros;
N° atendidos e
atendimentos

realizados

Dados qualitativos
alcangados

Dificuldades
encontradas

N2 de encontros: N2

Anual: 11; encontros
Mensal: 01; realizados:
N2 de atendidos:01;

Anual: 250 N2
Mensal: 22 tendidos:
N2 de: 41
atendimentos: N2 de
Anual: 250 atendimentos:

Mensal: 22 |-r!ll

Encontros do Grupao deOrientacdes e informagesNenhuma

@ cerca da adogao

de

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

e legitimo;
N° de pessoas | N° de pessoas Dad litat - Dificuldades
o z atendidas e atendidas e ados qualitativos
Atividade prevista atendimentos | ‘atendimentos alcancados encontradas
previstos realizados
colhimento e 20 pessoas23 pessoasGarantia 4 crianga e a0 nenhuma
que podemque geraramadolescente a  convivéncia

companhamento dc:sgerar 2003

postulantes do cursoatendimentosiatendimentos

familiar e comunitiria seguras;
promovendo, organizando ¢
orientando o0s postulantes no

rocesso de adocio.
ou P ¢

0S que ja se
formaram em todo o
processo de adocao,
de modo que vivencie
Um Pprocesso Seguro,

legal e legitimo;

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

sociais sobre adogao e esclarecam os processos legais;

] ) N° de N° de Dados qualitativos Dificuldades
Atividade prevista L"“‘;“,’,ii?;’:ﬁ:““a eventr(;:a;?:ansgznhas alc:nga dos encontradas
Realizar Campanhas|02 porano 01 Em setembro| Nenhuma
elou eventos em continuamos com o 1°
escolas e demais Concurso artistico literario
segmentos  publicoss sobre adogdo com a rede

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

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE —
cMDCA cmaca,
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO Balnsgns Cambans

X 3\
BLESESlbsd  ADOLESCENTE — FMDCA

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGAO ANJOS DA VIDA

cerca da tematica d T municipal de ensino. A ]
docao ideia €& alcancar a
participagdo de mais de
mil alunos. O concurso vai
I até outubro. -
PUBLICO ATENDIDO:
I . g
=2
w ©
z @ =
PUBLICO ATENDIDO: 2 L S% e
-o‘-\-\.
. |5 8 |5 |.5880
& g |2 |8 |2 |8 |§2sB85/d
@ ° o = E g £E02ad8]|E
| 5 [ |8 B |8 | [3SBEEf
——— e , e
NOmero Total de atendidos pelop _ - - - 46 - 46
+ projeto revisto
‘Atendimento conlinuado: n° de matriculados em
ursos, oficinas e outras alividades regularesfixasg .15 440 8 = - 105 113
Fesen volvidas pelo projeto)
Numero total de atendimentos 46 150 196 |
realizados pelo projeto
Numero total de atendidos pela,
instituigao Fevisto
(Atendimento total: nimero de pessoas atendidas pefaR alizad 08 105 113
instiluicdo em oulras afividades, além do projeto ey
_____iapoiado com recursos do CMDCA) ) | ]

ALTERAGOES INSTITUCIONAIS: Neste periodo n&o houve alteragées institucionais.
OUTRAS OBSERVAGOES E COMENTARIOS:

Balneario Camborit, 30 de setembro de 2018.

edro Estevao
Coordenpador Técnico

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

LANCADO

PARCERIA: s
FMDCA TC N° 004/2018

10° PARCELA

PRESTACAO DE CONTAS

DATA: 19/11/2018
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“Anjos da Vida”




ESTADO DE SANTA CATARINA
. % . PREFEITUR A PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

é“i BALN EARIO SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

- : -y FUNDO MUNICIPAL DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE
=25 CAMBORIU

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

Recebemos nesta Secretaria, na data de 19 de novembro de 2018, documentagdo a titulo de prestagio de
contas da entidade supracitada, referente a 10* Parecela, no valor de RS 34.215,85 (Trinta e quatro mil, duzentos
e quinze reais, oitenta e cinco centavos) dando origem ao Processo 122/2018, referente ao termo de parceria
abaixo descrito, que apos verificagdo documental, constatamos a seguinte situacdo:

\',\'ID:\DE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

COMPLEMENTO: FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE — FMDCA EMPENHO N°

JRDENADOR DA DESPESA: ANNA CHRISTINA BARICHELLO i

ENTIDADE BENEFICIADA: GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA FONE: 3363-4590

ENDERECO: RUA 1950, N° 901, BAIRRO CENTRO ~ BALNEARIO CAMBORIU — SC UEP: 88330-437

CNPJ: 10.254.466/0001-77 VIGENCIA: 31/12/2018 _INIiCI0 28/01/2018
TERMINO 317122018

E-MAIL: grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com

RESPONSAVEL: GENIVALDO GOES CPF:

GESTORA DA PARCERIA: ELIANE AP, FERRAZ DOS SANTOS DE AQUINO PF:

ANALISE CONCLUSIVA

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

Os comprovantes de despesas efetuadas e também os comprovantes de movimentagio bancdrias, observando-se a

2
vinculagdo desses, deu-se linica e exclusivamente com as movimentagdes da Parceria.
3. A conciliagdo entre débitos/créditos da conta banciria e os documentos de despesas permitem comprovar a

movimentagio especifica dos recursos.

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

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

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

7. Inexisténcia de pagamentos sem suporte contratual.

8. Houve devolugido de RS 885,22 a0 FMDCA.,

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TU

Rua 2000, 1.380 | Bairro Centro - 5C | Cep BE.330-968 | Fone: 4 »3-2745 fsacimcusan@baing




ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITUR A PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU

: 1. 1 SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL
] - P BALN EARIQ FUNDO MUNICIPAL DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
5 CAMBORIU

1
Ly
1r

'ANALISE CONCLUSIVA

Consideracdes Finais:

| Foram examinados os documentos que deram origem aos elementos constantes deste processo de prestacdo 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 analise dos documentos de |
despesa, relatérios, movimentagio financeira e periodicidade de aplicacio de recursos.

A documentagio comprobatoria esta revestida das formalidades legais. Face a anilise efetuada, CERTIFICAMOS |
|A REGULARIDADE da presente prestagdo de contas,

DECISAO E HOMOLOGACAQ — ANALISE TECNICA

il

A vista do exposto, encaminho o presente expediente para deliberagio e adogiio dos procedimentos subsequentes,

Em, 30/11/18

Eliane Ap. raz dos Santos de Aquino
Gestora da Parceria
atricula 12.604/2004

De acordo,

A Sra. Secretdria, para deliberagdo

BALNEARIO CAMBORIU- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO

Rua 2000, 1.380 | Bairro Centro - SC | Cepn 88.330-468 | Fo A7 3363-27 i woEhalneario orilsc.eov br
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BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

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

CNPJ: 10.254.466/0001-77

FONE: 3363-4590

ENDERECO: Rua 1950, 301 - Centro

CEP: 88330-437

E-MAIL:  gru poaadocdoanijo sdaVida@hotmail.com

RESPONSAVEL: Genivaldo Goes

CPF:
CONVENIO N2 : 004/2018 FMDCA = : ! PARCELA: 10 — 1
SITE DE PUBLICACAO PRESTACAO DE CONTAS: www.grupoadocgioanjosdavida.com.br
DATA DE PUBLICACAQ: 30 de Novembro de 2018
OBJETO DO CONVENIO: O presente termo tem como objeto o repasse de recursos financeiro, destinade a execugdo do projeto
Passos de Anjos Il IV, V de responsabilidade da entidade grupo de estudo de apoio a adogdo Anjos das Vida, destinadas
a adequacdo aos principios da nova legislag3o assegurando uma pratica de estudas . Junto aos postulantes, em um processo
psicassocial de ensino aprendizagem que ofereca, os subsidios necessarios para garantir a seguranga pessoal, clinica, juridica
psicologica e social, em todo o processo de adogio, conforme projeto e plano de trabalho.
DOCUMENTO
Transf i HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
NUMERQ DATA |
1 31/10/2018| Transf. |Repasse do conv. Fund. Mun. Dir. Da Crianga e Adolescente Parc. 10 34.215,85
2 31/10/2018| Transf. |Pago- Advogado - Joel Eyroff 262571 V]
3 31/10/2018| Transf. |Pago Honorarios -Giordano da Silva Carniel 26257147
4 31/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Assitente Social - Dealinda Raiser 2‘625,?1—/
5 31/10/2018| Transf. |Pago Honorarios - Psicologa - Terezinha Lenita 2.625,71 L
| 6 31/10/2018| Transf. |Pago Honorario - Grasiela Aparecida Barbosa Teixeira 3.264,51-/
| 31/10/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15 -}.}{'
B 01/11/2018| Transf. |Pago Honorarios - Pedagoga - Suzete Cerutti Kummer 2.625,71 7
S 01/11/2018 Transf. |Pago Honorario - Coordenador - Luciano Pedro Estevio - 3.044,51 d
10 01/11/2018| Transf. |Pago NF 602 - Dirceu Cavalli ME 56,00 /
11 01/11/2018| Transf. |Pago Energia Elétrica- Celesc 432,38 L1
12 01/11/2018| Transf. |Pago Telefone - Brasil Telecon 186,42——
13 01/11/2018| Transf. |Pago Agua - Emasa 47,79 ;
14 01/11/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15) ;g
15 01/11/2018| Transf. |Tarifa Doc 10,15( :E‘
16 01/11/2018| Transf, |Tarifa Doc e 10,15/|Un
17 05/11/2018| Transf. |Deposito Recursos proprios [ 5442 |)
18 05/11/2018| Transf. |Devolugdo PMBC ~— 885,22
19 05/11/2018| Transf. [Pago NF 8153 - Biro Erre Impressdo Digital Ltda - ME 478,30 |~
20 05/11/2018| Transf. |Pago Honorarios - Medicina Pediatrica - Juarez R. F. Junior 1.540,00
21 05/11/2018| Transf. |Pago Honordrios Contébels - Contabilidade Oliani Ltda 596,40 |—"
22 05/11/2018 Transf. |Pago Impostos - INSS 7.505,66-4
23 05/11/2018| Transf. |Pago NF 39792 - |dalecio Eduardo EPP 492,80 (—
24 05/11/2018| Transf. |Pago Impostos - Darf 571,134
| 05/11/2018| Transf. _|Tarifa Doc 10,15 B
2o 06/11/2018| Transf. |Pago Aluguel - Instituto de Psicologia Sentir 1.989,85 {4~
TOTAIS 34.270,27 | 34.270,27
BALNEARIO CAMBORIU, 09 de Novembro de 2018,
CONTAROR
Genl.\«'aI IJdo fioes ; /J] -
Pr W



http://www.grupoadoc
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06/11/2018 Banco do Brasil
|
|
g A33G061557274793018
Consultas - Extrato de conta corrente 06/11/2018 16:05:11

Cliente - Conta atual |

Agéncia 1488-3
Conta corrente  109976-0 SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

Periododo 46 25/10 /2018 até 06 /11 /2018
Langamentos
- I_Z)t. Ag.origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
balancete movimento
18/10/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
31/10/2018 1489 99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.190.140  34.21585C
31/10 1489 130140-0 PMBC FMDCA MOV
31/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.164.000.120.707 262571D —
31/10 3164 120707-5 JOEL EYROFF
31/10/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 553.403.000.013.367 262571 D o =
31/10 3403 13367-1 GIORDANOQ DA SI
3110/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.052.000.029.444 262571D A2
31/10 5052 29444-6 DEOLINDA RAISE
. 02018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.034.504 262571D —
31/10 5271 34504-0 TEREZINHA LEN]I
31/10/2018 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 103.101 3.26451D —
104 3569 00909881081 GRASIELA APARECID
31/10/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrénico 863.041.100.762.758 10,15D %0.438,35 &
Tarifa referente a 31/10/2018
01/11/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 110.101 2625711D —
104 4729 51680858068 SUZETE CERUTTI KU
01/11/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 110.102 304451D —
104 3298 73298743968 LUCIANO PEDRO EST
01/11/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 110.103 56,000 —
341 8490 008491509000196 DIRCEU CAVALI
01/11/2018 0000 13105 362 Pagamento conta luz 110.104 43238D —
CELESC DISTRIBUICAQ S.A.
01/11/2018 0000 13105 363 Pagto conta telefone 110.105 186,42D —
BRASIL TELECOM (SC) |
11/2018 0000 13105 361 Pglo conta agua 110.106 47,79D -
EMASA - BALN CAMBORIU 1y -
01/11/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletrdnico 833.051.200.137.866 10450 | 30, 15
Tarifa referente a 01/11/2018 ?f’
01/11/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 833.051.200.137.867 10,15D
Tarifa referente a 01/11/2018
01/11/2018 0000 13113 310 Tar DOCITED Eletronico 833.051.200.137.868 10,15D_/ 14.01509C
Tarifa referente a 01/11/2018 —
05/11/2018 7451 19408 830 Depésito Online 74.511.940.800.164 (5442 ’c-‘
05/11/2018 1489 99015 470 Transferéncia enviada 551.489.000.190.140 885‘:2’50 —
05/11 1489 PMBC FMDC 00010254466000177
05/11/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 110.501 478,300 —
Cooperativa Central de Credito - Ailos
05/11/2018 0000 13105 166 Emissao de DOC 110.502 1.54000D _~—
136 1301 70793980968 JUAREZ ROGERIO FU
05/11/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 110.503 59640D —

CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME




06/11/2018 Banco do Brasil

* 05M1/2018 0000 13105 196 INSS Arrecadacgao 110.504 750566 D —

GPS- Ident.: 10254466000177 - 10/2018

05/11/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 110.505 492800 —
PAPELARIA COR-DE-ROSA

05/11/2018 0000 13105 375 Impostos 110.506 571,130 =
DARF - 10.254.466/0001-77 -0561

05/11/2018 0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico 893.091.100.040.030 10,15D * 198985C
Tarifa referente a 05/11/2018

06/11/2018 1489 01489 144 Transferéncia enviada 555.271.000.313.357 1.98985D —
06/11 5271 313357-5 INSTITUTO DE P

06/11/2018 0000 00000 993SALDO o00C

Transag#o efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




Declaracao

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$ 34.215,85
Relativo a parcela N° 10 do FMDCA T.C Convénio N° 004/2018 , firmado com o
Municipio de Balneario Camborid, foi realmente aplicado, obedecidos os devidos fins a
que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contdbeis , permanecendo a
disposicio dos orgdos de fiscalizagdo e auditoria para os exames que se fizeram
Necessarios.

Outrossim , declaro ainda que a documentagdo comprobatéria da
realizagdo das despesas nao foi utilizada em outro convénio/acordo/ ajuste.

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

aos 09 dias do més de Novembro de 2018.

Genivaldo Goes
Presidente




PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal do Grupo de Estudos ¢ Apoio a Adogdo de Bal. Camboria — “Anjos da
Vida”, CNPJ n° 10.254.466/0001-77, no uso das atribuicdes legais ¢ estatutarias, apos haver
procedimento ao exame dos documentos que compd¢ a Prestagdo de Contas relativa a 11°
parcela do T.C do Convénio N° 004/2018.

Manifesta-se favoravelmente, em raziio a regularidade das contas e dos documentos
comprobatorios apresentados, opina pela sua aprovagao.

7
GlioGlow
Presidente do Conkélho Fiscal
HELIO GONCALVES

crr- QR

b W5

Conselheiro Fiscal
VOLNEI AIVE.
PFE:

\_;/t:/;) A 2o -

Conselheira Fiscal
LIAS MENACHO

crr

<ot gfﬁ e b, ko
uplente- Consellio Fiscal

JOCELIA APARECIDA ALVES
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Balneario Camborit , 09 de Novembro de 2018.

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Camborid.

DECLARAGAO

Viemos por meio desta, informar que foi depositado na conta da PMBC o valor de R$

654,42 referente as despesas bancarias , juros Telefone Oi S.A atraves de recursos proprios.

Foi devolvido para a conta PMBC o valor de R$ 885,22 referente a saldo que sobrou da parcela

10 , devido a esse possuir menos despesas que meses anteriores.

Genivaldo Goes
Presidente



Balneario Camboriu , 19 de Fevereiro de 2019.

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

DECLARAGAO

Viemos por meio desta, que foi transferido para Suzette Cerutti Kummer ¢ valor
referente os servicos prestados no més de Janeiro, para conta como titular Luis Dal Corso, pois
0s mesmos possui conta conjunta, sendo que juntamente com a Nota Fiscal ,RPA e o
comprovante de transferéncia estéd em anexo uma copia do cartdo que esta em nome da
prestadora de servigo da entidade.

Claudia Marisa da Encarnacdo de Negreiros
Presidente




~
ESTADO DE SANTA CATARINA S’ﬁ;ﬁ;fg%gr(vﬁﬂflé%

PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225199
Departamento de Arrecadagao Data Emissao: 22/ 10(2018/
- Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: JOEL EYROFF
ENDERECO: (S D
G D ESTADO: SC  INSCRIGAO MUNICIPAL: 223568
NATUREZA: PRESTACAO DE SERVICOS
.
'C Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
| MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
‘ CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 )
Jnidade  Quant. Descrigdo dos Servicos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98
‘ ADOGCAOQ ’ '
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA ( VALOR DOS SERVICOS h
NAO TEM VALOR COMO RECIBO S RS 3.01 519@
/
| DAMNe: R
ISS VALOR: R$ 60,32
A ;
NOTA FISCAL RECEBI{(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
" N° 225199 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

[ Nome ou razdo social da empresa

' GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA
" Recebi da empresa acima especificada, pela prestagao dos servigos de SERVIGOS JURIDICOS

|_ Nr Recibo Nr Taldo ‘l
| |

" Matric. (CNPJ/Previdéncia) |

10.254.466/0001-77

em 10/2018 a importancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
" Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso | Especificagdo
3.015,98 0,00% | - 0,00 | Valordo Servigo Prestado... R$ 3.015,98
" Valor ja Reembolsadonomés | Saldo | 1l Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
[ i 4‘ SOMA R$ 3.015,98
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) - |  Descontos
o - - | Il Inss Contribuinte Individual RS 331,75
Aplicar % sobre o valor da méo-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
' Vil R$ 0,00 ‘
'~ Nro. Inscr. Prev. : 127.75082.72.8 SOMA RS 390,27
"Nro.doCPF:(DC . Valor Liquido  R$ 2.625,71 |
Namero Cl { Conselho Regional | Assinatura
1952669 28222 ‘ ‘
Localidade Data | o - - - '
o T ] B Nome Completo
BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018 | JOEL EYROFF
v ik O SEruice CONSTANTE
RECEBIDO

STE LOCUMENTO FO) 5egstang E ACEITO

a3\ ;Ao

1Sl .

Assinatura

“residonte

folha SCI VISUAL Practice ‘
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01/11/2018 Banco do Brasil
g A33B011807419347037
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:37:32
31/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:10:09
148901489 SEGUNDA VIA 8009 [

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-8
DATA DA TRANSFERENCIA 31/18/2018
NR. DOCUMENTO 553.164.000.120.707
VALOR TOTAL 2.625,71

*¥#t++ TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOEL EYROFF

AGENCIA: 3164-X CONTA: 128.787-5
NR. DOCUMENTO 551.489.008.1089.976
NR.AUTENTICACAO 7.344_A52.7EB.25B.EF@

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE. ‘




( 15 ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO \
: SIMPLIFICADO (AVULSA)
| PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

N° 225201
SECRETARIA DA FAZENDA 33 \/IA CONTRIBUINTE
L . Departamento de Arrecadagéo Data Emissao: 22/10/201 8/
4 ' Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h
NOME / RAZAO SOCIAL: GIORDANO DA SILVA CARNIEL
ENDEREGO: (D

2k

=

Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE

NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV

MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

LCNPJ.-‘ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 )
J
Jnidade  Quant. Descricdo dos Servicos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 301598
ADOGAOQ '
s ™
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO g R$ 3.01 5,98/
i ISS VALOR: R$ 60,32
£ i z A \_
( NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N°¢ 225201 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

Mg
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

“Nome ou razéo social da empresa

Nr Recibo Nr Taldo

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 aspsmﬁcada pela prestagdo dos servicos de PSICOLOGO
em 10/2018 aimportancia de
conforme discriminativo abaixo.

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

Valor Servicgo | Taxa | Valor Max. p/ ‘Reembolso
; 3.015,98 | 0,00% | 0,00 |
| Valor ja Reembblsado 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. : 204,31870.68.8

" Nro. do CPF: - .
Nomero Cl i Conselho Regional
| |
J93675352
Localidade ] Data

BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018 |

Especificagao

R$ 2.625,71

| Valor do Servigo Prestado... R$% 3.015,98
Il Reembolso { 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
SOMA RS 3.015,98

Descontos
Il Inss Contribuinte Individual R$% 331,75
v LR R$ 58,52
Vv R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vil R$ 0,00
pvilll R$ 0,00
SOMA R$ 390,27
Valor Liquide R$ 2.625,71
- Assinatura - ]
uf) € / I

Nome Completo

GIORDANO DA SILVA CARNIEL

MATERIAL CRIAL

C._F\ | ’FICO QU O vERV'CD CONSTANTE

i
/ RECEBIDO
'i DESTE DOCUMENTO FOIl 5rgsTapo E ACEITO
em 3N 1 MO I_oAY .
i Assinatura ’
' Nome:

Fresidente

folha SCI VISUAL Practice
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01/11/2018 T

o A33B011807419347034
Emissio de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:37:22

31/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:09:06

148901489 SEGUNDA VIA 0009

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-6
DATA DA TRANSFERENCIA 31/18/2018
NR. DOCUMENTO 553.403.0680.013.367
VALOR TOTAL 2.625,71

*k%k:*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: GIORDANO DA SILVA CARNIEL

AGENCIA: 3483-7 CONTA: 13.367-1
NR. DOCUMENTO 551.489.680.109.976
NR.AUTENTICACAO 4.F49.C3C.66C.47A.434

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




- AR R — — — ———a MR

( 0 ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO )
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225203
SECRETARIA DA FAZENDA VI CONTRIBUINTE
k ! Departamento de Arrecadagao Data Emissdo: 22/10/2018
- e Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE )

NOME / RAZAO SOCIAL: DEOLINDA RAISER

g | Evoecoo GRS

tho da Silva

f
i

(D

e %
‘_§ _-_ ; T, Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE h
= mg‘_ NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO

a ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
k CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
i J
Jnidade  Quant. Descrigéo dos Servigos Preco Unitario Valor R$
4 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98
ADOGAO
o ™
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.015,98,
KDAM Ne°: ¥

QSS VALOR: R$ 60,32

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N°¢ 225203 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
o
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nr Recibo Nr Taldo

Nome ou razéo social da empresa

[ é’RuPo DE ESTUE}OS E APOIO A ADOCAO DE BALNEAR[O CAMBOhlu ANJOS DA \'nDA

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

| Valor Servico | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso
[ 3.01598  0,00% .00

Saldo
|

Valor j& Reembolsado no més

——— s I -
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso)

| Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra

I (% do Frete). O resultado correspondera
ao Reembolso, respeitado como limite maximo
o valor registrado no campo saldo.

: 106.85736.85.4

[ Nro. Inscr. Prev. :
Nro. do’?:_PF__"_g
Numero Cl Conselho Regional

Localidade i " Data
- |

25110/2018 |

}. OR785115
|

BALNEARIO CAMBORIU

]

Matric.(CNPJ/Previdéncia)
10.254.466/0001-77 |

em 10/2018 aimportancia de R$ 2.625,71
conforme discriminativo abaixo.
Especificagéo
| Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0.00
SOMA RS 3.015,98
Descontos
] Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
v LR RS 58,52
Y R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vil R$ 0,00
VI R$ 0,00
SOMA R% 390,27
Valor Liquido R$ 2.62571
’__ - ) Assinatura i '
L 3eslenda Wouwpn i
= - Nome Completo _—‘
‘ DEOLINDA RAISER

CERTIFICO QUE O MATERIAL

SERVICO COI\-STI—\NTE

PESTE DOCUMENTO FOI SeEE800 & a1y |

e 35 —=2 /! Mo ¢ eb.,sg ;
; ) Assinatura ’
i Nome;
i Presidente

folha SCI VISUAL Practice
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01/11/2018 Banco do Brasil ‘

g A33B011807419347039
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:37:44

31/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:16:20

148901489 SEGUNDA VIA 8013

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 31/1e/2018
NR. DOCUMENTO 555.852.000.029.444
VALOR TOTAL 2.625,71

*##kk%  TRANSFERIDQ PARA:
CLIENTE: DEOLINDA RAISER

AGENCIA: 5052-© CONTA: 29.444-6
NR. DOCUMENTO 551.489.860.109,976
NR . AUTENTICACAO F.96C.99C.3CC.F14.640

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




( ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO )
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU

N°® 225202
SECRETARIA DA FAZENDA 39V|A CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagéao Data Emissao: 22/ 1012018j
4 hd Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE A
NOME / RAZAQ SOCIAL: TEREZINHA LENITA MIRANDA NOVAES
o || ENDERECO: (D
S (D D G
3 | G G
¢ |\
W\ J
4 Recebedor de Servio - CLIENTE DE CONTRIBUINTE A
b7 NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
k CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
P _J
Jnidade  Quant. Descrigao dos Servigos Prego Unitario Valor R$
‘ 1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 3015.98 3015.98
' ADOCAO '
-
( IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS h
L NAO TEM VALOR COMO RECIBO L RS$ 3_015,98j

DAM N°:
\lSS VALOR: R$ 60,32

J

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

MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 225202 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA



egoncalves
Highlight


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

, . ek i B

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nome ou razdo social da empresa

Nr Recibo Nr TaiﬁoT

|
| Matric.(CNPJ/Previdéncia)
T 10.254.466/0001-77

Recebi da empresa acima especificada, pela prestagdo dos servigos de Pscicologa Educacional

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

em 10/2018 aimportancia de

R$

2,625,M

conforme discriminativo abaixo.

Valor Servigo | Taxa | Valor Max p/ Reembolso |  Especificagdo
301598 [0,00% 000 I Valordo Servigo Prestado... R$ 3.015,98
" Valor ja Reembolsado no me_l_ Saldo | Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
[ SOMA R$ 3.015,98

Carreteiro (Calcufo do Valor do Reembolso) Descontos
[ o 1 Il Inss Contribuinte Individual R$ 331,75
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR R$ 58,52
{ % do Frete). O resultado correspondera ‘ vV 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. : 100.84931.09.1 ] SOMA R$ 390,27
ey D valor Liquido  R$ 2.625,71
O | - 4] r i Absinatura '
3198263 ‘ ‘ |
Localidade | Data o o ———— -

o o [ orte Completo ]
BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018 TEREZINHA LENITA N I‘EOVAES J

=RTHCC QUE O SERVICO CONSTANTE

MATERIAL

RECEBIDO

JESTE DOCUMENTO FOI srestang EACEITO
SV WA D o\ %
Assinatura
OMeE.
“resmmle

folha SCI VISUAL Practice
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01/11/2018 Banco do Brasil

& A33B011807419347032
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:37:08

31/10/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:08:33

148901489 SEGUNDA VIA 2010

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-8
DATA DA TRANSFERENCIA 31/16/2018
NR. DOCUMENTO 555.271.000.0834.564
VALOR TOTAL 2.625,71

*##4%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: TEREZINHA LENITA DE MIRAN

AGENCIA: 5271-X CONTA: 34.504-0
NR. DOCUMENTO 551.489.000.189.976
NR.AUTENTICACAO 9.C51.996.F44.8B4.712

Transag&o efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




o ]

¥ %
NOTA FISC
ESTADO DE SANTA CATARINA S[MPLIFF:C A[’;“é '?’R%%%
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225194
SECRETARIA DA FAZENDA 39 VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagao Data Emissdo: 22/10/201 Ei/
4 ' Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE h

NOME / RAZAO SOCIAL: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
o eNDERECO: (D
g X . iy 000
&
a

tano da Silva

PAS

Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE

NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV

MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC

CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRICAO MUNICIPAL: 154932
. AN J

Jnidade  Quant. Descrigao dos Servigos Preco Unitario Valor R$

1 100 SERVICOS PRESTADOS A COORDENAGAO DO CURSO E 3846.28 384628
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS

IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA (" VALOR DOS SERVICOS |

NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.846,2@
SRR - (DAM Ne: 3

ISS VALOR: R$ 76,93
ez /

NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVIGO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVIGO EMITIDA POR:
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
1 N° 225194 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nome ou razdo social da empresa

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

Nr Taldo

Nr Rembo

e
Matric.(CNPJ/Previdéncia)
~10.254.466/0001-77

Recebi da empresa acima especificada, pela prestaz;ao dos servigos de Coordenadora Geral

(Tres Mil Duzentos e Sessenta e Quatro Reais e Cinquenta e Um Centavos)

Valor Max. p/ Reembalso
0,00 |

" Valor Servicgo | Taxa |
13.846,28 | 0,00%

" Valor ja Reembolsado no més Saldo

Carreteiro (Célculo 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. : 126.93655.68.6

| Nro. do CPFE e
[ 1§ A

3063568889 ‘
Localidade + Data
BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018

5O QUE om CONSTANTE |
JESTE DOCUMENTO FOISEED00 £ Ao

em 10/2018 aimportancia de R$ 3.264,51
conforme discriminativo abaixo.

Especificagéo
| Valor do Servigo Prestado... R$ 3.846,28
Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
SOMA R$ 3.846,28

Descontos

Il Inss Contribuinte Individual R$ 423,09
vV LR, R$ 158,68
v R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vil R$ 0,00
VI : R$ 0,00
' SOMA RS 581,77
Valor Liquido R$ 3.264,51
Assinatura B

Nome Completo
GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA

 MATERIAL

M_ 3N 1 A\y s DAY

' T Assinatura !

mme !
F"G_Srd(.."lle :

folha SCI VISUAL Practice
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01/11/2018 Banco do Brasil

& l A33B011807419347030
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:36:49

s |

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2018 - AUTOATENDIMENTO - 18.36.49

1489301489 SEGUNDA VIA 0033

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: SUB SOC ANIOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-9

FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 184 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 3569-6 - ATLANTICO SUL SC
CONTA: 9.432-8

FAVORECIDO: GRASIELA APARECIDA BARBOSA TEIXEIRA
CPF/CNPJ: G

VALOR: R$ 3.264,51
DEBITO EM: 31/16/2018

DOCUMENTO: le3iel

PUTENTICACAO SISBB: ©.FFC.ED9.300.DDE.C4C

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
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4 - )

ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225197
. i SECRETARIA DA FAZENDA 3ﬂ VlA CONTRIBU[NTE
k e Departamento de Arrecadagéo Data Emissao: 22/10/2018
_/
- X Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE w
NOME / RAZAO SOCIAL: SUZETE CERUTTI KUMMER
o | ENpERECO: (D
= 4o (D D D GG G
5 D G X
2845 |4 J
- Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDERECO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
\CNP.J.-‘ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGCAO MUNICIPAL: 154932
S/
Jnidade  Quant. Descri¢ao dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A MINISTRAGAO DO CURSO E O 3015.98 3015.98
ACOMPANHAMENTO DOS PAIS :
P
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVIGOS h
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3.015,98,
Tl e L e i % Fdl
e - DAM N°: )

o ISS VALOR: R$ 60,32
L o

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

N° 225197 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA [ NrRecbo | NrTaldo |
i |

| [ 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 PSICOLOGA
em 10/2018 a importancia de R$ 2.625,71
(Dois Mil Seiscentos e Vinte e Cinco Reais e Setenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
| Valor Servigo | Taxa | Valor Méx. p/ Reembolso Especificagao
~3.01598 | 0,00% | B 70,00 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.015,98
" Valor ja Reembolsado no més | Saldo | |l Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
S | — | SOMA R$ 3.015,98
| Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) | Descontos
II I 1 Inss Contribuinte Individual R$ 331,75 :
Aplicar % sobre o valor da méo-de-obra v LR R$ 58,52
(% do Frete). O resultado correspondera vV R$ 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite méximo Vi R% 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vi RS 0,00
| Vil R$ 0,00 ‘
Nro. Inscr, Prev. : 121.38177.81.7 SOMA R% 390,27
No.docPF (DD 33 — Valor Liquido  R$ 2.625,71
ol e [ — ~Assnatura | ‘
| 6078481308 ‘ W’WW :
— locadade | b | - i —
[ Nome Completo
BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018 | SUZETE CERUTTI KUMMER

—

e TR C O\ STANTE |
e EICO U Sea e CONSIR

i " RECEBIDC ¢ AcEITO

£STE DOCUMENTO FO!BREsTADC EACE \

e e e

D
| =M oy tad - |
—_ - ——
————"Reswali® i
\‘ i
:

A e
NS e PresidenE

folha SCI VISUAL Practice |
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01/11/2018 Banco do Brasil

& A33B011807419347027
Emissido de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:35:56

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 18.35.56

1489301489 SEGUNDA VIA 8e33

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-6

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 14 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 4729-5 - PORTO BELO

CONTA: i1.e13-@

FAVORECIDO: SUZETE CERUTTI KUMMER

crr/cnel: (Y

VALOR: R$ 2.625,71
DEBITO EM: 91/11/2018

DOCUMENTO: 118101
“T"TENTICACAQO SISBB: 6.111.A708.DCE.406.D71

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
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( N
NOTA FISCAL MODELO
ESTADO DE SANTA CATARINA SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU NC 225198
SECRETARIA DA FAZENDA 32 VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagéo Data Emiss&o; 22/10/201 8/
§ e Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE ]
NOME / RAZAO SOCIAL: LUCIANO PEDRO ESTEVAO
£ o ENDERECO: (D
Sails D & GG
s I 7 | [
Sal =\ [\ J
B é Recebedor de Servigo - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
_"'c:igf NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPOQ DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO
= ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJ/ CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932
K PN
Jnidade  Quant. Descrigao dos Servigos Pre¢o Unitario Valor R$
1 100 SERVICOS PRESTADOS A COORDENCAO DO CURSO E 3555.46 3555 46
i ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A ADOCAO. '
F ™
IMPOSTO SOBRE SERVIGOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L R$ 3'555,46/
e /DAM Ne: \
f‘ ISS VALOR: R$ 71,11
o J
NOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR: R
MODELO
SIMPLIFICADO
(AVULSA)
N° 225198 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA y
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RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA | NrRecibo | NrTaldo |

Nome ou razdo social da empresa - o [ Matric.(CNPJ/Previdéncia)
" GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA 10.254.466/0001-77 |
Recebi da empresa acima especificada, pela prestagéo dos servigos de COORDENADOR ) i
em 10/2018 aimporténcia de R$ 3.044,51
(Tres Mil e Quarenta e Quatro Reais e Cinguenta e Um Centavos) conforme discriminativo abaixo.
Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso | Especificagdo
 3.555,46 | O,Oﬁ‘ - o 0,00 | | Valor do Servigo Prestado... R$ 3.555,46
" Valor ja Reembolsado no més | Saldo J Il Reembolso { 0,00 % Val.Serv.) RS 0,00
‘ _ B ] _ | SOMA R$ 3.555,46
Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso) ‘ Descontos
‘ | o o “| 1 Inss Contribuinte Individual R$ 391,10
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra v LR. R$ 119,85
( 9% do Frete). O resultado correspondera v RS 0,00
ao Reembolso, respeitado como limite maximo Wi R% 0,00
o valor registrado no campo saldo. Vil RS 0.00
Vil R$ 0,00
Nro. Inscr. Prev. : 170.36503.82.1 SOMA R$ 510,95
| Nro. do( GG ' Valor Liquido RS 3.044,51
" Numero Cl Conselho Regional ' —~ ~ Assinatura |
| 2t |
16036344 ‘ |
[ Localidade ] Data - o
I — T T [ Nome Completo
BALNEARIO CAMBORIU 25/10/2018 II LUCIANO PERO ESTEVAO . J

~Er e ey A e - MATERIAL
CERIRCO QUE O gzpiize CONSTANTE
D

ESTE DOCUMENTG FOI RECEBIDC - /e vy |

‘ FRESTADO |
eM_OX r 3N B
I Assinatura
| Mome:
) Presidente |

folha SCI VISUAL Practice

o


egoncalves
Highlight


01/11/2018 Banco do Brasil

& A33B011807419347043
Emissdo de comprovantes - 3o nivel 01/11/2018 18:39:05

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
©1/11/2818 - AUTOATENDIMENTO - 18.39.04
1489301489 SEGUNDA VIA 0029
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB S0C 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: 3298-0@ - ITAPEMA

CONTA: 21.439-4

FAVORECIDO: LUCIANDO PEDRO ESTEVAO

cor/cPy:

VALOR: R% 3.844,51
DEBITO EM: ©1/11/2018

DOCUMENTO: 118182
FTTENTICACAO SISBB: A.A3E.5EA.721.D72.D93

Transacao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
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RECEBEMOS DE DIRCEU CAVALI-ME 0S PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AOQ LADO VALOR NOTA NF-e
RS 56,00
DATA DE RECEBIMENTO | IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEREDOR DESTINATARIO NT: 000.000.602
/ / GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAQ SERIE : 1
DIRCEU CAVALI-ME DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR
DA NOTA FISCAL
MARROCOS, 127 ELETRONICA
R CHAVE DE ACESSO
SRR e ? 5 g‘:ﬁ:da El 4218 1108 4915 0900 0196 5500 1000 0006 0210 D021 1396
sC
TELFAX: 4733635003)] IN° 000.000.602
CEF: BRA34225 SER_IE - I
FOLHA: 1del
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO
NOTA ORIGINADA DE CUPOM 342180150724945 - 01/11/2018 15:41:09
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
255312229 08.491.509/0001-96
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAQ SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
GRUPO DE ESTUDOS DE APOIO A ADOCAO 10.254.466/0001-77 |01/11/2018
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA/ENTRADA
1950, 901 CENTRO 88330-437 |01/11/2018
MUNICIPIO FONEFAX ur TNSCRICAQ ESTADUAL HORA DE SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU SC 15:41:05
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DE ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS $T VALOR DO ICMS SUBSTITUICAG | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0.00 0,00 56,00
VALOR DO FRETE | VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALOR DO IPI VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54 56,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEIC | UF CNPI/CPF
9-Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ FESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0 0 0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
::::L) TDESCRICAD DO PRODUTOMSERVICO \‘i(l‘iM CSOSN| CFOP | UINTD. QUANT. L.;&'ﬁf:m :::]l;?i: B.CALC. IOMS | VALOR ICMS [VALGR TRPI TL'::.::QU[”:: ;’;’;‘:T"E:I‘::i
vl FARHIN0H2200 1000 BOMBONA 20 02| 220101000{0 102] 5929 | UN 4,0000 14,0000 56,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54
CEI—(-I-I CO QUE M.ﬂub':?‘AL
Oisk SERVICO CONSTANTE
DESTE DOCUME PI:CEBIDO
N
; TO FOI prees PRESTADD EACEITO
=M — i ______,“—_ t ‘5 _@L i
Assinatura 3
Momez:
~residonte W
GRS Sl
DADOS ADICIONAIS
I\!FﬂRMM OES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Nota Fiscal :42684

Referente

ag Cupom M.
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‘ 01/11/2018 Banco do Brasil

o A33B011807419347041
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 01/11/2018 18:37:58

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

01/11/2018 - AUTOATENDIMENTO - 18.37.58

1489301489 SEGUNDA VIA 629

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

COMPROVANTE DE

DOC ELETRONICO
CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-0
FINALIDADE: ©1 CREDITO EM CONTA CORRENTE
REMETENTE : SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
BANCO: 341 - ITAU UNIBANCO S.A.
AGENCIA: 8496-5 - BALNEARIO CAMBORIU/CENTRO
CONTA: 17.532-3

FAVORECIDO: DIRCEU CAVALI
CPF/CNP]: ©8.491,509/0001-96
VALOR: R$ 56,08
DEBITO EM: ©1/11/2018
DOCUMENTO: 110183
"ENTICACAO SISBB: 4.F43.4A9.A20.849.F8B

Transacg8o efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




01/11/2018

2

Transagoées Pendentes
EMPRESA |

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e1/11/2e18 - AUTO-ATENDIMENTO - 18.27.52
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

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

189.976-8

Convenio CELESC DISTRIBUICAO S.A.
Codigo de Barras B83640000004-5
08101820184-4

32380162600-2
19952779@74-5

Data do pagamento 81/11/2018
Valor em Dinheiro 432,38
Valor em Cheque @,08
Valor Total 432,38
DOCUMENTO: 118184
AUTENTICACAD SISBB:
5.18A.1C6.A5D.9FD
Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transacdo efeluada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA S

FAT-B1-201841 995 2 7o . 1y
Wota Fascal ‘Conte de Energia Eletrica Seria Uniia 101u2a3]

Celesc

DlStﬂbUi(;aC' S'A' Més/Ano - Fatura N Unidade Consumidora
3712018 bU0Y654

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ BALNEARLO CAMBURTU- AN IEDR 17

R 1950, 991
BE3BAVE-CENTHO B CAME (BU)-BALILARID CAVBORIL-SE

Loc/Etapa/Liv11706,08 017813 - Yot dor | B2E1212 - TENSAC NOMINAL: D200y - y - GRUFD B
Classificacaor 81 - RESIDENCIAL - CONVENCIGIKL - MOMOFASTCD
Cod. Fizcal de Operacao: §,238 Tepo do Disjuntor: 38 A5 [1.5.78.8]

Descrigdo de Consumo

Medidor: 8261212 Consumo Med/Fat;

576/576 Unidade de Medida: ki
Leit. Atual: 858 Nimero de Dias Faturados: 11 Origern da L_eitl.!ra: Lipa
Leit. Anter: 283 Consumo Médio Diario (kWh):us,se  Fator de Poténcia:

Fator de Multiplicagio: 0@

Datas Importantes

Indicadores de Continuidade

Leitura Anterior: 13082018  |MUL/1E TE,Y:SN 'TE ﬁsngsl R%agado
Leit. Atual: 13/09,/ 2018 l?[l}:: 3]? 5»35 :::n a'aa
Emissao/Apresentacio:12/e9,m18 DMIC 26 G

Prox. Leitura:
Histérico de Consumo

15,18,/ m18

Conj. ANEEL:CA BORIU & (#$)s 128,97

SET/18 AGO/1B JUL/1B Jun,18 VAL/1lE ABR/LB I'AR/1E FEV/18 JAN/LE DEZ/17 HOV/17 OUT/17 SET/17
576,08 L7 710 L] o

22 996 BSa 5le 3EG 254 269 aem
Itemn =
CONS U0 Quagtidade A aiRe) T%Elngs}
CONSUMD 426,00 0,694335 295,00
ADICIONAL BAND, VERMELHA P2 8,76
ADICIOMAL BAND. VERMELHA P2 29,31
Subtotal 1 422,48
CosIP 9,9
Subtotal 2 3,50
Composicao do Prece (Art. 31 Rasolucaa 166/2005) -
ENERG 1A 199,868 | DISTRIRUICAD 52,42 |
TRANSMISSAD 15,91 | TRIBUTOS 102,91 |
ENC. SETORIAIS 51,56 |  SOMA DEYONSTRATIVO 422,48 |
[Tributos (1ncluidsaY no Toral 3 Pagar - ==
== Bave de Calzulo (RE} Aiquena(fy Valar
ICMS 42248 1225 92,96
PISIPASEP 176
COFINS 8.20
[Merssgans ” == e
Periodes Band.Tarif.: Varmelha P2:14/08-13/05 —
ESTA UNIDADE CONSUMIDORA ESTA SUIEITA A SUSPENSAQ DE FORNECIMENTO
DEBITOS: @7/2013 A% 538,49 98/2018 A} 527,59
e ot o tv o MATERIAL, !
CERTIFICO QUE O 2= CONSTANTE
] - SERVICO ;
! RECEBIDO .
i |
| DESTE DOCUMENTO FOl pgerig, £ ACEITO !
: '
em_O4 I JOAR :
: '
I b
| Assinalura 4
Wi ] 4
. NOIME, F
I Presidente

IMPORTANTE- REAVISO DF DERITO

DE 06/10/2018, PELO NAD PAGAMENTO D FATURA REr, 05/2@18 - R$ 527,59, Caso
este paganento ja tenha sido efetuado favor descomiderar esta notificacaa.

PAGAMENTO EM ATRASO

Multa de 2% + Corregdo Monetaria pelo IGPM

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

(pro rata die) a serem cobrados em falura posterior,

et e

Data de Vencimento

01/10/2018

Valor Total a pagar

R$ 43238

FErIoT TTITS T TT T TeTE

1018.4111.37FA.7EF2.148B.251D. C2FA.1B4C

AS[15788)

Comprovante de .@rrecm;al;aa

853-576,00-000-07:44- 51

Més/Ano -
USrZ20

Celesc

Distribuigdo S.A.

Fatura Data de Vencimento
g i U208

Numero da Fatura

01-20184199527790-74

N°. Unidade Consumidora

6009654

Valor Total a Pagar

432,38

A TR

R$




FIC.S001_MODE-1-3F_LT_181.AFP

|2 808685 { SCFTD15.0204810.30020

Fatura de Servicos de Telecomunicacoes

0i S.A.

Av. Madre Benvenula, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA
CEP 88036-500 - Florianopolis — SC
CNPJ Matnz ;76 535.764/0001-43

76.535.764/0322-66 |LE: 25.042764-8

CNP.J:

I[!llllIlllllIIIlll]|]I|lllllllll‘l’llllllllll"

CTC FLORIANOPOLIS SC PL2
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
R 1950 00301

CENTRO

88330-476 BALN CAMBORIU - SC

RV

T213512820047480000002302330011018

18104455

—

Telefone Vencimento
l(47) 3248 2598 l l 09/10/2018 I

[ Referéncia

l OUTUBRO/

—

2018

Total a pagar

l R$ 186,42

t .Resumo da sua fatura

Ol FIXO
PACOTE DE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL

{& i EXCEDENTES, OUTROS SERVICOS E TAXAS
LIGACOES FIXO-FIXO
LIGACOES FIXO-MOVEL

OUTROS VALORES
T
CCERFIFICC QUE O SERVICO CONSTANTE
: RECEBIDQ

| DESTE DOCUMENTO FOI gering E ACEITO
i
| Ev Od 7 \y 1 o2}

Assinatura

1 Nome.

( &‘_ L0 I (O

Presidante

R$ 83,02

62,16
17,19

i

R$ 103,40
103,40

Pagina
000001 de

TUDO DA SUA CONTA ESTA AQUI. MAIS FACIL DE ENCONTRAR, ENTENDER E CONFERIR.
Simplificamos a apresentacao dos seus gastos com o0s servigos Oi para ndo deixar dividas pra voceé.

Sua conta esta em débito automatico?

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

.................................................................................................

OiS.A.
Av. Madre Benvenuta, 2080 - BAIRRO SANTA MOMICA
CEP 88036-500 - Florianopolis — SC
FIXO CNPJ Malfnz :76.535.764/0001-43
CNP.J: 76.535.764/0322-66 LE: 25.042.764-8

84610000001 3 86420027716 7 90786020181 9 00111600000 9

MR R

..........................................

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL

Numero do Telefone: 47 3248 2598
Nimero da Fatura: 1810.001873711

Sequencial: 716907860 201810 01116
Contrato Agrupador: 716.907.860-1 - 1* Via

Data de Vencimento

Valor a pagar:

09/10/2018
186,42

N* Idenlificador para Débilo Automatico: 71

6.907.860-1

18104455/ 018537



http://www.oLcom.bresaiba

1D: 808885 / SC.FTD15.0201810 G002 OFIC.S001_MODE-1-3F_LT_1B1.AFP

O15.A

Periodo: 22/08/2018 a 21/09/2018

SERVICOS 01 - Continuagio

SERVICOS Ol |
INTERURBANOS
Sequéncia Data Hara Duracdo Localizacdo Tarifagio Telefone  Aliquota Valor
40  18/9/2018 193445 00.03.05 DDD-SC-FLORIANCPOLIS NOR 4830848601 25% ICMS 083
Total INTERURBANOS
CHAMADAS LOCAIS PARA MOVEL
Sequéncia Data Hora Duragdc Localizagdo Tarifagio Telefone  Aliquota Valor
41 22108/2016 10:07:.01 00:00:34 VC-1 HORARIO NORMAL Vi1 47999708748 25% ICMS 043
42 30/08/2018 10.23:38 00:03.16 VC-1 HORARIO NORMAL vC1 47992078206 25% ICMS 238
43  30/08/2018 14:58:36 00:0045 VC-1 HORARIO NORMAL vC1 47990897166 25% ICMS 0,57
44 DA/0812018  17.1521 0000268 VC-1 HORARIO NORMAL vC1 47992193528 25% ICMS 038
45  (04/09/2018 19.2558 00:01:14 VC-1 HORARIO NORMAL Vi1 47999555242  25% ICMS 083
46 D8/09/2018 10:5342 00:0349 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47999473463  25% ICMS 281
47 13/09/2018 16:4820 00:01:28 VC-1 HORARIO MORMAL Ve 47999473463  25% ICMS 1,08
48 14/09/2018 12:11:03 00:00:28 VC-1 HORARIO NORMAL v ATIS924465  25% ICMS 0,36
49 15/09/2018 151331 00:00.09 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47999691413  25% ICMS 0,36
50 18092018 16:31:42 00:01:.04 VC-1 HORARIO NORMAL v 47991260495 25% ICMS 078
51 18092018 174051 00:01:01 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47988051240 25% ICMS 079
52 19/09/2018 13:5547 00:02.08 VC-1 HORARIO NORMAL Ve 47999708748 25% ICMS 1,51
53 19/09/2018 15:04:46 00:0004 VC-1 HORARIO NORMAL vei 47988285455 25% ICMS 0,38
54 19/09/2018 15:23:09 00:0200 VC-1 HORARIO NORMAL vC1 47999585835 25% ICMS 144
Total CHAMADAS LOCAIS PARA MOVEL
CHAMADAS PARA MOVEL
Sequéncia Data Hora Duragdo Localizagdo Tarifagao Telefone  Aliquota Valor
55 24/08/2018 16:2645 00:.00:21 VC3-MS-CAMPO GRANDE VC3 67998536758 25% ICMS 0,52
56 24/08/2018 16:49.16 000123 VC3-MS-CAMPO GRANDE vCa 67992539311 25% ICMS 148
57 31082018 18:38:57 00:00.58 VC3-RS-CAXIASDO SUL vC3 54099138799  25% ICMS 1,04
Total CHAMADAS PARA MOVEL
[Total Nota Fiscal OI 182,75 \
DOCUMENTO FINANCEIRO - N° 001.873.711 J
ITENS FINANCEIROS
Sequéncia Descrigio dos servigos Data Historico * Desconto Valar
58 ATUALIZACAO DEVALCRES 18/08/2018 20180809/20180910 1,30
58 MULTA DE CONTA 18/09/2018 20180809r20180910 237
Total ITENS FINANCEIROS 367
|Total Documento Financeiro 3,67 |
[Valor a pagar 186,42 |
Quando esta conta foi emitida, o débito total em atraso deste terminal era de RS 151,04
Caso o pagamento ja terha sido feito, favor desconsidere esta mensagem. Caso contrdrio ligue 0800 031 0800,
Lembrarnos que na falta do pagamentn, o5 Sefvigos serdo suUspensos.
Descrigao das siglas utilizadas
NOR - Normal V1 - Ligagio para celular dentro de drea de mesmao DDD MIS - Mista
RED - Reduzida VL2 - Ligagdo para celular cujo primeiro digito do DDD seja igual ao de ongem DIF - Diferenciada

SRD - Super Reduzida

VC3 - Ligacio para celular cujo primeiro digita do DDD seja diferente

18104455 1 018540




01/11/2018 Banco do Brasil

g A33B011807419347017
Transagoes Pendentes 01/11/2018 18:30:43

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
©1/11/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO = 18.30.44
14859381489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109.976-0

EFETUADO POR: CASSIANA ROSA SPINE

Convenio BRASIL TELECOM (SC)

Codigo de Barras B84610000081-3 86420027716-7
96786020181-9 @0111600900-9

Data do pagamento 81/11/2018
Valor em Dinheiro 186,42
Valor em Cheque e,08
Valor Total 186,42

DOCUMENTO: 11e1e5
AUTENTICACAO SISBB:
"A.4BE.B63.65B.64C

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 01/11/2018 17:11:01
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 01/11/2018 18:30:43

Transacao efetuada com sucesso.

Transacgdo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




01/11/2018

Z

. Transagoes Pendentes

Pagamento de outros convénios

Banco do Brasil

Empresa Municipal de Agua e Saneamento

CNPJ: 07.854.402/0001-00

4" Avenida, 250 - Centro - Balneario Camborilu - SC
CEP 88.330-104

www.emasa.com.br
N

EMASA

o3 set/18

Matricula

00172106-2

Fatura de Agua / Esgoto

GRUPO DEESTUDO £ APOT0 A 4DOCKD DE BC

R. 1950 (DE 669 A 897),901
CENTRO
CEP: 88332470 - Balneario Canboriu sc

Atendimento: Seg. & sexta das o8h ds 18h - Séb. das ogh 4s13h

Plantao 24h - 0800 6436272
calizacan

Ulll 544, 0002, HOZ6H. B

R$

J} l‘(t)\()l\llf\‘nl!)ltt \II(()RI\

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e1/11/2e18 - AUTO-ATENDIMENTO - 18.32.56
1489381489

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
Codigo de Barras B26700000006-1 47791827600-8

860600001017-3  21061869488-2
Data do pagamento 81/11/2018
Valor em Dinheira 47,79
Valor em Cheque 9,00
Valor Total 47,79
DCCUMENTO: 1181€6
AUTENTICACAO SISBB:

38.C0B9.BDE.B53.A66

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES

JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transagao efetuada com sucesso.

Transacgéo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SP

— S A Izt ta) ; T.:.-_:-._
“ ﬂl (<] “e (616] 81
(()m(.o DEBITO AUTOMATICO 01721062 S
DADOS DO IMOVI] HISTORICO DO IMOVEL
Hidrometro v A@IF3ISR702 Mus Consumo  Leitura
Levrtura mes Q84 12/09/2018 RE 208 12 972
Lettura ant. 70 107032018 wesrpLs 11 260
Consung 12 w3 em 35 dias VRS20 11 949
Media mensal 11 m3 0hs 20138 11 938
Media diaria ;@ @,36 m3 042018 11 927
Faturamento : LIDO G3/20118 13 916
THEELA. THRIFARIA DESCRICED Lio?».tm?r;c.-a FATURADOS i
i Fevyico: - 3l Fabuads
FATURAMENTO UE AGUA RY 26,55
FATURAMENTO DBE ESGUTO RE 21,2
=0 ol MML—,mm i
ARTRCOBUE BEeariog SONSIANIE
.~ RECEBIDD
o . L LI ubniFN ] O FGI PRESTADO E ACE'TO
e O ! 5.3 ! 3%
- Assinatura F—
QUALIDADE DAAGUA Referéncia: Eggm;{
Indu.uiuru Vilor Perinfitido

\u '\nlmlr.u

eeTie

Cloro

FJL t

—c! e}
T PO

5.0 2035 est

B 47 ,_:’2' 9,48

COFINS 47,79

RY 0,00

‘\1cmugms
EM 11/09/18 NOSS0S ARQUIVOS APRESEMTAVALL ©1 FATURS VENCIDA, NO
VALOR DE R% 42,82. PROCURE MOSSOS ESCRITOR10S £ EVITE O CORTE.
DESCONSIDERE ESTA MEMSAGENL CASO JA TEWHA SIDO PAGA

Sequencial
BR1. 540 0E02 00260, topl 1. 0172106,

Total a Pagar (RS)
R}

Matricula

00172106-2

Vencimento
16/16/2018

1309

Rel.:
09/ 2018

47,79

GUoREn10] -3

il

21361809400 -2

D

82670000000 -1 4779102 /000-8

RN



http://www.emasa.l:om.br

06/11/2018 Banco do Brasil

g A33G061557274793011
Emissio de comprovantes - 30 nivel 06/11/2018 16:02:36

5/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:25:31

148901489 SEGUNDA VIA 0036

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 169.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 85/11/2e18
NR. DOCUMENTO 551.489.0600.196.140
VALOR TOTAL 885,22

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

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 190.149-0
NR. DOCUMENTO 551.489,000.169.976
IDENTIFICADOR 1: 16.254,.466/0001 77
NR.AUTENTICACAO 1.7ED.CBC.BB3.8B1.699

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




Balneario Camboritl , 19 de Fevereiro de 2019.

Controladoria Prefeitura Municipal de Balneario Cambori.

DECLARACAO

Viemos por meio desta, justificar referente a Nota Fiscal 8153 Biro Erre Impresséo
Digital Ltda — ME, do dia 01/11/2018 parcela 10 do convenio. O servigo utilizado foi para
impressé&o do cartdo de visita e panfleto que esta em anexo.

Claudia Marisa da Encarnagao de Negreiros
Presidente




Anjos da vida
Grupo de eshﬁos e:xp_o:nsfl adogdo




) 473248 2598

0 Grupo Adogao AnjosDavida
grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com
Www.grupoadocaoanjosdavida.com.br

TRua 2950, h 901 - Centro ( entre 32 e 42 Avenida )



mailto:grUPOadocaOilnjosdavida@t1otmail.com

DS

Anjos da vida
Grupo dg estudos & apon & adogho

e Car

%
@ (47) 3363-4590

@ @grupoadocaoanjosdavida Anjos da Vlda
grupoadocaoanjosdavida@hotmail.com Grupo de estudos e dpoio 3 adocdio
Parceiros: Bahedrio Canborid = 80
12
Z

PODER FUTHCIARIO

N4

UNIVALI




= QUEM SOMOS

Um grupo de estudos e apoio hue prepara
pretendentes & adog3o, orientando e
acompanhando antes, durante e apos o
processo, atendendo pais, familiares e criangas
apds serem recebidas em seu novo lar.

' MISSAO DO ANJOS DA VIDA

Promover acBes e estudos voltados a adogdo
para o acolhimento amoroso e consciente e aos
demais temas relacionados a infancia,
adolescéncia e familia.

= NOS505 VALORES

*Amor em todas as formas

eFamilia como porto seguro ou Fungdo familiar
sEtica nas relagges

=Transparéncia no Processo de adogdo legal

*0 Respeito a histdria da crianga e adolescente
sSensibilidade e Comprometimento com a caufsé

1 NOSSAS PRINCIPAIS ACOES 2

=Curso preparatorio PASSOS DE ANJOS
destinado a quem pretende adotar uma crianca.
s Atendimentos psicoterapéuticos, sociais,
juridicos,pedagdgicos e pediatricos.
*Orientagdo para pretendentes;

sRealizacdo de palestras sobre o tema;

sGrupos de debates;

sAtuacdo nas Redes saciais;

eQOrganizagdo e participagdo em eventos;
*Pesquisas;

2 QUAL A IMPORTANCIA DESTE TRABALHO?

A adogdo deve ser uma escolha consciente que
muda a histéria de uma crianca e também a de
quem adota.

Deve ser realizada de maneira transparente,
respeitando todo processo legal e entendendo o
processo emocional envolvido.

O trabalho do Anjos da Vida conta com a
participacdo de profissionais dos mais diversos
segmentos como, médicos, advogados,
assistentes sociais, psicélogos e pedagogos.

Também conta com a participagdo voluntdria de
pessoas que desejam contribuir dentro das suas
aptiddes.

Os trabalhos s5o0 mantidos por convénios
e associados.




, PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU Numero da Nota Fiscal
A SECRETARIA DA FAZENDA 8153
Série: E
Dala Emissdo:  01/11/2018
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E : u
? [Certificagio; 7565D-7F3CE
DADOS DO PRESTADOR
Nome/Razdo Social: BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA -ME
Noeme Fanlasia: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL
CNPJ/CPF: 02.234.435/0001-26 Inse. Municipal: 2223 Insc. Estadual;
Enderego: AVENIDA QUARTA AVENIDA N 560
Bairro: CENTRO Compl.: SALA D2
; Municipio: BALNEARIO CAMBORIO UF: SC  CEP: 88330-112
E-mall: financeiro@@erre.com.br Telefone: 4733674944
DADOS DO TOMADOR
Nome/RazSo Social: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAD DE BC - ANJOS DA VIDA
CNPJ/CPF: 10.254.466/0001-77 Insc, Municipal; Insc. Estadual;
Enderego: RUA 1950 N*: 901
Bairra: CENTRO Compl.:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: sC CEP: 8B330-476
E-mail: Telefone: 0000000000
DISCRIMINAGAO DO SERVIGO
IMPRESSAD DIGITAL
ftem Tributavel| Qtde.| VI Unitario RS Total R$
IMPRESSAD DIGITAL Sim 1.00 4783000 478,30
ad 1;[ .\‘E crm-\L TANTE
e "\|J| x.v\. \A‘J O C‘EPUICD CDNS
PECEB!DO ITO
JESTE DOCUMENTO FOlpegstane £ ACE
OB s 3N X
i —re.ﬂdentp .
\JLO QUM q 60NL QA
Valor Tribuldvel: Valor ndo Tributavel:
RS 478.30 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 478,30
Valor Tatal das Dedugdes: | Desconlo Incondicionado: |Descanto Condicionado: Base de Calculo: Aliquola: Valor do I158:
RS 0,00 RS§ 0,00 R$ 0,00 RS$ 478,30 3,4829% RS$ 16,66
FIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% QOutras Relenges:
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS$ 0,00 R$ 0,00
Valor Ap da Imp RS 0,00 Estaduais RS 0,00 Municipals RS 0,00 I VALOR LiQuiDO DA NOTA R$ 478,30
ENQUADRAMENTO DO SERVICO
13.04 - Repregrafia, microfimagem e digitalzacao.
QUTRAS INFORMACOES
Més de Compeléncia:  11/2018 Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORI/SC Dala Geracdo: 01/11/2018 15:57:35
Recolhimanto:  Sem Retengdo Tributagdo:  Microempresdrio o Empmsa de Pequeno Porte (ME EPP)
CNAE: 8219301 Empresa Optante do Simples Naci - Rece to no Municipio
Olbservaglas:
Imprasso em: 01/11/2018 &s 15:57:38
Recebi(femos) de: BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA -ME NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nola Fiscal de Servigos Eletrénica. Numero: 8153




08590.10910 00012.900304 00001.147016 1 76990000047830

|085-ﬂ | RECIBO DO PAGADOR
i?;:-.:_- 2 Mjlects FO0dGs ol Benefidrls . |Espdce Scxrdlade Hzssz Niznars
BIRO ERRE IMPRESSAC DIGITAL LTDA 0108-0/12900-3 RS 00129003000001147
TG documenta Gordits CNPICPF Vercmerss afor e do
1968/0001 02.234.435/0001-26 05/11/2018 478,30
GRUPO DE ESTUDOS E APQIO A ADOCAO DE
~mapien A0 COSRAR QUM CUER TARFA CE EVIESE O DECABNESOLETO oL CATRA(S] TAVA{S] SEMELHANTESS)
0109-0/12900-3
| Bl Acdn Mosiney
#JAILDS | 085-0 l 08590.10910 00012.900304 00001.147016 1 76990000047830
Local &t Pajamorly VErcImente
Pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 05/11/2018
Basalonds CHFLCEF Aodnciz [ T8Sigs 40 Banelfoiirn
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA 02.234.435/0001-26 0109-0/12900-3
Oala oo/ Dodimests N* &5 Tacenorts Espdor Dog Az D5t de Procosiamiesty Teesm Noroe/ Cid. 25 Coarrenty
01/11/2018 1968/0001 DM N 0111/2018 00129003000001147
2 S Raney Corteig Espdcis Mloed: Cuariadads Landy Valer Worda 8] Viakor g Dol
01 R$ 478,30
e e TRERAL S i |
CERTIFICO GUE © Szguicg CONSTANTE | _
"
RECEBIDO !
DESTE BOCUMENTO FOI sagetang & ACE!TC |
i % ] Mot M.
| EM 0% ; AN ;1 D |
| ) 1 e
1 g'g'ssi@n . !
1 Nome 7F | {=] vsor Corrass
" Rresidente—— ,
Tt GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADGCAO DE - 10.254.466/0001-77
RUA 1950, 901, CENTRO
88330476 - BALNEARIO CAMBO SC Q{Q‘\
bq( )sz»q,m : g& PSP,
S FICHA DE COMPENSAGAO

AR A
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01/11/2018 Banco do Brasil

A33B011807419347014
01/11/2018 18:30:02

2z

Transagdes Pendentes

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

e1/11/2e18 - BANCO DO BRASIL - 18:3e:02
148981489 eeas

AGENDAMENTO DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 14839-3 CONTA: 169.976-8

Cooperativa Central de Credito
685981991BB@BIZQBBSMBGBG1147616176996996947836
BENEFICIARIO:
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA
NOME FANTASIA:
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL
CNPJ: ©82.234.435/0001-26
PAGADOR :
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAD D
CNPJ: 10.254.466/6801-77

. DOCUMENTO 118,501
DATA DE VENCIMENTO B85/11/2018
DATA DO PAGAMENTO 85/11/2018
VALOR DO DOCUMENTO 478,30
VALOR COBRADOD 478,38

PAGAMENTO AGENDADD.

A quitagao efetiva desse debito dependera da
validacao das condicoes de pagamento junto
ao beneficiario ¢ da existencia de saldo na
Sua conta-corrente as 23:45h da data escolhida.
0 comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

Central de Atendimento BB

4804 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9808 729 06801 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC

ezee 729 @722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

idoria

/8 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

88088 729 @088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 01/11/2018 17:18:52
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 01/11/2018 18:30:02

Transacgao efeluada com sucesso,

Transagéo efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORI(

oy SECRETARIA DA FAZENDA
Pty
J'i
E===v] NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E

DADOS DO PRESTADOR

Numero da Nota Fiscal
8153

Série: E
01/11/2018

Data Emissdo:

b [Certificagdo:  7565D-7F3CE

Nome/Razdo Social: BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA -ME
Nome Fantasia: BIRO ERRE IMPRESSAD DIGITAL

E-mail;

CNPJ/CPF: 02.234.435/0001-26 Insc. Municipal: 2223 Insc. Estadual:
Enderego: AVENIDA QUARTA AVENIDA N®: 560
Bairmo: CENTRO Compl.: SALA 02
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-112
E-mail: _financeir, rre.com.br Telefone: 4733674944
DADOS DD TOMADOR
Nome/Razdo Social: GRUPO DE ESTUDOS E APOID A ADOCAO DE BC - ANJOS DA VIDA
CNPJICPF: 10.254.466/0001-77 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: RUA 1950 N 901
Bairro: CENTRO Compl.:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330476

Telefone: 0000000000
DISCRIMINAGCACQ DO SERVICO
IMPRESSAQ DIGITAL
ltem Tributavel| Qtde.| VI Unitario RS Total R$
IMPRESSAQO DIGITAL Sim 1,00 478,3000 478,30
_ .\ ul-\Irﬁir\L TANTE
"\Il-i; J_J\-\ ‘J O ﬁERV‘CO CONS
RECEB!DO T0
\EQTE DOCUMENTO FOl 5gesTapo C ACE!
Qb 1 3d 1 D3
""" Assinatura
—me L
o cresidente e
Valor Tributavel: Valor ndo Tributdvel:
RS 478,30 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 478,30
Valor Total das Dedugges: | Desconto Incondicionado: |Descanto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do I1S5:
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R% 478,30 3,4829% R$ 16,66
P15: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retengbes:
RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais RS 0,00 M pais RS 0,00 l VALOR LiQUIDO DA NOTA R$ 478,30

ENQUADRAMENTO DO SERVIGO

13.04 - Reprografia, microfiimagem e digitalizagio.

OUTRAS INFORMACOES
Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORIUISC

Més de Competéncia:  11/2018 Data Geracdo: 01/11/2018 15:57:35

Recolhimento:  Sem Retengio Tributagdo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
CNAE: 8219301 Empresa Optante do Simples Nacional - Recolhimento no Municipio
Observagoes:

Impresso em: 01/11/2018_as 15:57:38

Recebi(emos) de: BIRO ERRE IMPRESSAOQ DIGITAL LTDA -ME
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica.

MNOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Numero: 8153




Linha digitdvel para ser utilizada em seu Intemot Banking

08590.10910 00012.900304 00001.147016 1 76990000047830

Ioas-n |

()AiLos

RECIBO DO PAGADOR

GRUPO DE ESTUDOS E APQOIO A ADOCAO DE

Noma do Banaficiéno Agncia ! Codiga do Bensbciaro | Especia Quartidade Nossa Nimero
BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA 0108-0/12800-3 RS 00129003000001147
#0 do documeEnid Contrato CNPICSF Vernomenin Valor documenio
1968/0001 02.234.435/0001-26 05/11/2018 478,30

Infrmagbes

0108-0/12900-3

NAD COBRAR QUAL OUFR TARIFA OF FMISSAD DE CARNE/BOLETO OU OUTRAIS) TAXA[S) SEMEL HANTE(S)

Autenbicacio Mecanica

) AILOS

|085—0 | 08590.10910 00012.900304 00001.147016 1 76990000047830

Locat ge Pagamenio Voncimonio
Pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 05/11/2018
Seneficaro CNPLCPF Agéncia | Codmo do Bensfictario
BIRO ERRE IMPRESSAQ DIGITAL LTDA 02.234.435/0001-26 0108-0/12900-3
Diata Jo Documentn o Documents Espece Doc Acein Ciata ce Processamento Nao=so Momeno / Cod. da Documento
01/11/2018 1968/0001 DM N 01/11/2018 00129003000001147
Uso do Banoo Cartera Espéoe Moods Cunnbdade Mooda Valor Moeca (=) Vil dio Documendo.
01 R$ 478,30
“rlin = e ey e {+i Desgonto » Abatimento
S IMATERIAL
| CERTIFICO QUE O Seriet CONSTANTE]
DESTE DOCUMENTO FOI REEi0 1 AceiTo | |
¥ (4] Mea | Ml
lem_ Q9 AN s Doty |
! | {+) Queres Acrescimos
I Assinatura 1
t pMome: : ] () Vo Coernco
Pr'E:SLdEFIIE R

RUA 1950, 801, CENTRO
88330476 - BALNEARIO CAMBO SC

Sacador!

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

Citigo da Baixa

Avalsia

NI

Autenficacso Macimes

FICHA DE COMPENSACAO




01/11/2018 Banco do Brasil

% A33B011807419347014

= 01/11/2018 18:30:02
[ | Transacgoes Pendentes

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

e1/11/2e18 - BANCO DO BRASIL -  18:30:082
148501489 8845

AGENDAMENTO DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

Cooperativa Central de Credito
©859018510€801296030400001147016176950000847830
BENEFICIARIO:

BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL LTDA

NOME FANTASIA:

BIRO ERRE IMPRESSAO DIGITAL

CNP]: 82.234.435/0001-26

PAGADOR :

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAD D

DOCUMENTO 110.501
uatA DE VENCIMENTO 85/11/2e18
DATA DO PAGAMENTO 85/11/2@18
VALOR DO DOCUMENTO 478,30
VALOR COBRADO 478,30

PAGAMENTO AGENDADO.

A quitacao efetiva desse debito dependera da
validacao das condicoes de pagamento junto
ao beneficiario e da existencia de saldo na
sua conta-corrente as 23:45h da data escolhida.
O comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

Central de Atendimento BB

4204 €001 Capitais e regioes metropolitanas
8860 729 @601 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

8800 729 9722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

doria
bwou@ 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

eg8ee 729 6e8s8

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 01/11/2018 17:18:52
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 01/11/2018 18:30:02

Transacao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




ESTADO DE SANTA CATARINA NOTA FISCAL MODELO
SIMPLIFICADO (AVULSA)
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU N° 225196
SECRETARIA DA FAZENDA 39 VIA CONTRIBUINTE
L Departamento de Arrecadagdo Data Emisséao; 22/10/2018
4 N Prestador de Servigo - CONTRIBUINTE w
NOME / RAZAO SOCIAL: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
enpereco: (I
D & GG
X
P
4 Recebedor de Servico - CLIENTE DE CONTRIBUINTE )
NOME / RAZAO SOCIAL: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO
ENDEREGO: 916, 0, ESQUINA C/ 4 AV
MUNICIPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
\CNPJ! CPF: 10254466/0001-77 INSCRIGAO MUNICIPAL: 154932 y
Jnidade  Quant. Descrigéo dos Servigos Prego Unitario Valor R$
1 100 CURSOE ACOMPANHAMENTO DOS PAIS POSTULANTES A 1730.33 1730.33
' ADOCAOQ., '
'3 ™
IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA VALOR DOS SERVICOS
NAO TEM VALOR COMO RECIBO L RS 1 730,33,
] = (DAM Ne: R

iSS VALOR: R$ 34,61

WOTA FISCAL RECEBI(EMOS) O(S) SERVICO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERVICO EMITIDA POR:

MODELO

SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 225196 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA



egoncalves
Highlight


RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nr Recibo

Nr Taldo

. Nome ou razéo 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 Medico Pediatra

(Um Mil Quinhentos e Quarenta Reais)

"Valor Servigo | Taxa | Valor Max. p/ Reembolso |
~1.730,33 | 0,00% | - © 0,00
Valor ja Reembolsado no més Saldo
I = T — |
' " Carreteiro (Calculo do Valor do Reembolso)

em 10/2018 aimportancia de

RS

1.540,00

conforme discriminativo abaixo.

Especificagdo

| Valor do Servigo Prestado... R% 1.730,33
Il Reembolso ( 0,00 % Val.Serv.) R$ 0,00
SOMA R$ 1.730,33

Descontos
] Inss Contribuinte Individual R$ 190,33
1\ R$ 0,00
v R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vil R$ 0,00
Vil R$ 0,00
SOMA R$ 190,33
Valor Liquido R$ 1.540,00
- Assinatura ]

<

L

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. : 113.72886.25§ =
X X =3
" Namero Cl Conselho Regional

3288781

Localidade | " Data
BALNEARIO CAMBORIU | 25/10/2018

ome Completo
REZ ROGERIO FURTADO JUNIOR

B

CERTIFICO QUE O ggruico CONSTANTE
DESTE DOCUMENTO FOI 3egeming E ACEITO

MATERIAL

RECEBIDO

Em 05

33 b AR

Name:

Assinatura

! Fresidente

L A Rt Ir S

folha SCI VISUAL Practice
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06/11/2018

Banco do Brasil

P A33G061557274793015
Emissio de comprovantes - 3o nivel 06/11/2018 16:03:59

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

86/11/2018 -  AUTOATENDIMENTO - 16.e4.01

1489301489 SEGUNDA VIA ee14

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: 136 - CC Unicred do Brasil

AGENCIA: 1381-3 - COOP CRED LEST STA CAT E PAR
CONTA: 17.818-7

FAVORECIDO: JUAREZ ROGERIO FURTADO JUNIOR
CPF/CNPJ:

VALOR: R$ 1.548,00
DEBITO EM: ©5/11/2018

DOCUMENTO: 110562

AUTENTICACAO SISBB: 6.74E.9AA.EBC.D77.A10

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.
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[ NOTA FISCAL DE SERVICO

GONTAB'L'DADE Luciano Oliani SERIE A

LERF 5 Avenida n° 180 - Sala 02 -

‘Wf’ Vila Real - CEP 88337-010 Ne 222
Balneario Camboriti - SC | | cnpy: 11.126.134/0001-70
Fone/Fax: (47) 3264-1692 || nser. Mun.: 159.092

Date:_ \) / 3 !QCL\Q-
Cliente:_Lyx s -
Enderego: mﬁ) NS c-"u_t)_k.
Cidade: Mﬂ&'&m&i?&tado: aC 89, 3% - Cﬁh
onpy: 30 94, Hby oy <3 + Inscrigao Estadual: __ 9. Desmdey

Natureza da Operagao: Prestagdo de Servigo mﬁmm:%—lfﬂ&lﬁ
| Condigbes de Pagamento; O™ oroswd

QUANT. | DISCRIMINAGAO DO SERVIGO [ TOTAL

¢ Ndoacad WA 3R 40

S OO Y-S O V- ou o) ~.
]

J

(Do T T T Y MATES ]AL CONSTANTE /
= T B TR "~ ~ o e LFRVICr Y
PR ST POCHENTOFE , RECEBIDO ACEIFO
CLEOT UL “'-'lL “JI pRESTADO I-.- [&1%]
- o )\ (G =5 B
— v o el - == [}

Assinaiura

[ gy

Presidente )
Grafica BC Lida. ME. - Av. Marginal Oeste, n® 901 - Vila Real
CEP 88337-000 - Balnesrio Camborit - SC - FONE: (47) 3367-0273 TOTALDO SERVICO  R§ E% L’O
CNPJ: 09.176.738/0001-89 - Inscr. Estadual: 255.500.297 .
05 bls. - 503 vias - N* 000.001 2 000.250 - AutorizagBo N* 20081112 - 04/06/2010 R$

Imposto sobre servigo de qualquer natureza
IMPOSTO MUN. % R$

VALOR DA NOTA R$ 5% s

Nao vale como Recibo




Linha digtéavel para ser utizada em seu Infemet Bankng

08591.09001 20038.738009 00000.006015 6 77060000059640

-~
%) AILOS Ioas-o I RECIBO DO PAGADOR
MNoma do Beneficidno Agancia [ Cédno do Bensficing | Espdce Ouantidade MNoasg Ndmero
CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME 0109-0/38738-0 R$ 00387380000000006
o do docismenio Contrmio CNPLCPF Venomentn Vilor documentc
012/0001 11.126.134/0001-70 12/11/2018 596,40
Fagador
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
Inlcrmagdes NAD CORRAR QUALDUER TARIFA DE EMISSAO DE CARNEBOLETC OU OUTRA(S) TAXA{S) SEMELHANTE(S)
0109-0/38738-0
| Autenticacio Mecanica
@AiLos I 085-0 | 08591.09001 20038.738009 00000.006015 6 77060000059640
Local de Pagamenio Vencimento
Pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 12/11/2018
Banghicidno CHPLCPF Agincsa | Codigo do Benaficiing
CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME 11.126.134/0001-70 0109-0/38738-0
DOata do Docurnenia N" dor Docarmento Espece Doc Acpile Diata ge Prooessamenio Magan Mumern ¢ Cod. do Documento
05/11/2018 012/0001 DM N 05/11/2018 00387380000000006
Usa do Bancd Carleira Esprociz Moeda Craaniticde Mosda Vakot Moctda {=} ¥aor do Documunko
01 R$ 596,40
e {=} Desconto / Aliatimanto
R$ 550,00 HONORARIOS - RS$ 46,40 REF. A COPIA T
R _ .. MATERIAL | .
| CERTIFICO QUE O Szrvico CONSTANTE
1 {+) Mlora [ Muna
i RECEBIDO 5
| DESTE DOCUMENTO FOl srgstapg E ACEITO
i {+} Outros Acriscirnot.
ev_0H 1 AS 1 DIR
1 Assinatura RS
Mo
Pagadar GRUPO DE ESTUDOS E 10 A'mmm;?é%gﬁmum 17
RUA 1950, 901 T
88330570 - CENTRO - BALNEARIO CAMBO SC
?_,:_:::: Cadign da Baixa

Autnrcacio Macinica

FICHA DE COMPENSACAO

A



05/11/2018

| Transagoes Pendentes

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

Banco do Brasil

A336051124689995014

05/11/2018 11:29:33

85/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 11:29:34
148901489 @822

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

Cooperativa Central de Credito
98591092012003873800960800006015677062008059640
BENEFICIARIO:

CONTABILIDADE OLIANI LTDA ME

NOME FANTASIA:

CONTABILIDADE OLIANI

CNPJ: 11.126.134/e001-78

PAGADOR :

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO D

CNP]: 18.254.466/0001-77

DOCUMENTO 110.583
vaTA DE VENCIMENTO 12/11/2018
DATA DO PAGAMENTO 85/11/2018
VALOR DO DOCUMENTO 596,40
VALOR COBRADO 596,48
NR.AUTENTICACAD 8.A43.3D8.9CD.5E4.1BB

Central de Atendimento BB

4904 P0Q1 Capitais e repioes metropolitanas
0800 729 P01 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

8888 729 8722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

B8@8 729 5678

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

ndimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
wsd@ 729 6888
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE

Transagao efetuada com sucesso.

05/11/2018 11:16:59
05/11/2018 11:29:33

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




MINISTERIO DA FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIP§.40 TAB.37,0 DATA: 09/11/2018 HORA: 14:39:34 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100
1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO 4 - COMPETENCIA 10/2018
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
RUA 1950 901 S ,
- FICADOR  10.254.466/0001-77

CENTRO 88330-570 8/0 7
BALNEARIO CAMBORIU sc
(0047) 324825398 6 - VALOR DO INSS (+) 7.505,66
2 - VENCIMENTO 7w
(USO EXCLUSIVO INSS) 8 -
ATENCEO £ VEDADA A UTILIZACAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUCAO

10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUICAO OU IMPORTANCIA JUROS /MULTA/ (+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

11 - VALOR ARRECADADO 7.505,66

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MINIMO FIXADO.

12 - AUTENTICAGAO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

858800000750 || 056602702106 || 010254466009 || 017720181091

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

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

SEFIP8.40 TAB.37,0 DATA: 09/11/2018 HORA: 14:39:34 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100
1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO 4 - COMPETENCIA 10/2018
GRUPO DE ESTUDOS E APCIO A ADOCAO DE BAL
RUA 1950 901
- IDENTIFICADOR 10.254.466/0001-77

CENTRO 88330-570
BALNEARIO CAMBORIU sc
(0047) 32482598 6 - VALOR DO INSS (+) 7.505,66
2 - VENCIMENTO i 2
(USO EXCLUSIVO INSS) 8 -
ATENCAO £ VEDADA A UTILIZACRO DA GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUGAO

10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAO OU IMPORTANCIA JUROS /MULTA/ (+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

11 - VALOR ARRECADADO 7.505,66

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AQ VALOR MINIMO FIXADO.

12 - AUTENTICAGCAO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

| 858800000750 || 056602702106 || 010254466009 | 017720181091

A




Vencimento: 20/11/2018
CONTABILIDADE OLIANI

folha SCIVISUAL Practice

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE /| ENDEREGCO

3-CODIGO DE PAGAMENTO

4 - COMPETENCIA

2100

10/2018

5- IDENTIFICADOR

10.254.466/0001-77

o total seja igual cu supenor ao valor minimo fixado.

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEARIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 6- VALOR DO INSS 7.505,66
RUA 1950, 901
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 7-
47 3248-2598 — =
8-
2 - VENCIMENTO 9-VALOR DE QUTRAS
(Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00
ATENGAO: E vedada a utilizagao de GPS para Recolhimento de receita de valor inferior ao B -
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resullar valor inferior devera ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS
adicionada a contribuigio ou importancia correspondente nos meses fentas, até qua . ] T
11-TOTAL 7.505,66

85810000075-7 05660270210-6 01025446600-9 017720181075

A0

il
= T ————

[l

DESTE

EM__ob

ii

12 - AUTENTICAGAO BANCARIA

[HiihI

CERTIFICO QUE ¢ VATERIAL
H iCOQUEGQ SERVICO CONSTANTET'

giliiiE RECEBIDO
CCUMENTO FOI segerns E ACEITO |

/b1 ]

|
|
——
!
|
i
'

e
BAeoi T ——
Assinatura =
\ame:
— .. . Fresidente

Vencimento: 20/11/2018
CONTABILIDADE OLIANI

e et e e

folha SCI VISUAL Practice

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CcODIGO DE PAGAMENTO

2100

4 - COMPETENCIA

10/2018

5 - IDENTIFICADOR

10.254.466/0001-77

1- NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE | ENDEREGO

o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado.

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BALNEJ}RIO CAMBORIU- ANJOS DA VIDA | 6- VALOR DO INSS 7.505,66
RUA 1950, 901
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC 88330-570 7-
47 3248-2598
8-
2-VENCIMENTO | 9- VALOR DE OUTRAS o
{Usa exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00
ATENGAO: E vedada a uliizacio de GPS para Recolhimento de receita de valor inferior an 1 T
estipulado em Resolugso publicada pelo INSS. A receila que resultar valor inferior deverd ser 10 - ATM/MULTAS E JUROS
adicionada & contribuigio ou importiincia correspondenta nos meses subsequentas, até que = - Bl
11-TOTAL 7.505,66

85810000075-7 05660270210-6 01025446600-9 01772018107-5

AV TRITOT A

12 - AUTENTICAGAQ BANCARIA



05/11/2018

| Transagoes Pendentes

Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente

Banco do Brasil

A336051124689995017
05/11/2018 11:30:11

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
85/11/2018 - AUTOATENDIMENTO - 11.30.12
14893081488 ea28

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 21@8
COMPETENCIA 16/20818
IDENTICADOR 10254466000177
DATA DO PAGAMENTO 85/11/2018
VALOR DO INSS 7.505,66
VALOR OUTRAS ENTIDADES 8,00
**“LOR ATM/JUROS/MULTA @,00
OR TOTAL 7.505,66

DOCUMENTO: 118584

AUTENTICACAO SISBB: C.36F.1B5.D63.48C.CD4
CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4864 8881 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS

9860 729 0001 DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

88008 729 8722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA

eg8ee 729 5678

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

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
e8ee 729 oess
“'EORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
TAO, QUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

¥ekekkk® YTA EMPREGADOR *¥* %%k

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
e5/11/2018 - AUTOATENDIMENTO - 11.3@.12
1489301489 ee28

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

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

CODIGO DO PAGAMENTO 2160
COMPETENCIA 16/2018
IDENTICADOR 16254466800177

DATA DO PAGAMENTO 85/11/2618




A B e e e

05/11/2018 Banco do Brasil
VALOR TOTAL 7.585,66

DOCUMENTO: 116504
AUTENTICACAO SISBB: C.36F.1B5.D63.40C.CD4

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4084 Be8@l CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
B880 729 pBO1l DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

e8ee 729 @722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA

8886 729 5678

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

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
0800 729 eess

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

*EEkEXE% YTA CONTRIBUINTE **$+e**s

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 05/11/2018 11:25:20
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 05/11/2018 11:30:11

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




RECEHEMOS DE IDALECID FDJARDO EPP OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICATO AD LADO NF"{:

DATA DU RECHBIMENTO IDENTIFICACAD £ ASSINATURA 10 RECEBLDOR
N° 000039792
SERIE 001
IDENTIFICACAD DO EMITENTE DAN FE
NOTA FISCAL ELETRONICA
Qllal’la 3\'enida, 145 = Ccntl'O = 0 - ENTRADA m EUAVEREACHYSO
. B 4218 1102 48 0152 5500 1000 0397 9210 8
CEP:88330-105 - Balneario 1-SAIDA o1 170001523 i
Camboriu - SC N° 000039792 FL.1/1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
. ; ) www.nfe. fuzends. gov.br/portal
TEL: (47}3 367-0894 SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAD PROTENDLO DE AUTORIZACAO DE LSO
N.FISCAL REF CUPOM 342180150744429 01/11/2018 16:00:12
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAD ISTARUAL DO SUBST. TRIB. CNPJ
253631246 02.486.117/0001-52
DESTINATARIO { REMETENTE
MNOME / RAZAD SOCTAL CNI ! CPF DATA DA EMISSAL
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAQ DE BALNEARIO CAMBORIU - AN 10.254,466/0001-77{ 01/11/2018
ENDERECD WA T DISTRIO CEP DATA SAIDA 7 ENTRADA
RUA: 1950, 901 CENTRO 88330-476| 01/11/2018
MUNTCITTO FONE ! FAX ur MNSCRICAD FSTADUAL HORA TIA SAIDA
‘alneario Camboriu 9984-4963 SC 16:00:09
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD LY 10MS VALOR DO 10MS HASL CALC ICMS SUDST VALOR DO ICMS SULST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 492,80
VALOR DX FRETE VALOR 130 SEGURO DESCONTO DUTRAS DESP, ACESS. VALOR DO VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 492,80
TRANSFORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOUIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT FLACA DO VEICULD. | UF NP1 CPF
0 - EMITENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE LSFLCIE MARCA NUMIMACAD PESO LRUTO PESO LIQUIDO
DADOS ] PRODUTO { SERVICOS
T T e e el Il B o e T T e
14241 CARTUCHO HP 662XL PRETO ORIGINAL - Val B4439923 4500(5929 JUN 1,0000 85,9000 95,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
Aprox Tributos R$ 28,30 (29.51%) Fonte:IBPT
14729 CARTUCHO HP 862XL COLOR ORIGINAL - Val 84439923 450015929 |UN 1,0000 119,2000 119.50 0.00 0,00 0,00 0,00| 0.00| 0,00
Aprox Tributos R$ 35,38 (29,51%) FonteIBPT
(25303 CAIXA PAPEL A4 BRANCO CHAMEX C/f 10 - Val 4B02561(] 0500]5929 |CX 1,0000] 199,0000 185,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Aprox Tributos R$ 67,90 (34,12%) Fonte:|BPT
1794 PASTA SUSPENSA KRAFT C/50 - Val Aprox 4820900 0500)5929 |CX 41,0000 65,9000 65,90 0,00 0,00 0.00 0,00| 0,00| 0,00
Tributos RS 25,55 (38,77%) FontezIBFT
3 LAP|S DE ESCREVER ECOLAPIS MAX FC - Val 96061000 0500]5929 JUN 14,0000 0,8000 11,20 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
Aprox Tributos R$ 3,52 (31.45%) Fonte!lBPT
rad BORRACHA AZULNVERMELHA - Val Aprox 4016920 0500)5929 |UN 1,0000 0,9000 0,90 0,00 0,00 0,00 0.00) 0.00f 0,00
Tributos RS 0,28 (30,75%) Fonle:IBPT
>3 ..-_:'__; MATERIAL \ NTE i
CERTIFICO QUE O SErvico CONSTA
RECEBIDO

DADOS ADICIONAIS

e A
DESTE DOCUMENTO FO Srgsano E ACEITO

-D? / _!_q) !__:)OSL

i
P

fmeg

Assinatura

“residente

INFORMADOES COMPLEMENTARES
ECF Ref.:(modelo: 2D ECF: 003 C0O: 100114) Nota Referente Cupom Fiscal N.:
100114 Val Aprox Tributos R$ 160,93 (32,66%) Fonte:IBPT DOCCUMENTO EMITIDO BPOR ME
OU EPP OPTANTE PELO STMPLES NACIONAL NWAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE

RESERVADO AQ FISCO




indl Bradesco | 237-2 |

Comprovante de Entrega

Beneficiario Ageéncia [ Cod. Beneficiario Motivos de ndo entrega(para uso da empresa entregadora
IDALECIO EDUARDO EPP 7223-0 /00156884
Pagador Nosso Nomero Omudou-se O ausente OInzo existe N° indicado
ANJOS DA VIDA 04 /13830513664-2 |5
Vencimenlo N° do Documento Espécie Moeda |Valor do Documento Neoprocuads  ClRecusado DEndereco Insuficiente
05/11/2018 39792 RS 492 80 | Desconhecido O Falecido O outros (Anotar no verso)
Recebi(emos) o bloqueto/Titulo |{Data Assinatura Data Entregador
com as caracterislicas acima.
' Local de Pagamento: Banco Bradesco S.A. Data de Processamento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 01/11/2018
i) Bradesco | 237-2 ‘ 23797.22305 41383.051368 64001.568803 7 76990000049280  Recibo do Pagador
Local de Pagamento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso
Beneficiario IDALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52
Data do documento MNumero do documenlo Espécie Documento Aceile Data Processamenlo ! I j
01/11/2018 39792 DM Sem 01/11/2018 I
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade J Valor
04 R
s n Bradesco
“ev VALORES EXPRESS505 EM RERIS **+
. Vencimento
MORA DIA/COM. PERMANENCIA. coiuivorosovecacrenssnninonannnss 0,16 05/11/2018
APGS 05/11/2018 MULTA. . ¢t iernaeeseseeeaecrsnnaeenenns 8,86 Agéncia / Cod. Beneficiario
7223-0 /00156884
Nosso Numero
P 04 /13830513664-2
o MATE ;;f' i e, 1 {=) Valor do Documento -
CER ) > ! e, 08
GO QUE O 5ggy, SERVicO CONSTANTE | 2 (-) Descanto / Abatimento
DESTE DOCUME RECEBIDO | -) Outras Dedugs
S MENTO FOI s52== PRESTADG C ACEITO | i. 3 (-) Outras Deducées
=V / 3 4 (+) Mora Multa
Ctfl. Participante: 70913502 —L-———u_l—igil_@__ ! __
— ] 5 (+) Outros Acréscimos
Assinatura { =
Recebimento através do cheque n®°. domanco: ° ! B Mabe Cohimg
Quitacao valida somente apos liquidagao dg cheque. ™ ——————- et e e ’
Pagador. ANJOS DA VIDA - CNPJ: 10.254.466/0001:77 ————— -~ i
RUA 1950, 901 - CENTRO T
88330-000 - BAL. CAMBORIU - SC
SacadorfAvalista:
Autenticagdo Mecanica
d Bradesco 237-2 23797.22305 41383.051368 64001.568803 7 76990000049280
Local de Pagamento Vencimento
Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco e Bradesco Expresso 05/11/2018
Beneficidrio |DALECIO EDUARDO EPP - CNPJ: 02.486.117/0001-52 Agéncia / Cod. Beneficiario
7223-0 / 0015688-4
Data do documento Nomero do documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Numero
01/11/2018 39792 DM Sem 01/11/2018 04 / 13830513664-2
Uso do Banco Cip Carteira Espécie Moeda |Quantidade I Valor 1 (=) Valor do Documento
04 R$ 1 492,80
*#¥ VALORES EXPRESS0S EM REAIS #++ 2 (-) Desconto /| Abatimento
HORR DIASCOM: PERMANENCER s i mma e dusises cadamisees 0;16 3 () Oulras Dedugoes
ABHE DB 20 M D e e RS A e S S R S 9,86
4 {+) Mora Multa
5 (+) Qutros Acréscimos
6 {=) Valor Cobrado
Ctrl. Participante: 70913502

Pagador: ANJOS DA VIDA - CNPJ: 10.254.466/0001-77
RUA 1950, 9301 - CENTRO
88330-000 - BAL. CAMBORIU - 5C
Sacador/Avalista:

Cédigo de Baixa:
Autenticagio Mecanica  Ficha de Compensagdo

0 D00 0O O




05/11/2018 Banco do Brasil

g 1 A336051124689995021

) 05/11/2018 11:31:05
| Transagoes Pendentes

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

85/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 11:31:85
148991485 2022

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1€9.976-0

BANCO BRADESCO S.A.
23797223854138305136864001568803776990000049280
BENEFICIARIO:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

NOME FANTASIA:

PAPELARIA COR-DE-ROSA

CNP]: ©2.486.117/6001-52

PAGADOR:

ANJOS DA VIDA

“NPJ: 10.254.466/0001-77

nk. DOCUMENTO 118.585
DATA DE VENCIMENTO 85/11/2018
DATA DO PAGAMENTO 85/11/2818
VALOR DO DOCUMENTO 492,80
VALOR COBRADO 492,890
NR.AUTENTICACAD B.346.879.D4E.9C3.D44

Central de Atendimento BB

4904 8001 Capitais e regioes metropolitanas
es8oee 729 o001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

B8ed 729 8722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

e8ee 729 5678

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

~cendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
@880 729 eess

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

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 05/11/2018 11:19:56
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 05/11/2018 11:31:05

Transagao efetuada com sucesso.

Transag&o efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




02 - Periodo de Apuragéo 31/10/2018

MINISTERIO DA FAZENDA

Secretaria da Receita Federal do Brasil 03 - Ndmero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77
Documento de Arrecadagao de Receitas Federais

04 - Cadigo da Receita 0561
DARF - —]
05 - Ndamero de Referéncia
01 - Nome / Telefone da Empresa
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL 06 - Data de Vencimento 20/11/2018
(47) 3248-2598 N I
| Base de Calculo: 20.008,70 07 - Valor Principal 571,13
Observacéo: -
B 08 - Valor da Multa
ATENGAO 09 - Valor dos Juros e / ou
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela Encargo DL - 1.025/69
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor |10 - Valor Total 571,13

total seja inferior aR$ 10,00. Ocorrendo tal situagio,

adicione esse valor ao fribulo de mesmo codigo de |11 - Autenticagdo Bancaria (Somente 1‘e2’Via5)_

periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
erior a R$ 10,00.

Valores expressos em reais.

folha SCI VISUAL Practice

02 - Periodo de Apuracao 31/10/2018
MINISTERIO DA FAZENDA . .
Secretaria da Receita Federal do Brasil 03 - Numero do CPF ou CNPJ 10.254.466/0001-77
Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
04 - Codigo da Receita 0561
DARF = i
| - |05~ Numero de Referéncia
| 01 - Nome / Telefone da Empresa
GRUPO DE ESTUDQOS E APOIO A ADOCAQ DE BAL 06 - Data de Vencimento 20/11/2018
(47) 3248-2598
~ Rase de Calculo: 20.008,70 |07 - Valor Principal 571,13
servagao:
08 - Valor da Multa
ATENCAQ 109 - Valor dos Juros e / ou
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela Encargo DL - 1.025/69
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor |10- Valor Total 571,13
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagdo,

adicione esse valor ao tributo de mesmo codigo de |11 - Autenticagdo Bancaria (Somente 1% e 2° Vias)
periodos subsequentes, até que o total seja igual ou
superior a R$ 10,00.

Valores expressos em reais.

folha SCI VISUAL Practice

" MATERIAL —
CERTIFICC QUE O geryice CONSTANTE |

RECEBIDO i
DESTE DOCUMENTO FOI ssemag EACE!TO |

f
gsm O 1 A\ 1byg
|

i
L}
Assinatuia !
t

Presidente




05/11/2018 Banco do Brasil

g 1 A336051124689995024

5 05/11/2018 11:33:05
! Transagoes Pendentes

Pagamento de convénios/titulos com débito em conta corrente

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
85/11/2018 - AUTOATENDIMENTO - 11.33.67
1485301489 0017

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES

CLIENTE: SUB S0C ANJOS FMDCA PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 1689.976-2

AGENTE ARRECADADOR
CNC 901 - 1483 - AGENCIA BALNEARIO CAMBORIU SC
CODIGO DE BARRAS ~ ==mmm=m=mmmme cccccccmeoe

DATA DO PAGAMENTO 85/11/2e18
PERIODO DE APURACAO 31/10/2018
NUMERO DO CPNJ 10.254.466/0001-77
CODIGO DA RECEITA 0561
NUMERO DE REFERENCIA = =--me—eee---
~ATA DO VENCIMENTO 20/11/2018

CEITA BRUTA ACUMULADA = ==csemcceea-
vERCENTUAL e
VALOR DO PRINCIPAL 571,13

VALOR DA MULTA = cememmmmem=a=
VALOR DOS JUROS  mmemmememee-
VALOR TOTAL 571,13

AUTENTICACAD SISEB: 1.545.77B.841.9CC.D&D
Modelo Aprovado pela SRF - ADE
Conjunto Corat/Cotec n. ©01,DE 2886

DOCUMENTO: 118566

CENTRAL DE ATENDIMENTO BB

4004 9081 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
8866 729 6e8l DEMAIS LOCALIDADES

CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC

egee 729 @722

INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

~IWIDORIA

¥ 729 5878
ncCLAMACOES NAD SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA

0s8ee 729 eest

INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE

CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA.

Assinada por JB276117 GENIVALDO GOES 05/11/2018 11:23:08
JC326288 CASSIANA ROSA SPINE 05/11/2018 11:33:05

Transacdo efetuada com sucesso.

Transag3o efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




Instituto de Psicologia

SENTIR

RECIBO

Recebemos de, GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO
ANJOS DA VIDA, a importdncia de RS 1.989,85 hum mil oitocentos e
oitenta e nove reais e oitenta e cinco centavos, referente a aluguel da sala

de grupo do Instituto de Psicologia Sentir.

Balneario Camboriu, 09 de novembro de 2018.

q o

MATERIAL

Presidente | CERTIFICO QUE O geguico CONSTANTE |

i' RECEBIDO _ , A !

. .| DFSTE DOCUMENTO FOl srgstapg EACE!TO |
Daniella Novaes Schuhli | ‘ —— p |
tEm __ O, 1_AN I_<D) i

]

‘E Assinatura !

' MNome: |

Fresidente g S

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




06/11/2018

Banco do Brasil

3 A33G061557274793013
. Emissdo de comprovantes - 30 nivel 06/11/2018 16:03:16
06/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 16:01:53
148901489 SEGUNDA VIA 0022

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 189.976-0
DATA DA TRANSFERENCIA 86/11/2018
NR. DOCUMENTO 555.271.800.313.357
VALOR TOTAL 1.989,85

#kxekx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: INSTITUTO DE PSICOLOGIA S

AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.357-5
NR. DOCUMENTO 551.489.008.109.976
NR.AUTENTICACAD F.996.987.82B.124.CAF

Transagao efetuada com sucesso por: JC326288 CASSIANA ROSA SPINE.




@5/11/2018 - BANCO DO BRASIL - 12:30:10
745115408 - 0164
COMPROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO

CLIENTE: SUB SOC ANJOS FMDCA PMBC

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 109,976-0
DATARSSNG T o 05/11/2018
NR. DOCUMENTO 74,511,940, 500, 164
VALOR DINHEIRO 54,42
VALOR TOTAL 54,42
NRAUTENTICCAD  B.350.260. Ao a1 ELS

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 09/11/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 14:39:34
PAG : 0001/0004
RELACAOC DOS TRABATLHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : 1-DECLARACEO AO FGTS E A PREVIDENCIA

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDCS E APOIO A ADOCAO DE BAL INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 10/2018 C€OD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099 SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA : INSCRICAO:
NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAO CAT OCOR DATZ/COD MOVIMENTAGAO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIE SEG DEVIDA DEPGSITO JAM
BASE CAL PREV SOCIAL
DEOLINDZ RAISER 106.85736.85-4 13 02516
3.015,98 _— 0,00 0,00 331,75 — 0,00 0,00
GIORDANO DA SILVA CARNIEL 204.31870.68-8 13 02515
3.015,98 0,00 0,00 331,75 —/ - 0,00 0,00
GRASIELA APARECIDA OSA TEIXEIRA 126.93655.68-6 _ﬂ};,. 05 02394
3.846,28 0,00 0,00 423,09 0,00 0,00
JOEL EYROFF 127.75082.72-8 _A3 02515
3.015,98 el 0,00 0,00 331,75 0,00 0,00
JUAREZ ROGERIQ FURTADQ JUNIOR 113.72886.25-1 13 02251
1.730,33 0,00 0,00 190,33 — 0,00 0,00
LUCIANO PEDRO ESTEVAO 170.36503.82-1 13 02394
3.555,46 0,00 0,00 391,10~ 0,00 0,00
SUZETE CERUTTI KUMMER 121.38177.81-7 _A3 02515
3.015,98 — 0,00 0,00 331 75 0,00 0,00
TEREZINHA LENITA DE MIRANDA NOVAES 100.84931.09-1 13 02515
3.015,98 _— 0,00 0,00 331,75 ——— 0,00 0,00

TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR 3
24.211,97 0,00 0,00 2.663,27




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 09/11/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA : 14:39:34
PAG : 0002/0004
RELACRO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVC SEFIP
RESUMQ DO FECHAMENTO - EMPRESA
MODALIDADE : 1-DECLARACAO AO FGTS E A PREVIDENCIA

-

N°® ARQUIVO: IgZ2I2V00dM0000-4 =

EMPRESA : GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL N° DE CONTROLE: IHJVPTNpyXe0000-3 INSCRICEOQ: 10.254.466/0001-77
COMP: 10/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099  SIMPLES:1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA: INSCRICAO:

LOGRADOURO: RUA 1950 901 BAIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE: 9459500

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 CNAE: 9499500

CAT QUANT REMUNERACAGC SEM 13° REMUNERACEO 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 a, 00 24.211,597 0,00




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 09/11/2018
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA: 14:39:34
PAG : 0003/0004
RELACEO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHBAMENTO - EMPRESA

FGTS

. N° ARQUIVO: IgZ2I2V00dM0000-4
EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL N° DE CONTROLE: IHJVPTNpyXe0000-3 INSCRICEO: 10.254.466/0001-77
COMP: 10/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099 SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAQ:
LOGRADOURO: RUA 1950 901 BATRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARTIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 CNAE: 9499500
MODALIDADE : 1-DECLARACAO AO FGTS E A PREVIDENCIA

FGTS - 8%

REMUNERACEO SEM 13° SALARIO 0,00
REMUNERACEO 13° SALARIO 0,00

QUANTIDADE TRABALHARDORES 0




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP §.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

MINISTERIO DA FAZENDA - MF

RESUMO DAS INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
EMPRESA

DATA:
HORA:

PAG

09/11/2018
14:39:34
0004/0004

N° ARQUIVO: IgZ2I2V00dM0000-4

EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAC DE BAL N° DE CONTROLE: IHJVpTNpyXe0000-3 INSCRICAO: 10.254.466/0001-77
COMP: 10/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 OUTRAS ENT: 0099 SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAO: -
LOGRBADOURO: RUA 1950 901 BATIRRO: CENTRO CNAE PREPONDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 TELEFONE: 0047 3248 2598 CNAE: 9499500
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 7.505.66 CONTRIEB SEGURADOS - DEVIDA: 2.663.27
SALARIO FAMILIA: 0.00 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0.00
SALARIO MATERNIDADE : 0.00 PERC DE ISENGAO DE FILANTROPIA: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0.00 13° SALARIQO MATERNIDADE: 0.00
VALORES PAGOS COOFP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0.00 COM PRODUGAO PJ: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0.00 COM PRODUGAO PF: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0.00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0.00
COMPENSAGAO

PERIODO INICIAL: PERTIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0.00
VALOR ABATIDO: 0.00 VALOR A COMPENSAR: 0.00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 30%: 0.00
RETENGAO (LEI 9.711/98)

VALOR INFORMADO: 0.00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP: 0.00 VALOR A (COMPENSAR/RESTITUIR: 0.00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/OCORRENCIA

15 ANOS: 0.00 20 ANOS: 0.00 25 RANOS: 0.00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTAGOES / CODIGOS

H : 0 Il: 0 I2: 0 1I3: 0 I4: 0o J: 0 K : 0 L 0 M : 0 Ni: 0
N2: 0 N3: 0 O1: 0 02: 0 03: 0 Pl: 0 P2: 0 P3: 0 Ql: 0 Q2: 0
Q3: 0 Q4: 0 Q5: 0 Q6: 0 K 0 82: 0 S83: 4] Ul 0 U2: 0 U3: 0
V3: 0 W : 0 X : 0 Y 0 Zi: 0 Z2: 0 Z3: 0 Z4 0 Z5: 0 26: 0




MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 09/11/2018

GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA : 14:39:34
PAG : 0001
COMPROVANTE DE DECLARACAC DAS CONTRIBUICOES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS
EMPRESA
N° ARQUIVO: IgZ2I2V00d4dM0000-4
EMPRESA: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BARL N® CONTROLE: IHJVpTNpyXe0000-2 INSCRICKO: 10.254.466/0001-77
COMP: 10/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100 FPAS: 566 QUTRAS ENT: 0098 SIMPLES: 1 ALIQ RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAO:
TOGRADOURO: RUR 1880 801 o CTTTTmmmmEmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmen BATRRO. CENTRO  CNAE PREPONDERANTE: 9499500
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC CEP: 88330-570 TELEFCNE: 047-32482598 CNAE: 94939500
APURAGAO DO VALOR A RECOLEER: 7 se6 620 Jaa T TTTTTTTTRRTTTTTTTTTTTTTTTR 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 0,00 0,00 4.842,39
RAT 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RAT - Agentes Nocivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valores Pagos a Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Bdicional Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Comercializag¢do Produgdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Evento Desportivo/Patrocinio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLHIMENTO COMP ANT - VALOR INSS 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(-} Retencdo 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
(-} Compensagdo . 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 T TTTTTTTTTTTTTTTT T R 0,00 777 0,00 T TTTTTTT 0,00
RECOLH COMP ANT - VALOR OUT ENTID 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - OUTRAS ENTIDADES = _0_.__0_9 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL B RECOLHER O TTTTTTTTTTTIAG 7.505,66 ( .~ 0,00 0,00 T 0,00 - 7.505, 66

_________________________________________________ e e
e

(*) Os valores de retengdo, salario-familia/salario-maternidade

A DECLARACRO DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUICAO PREVIDENCIARIA, EQUIVALE A CONFISSAC DE
DIVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI (EM)CREDITO(S) PASSIVEL(IS) DE INSCRIGAO EM DIVIDA ATIVA, NA AUSENCIA DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUCAQ JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTACAO QUANTO AO VALOR E PROCEDEANCIA DESTA DECLARAGAO/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 NAQ INCLUIDAS NESTE INSTRUMENTO,
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIODO.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSAO DE DIVIDA NAO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR
DOCUMENTO COMPROBATORIO DA INEXISTENCIA DE DEBITO, SALVO SE SEU CREDITC FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA
PREVIDENCIA SOCTAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERAGCOES POSTERIORES.




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

GFIP - SEFIP8.40 (14/12/2017)

COMPETENCIA: 10/2018

TABELAS 37.0 (22/01/2018)

RELATORIO ANALITICO DE GPS

DATA -
HORA :
PAG :

09/11/2018
14:39:34
001/001

EMPRESA
VALORES: SEGURADOS

GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO DE BAL
4.842,39

INSCRIGEO OUTRAS ENTIDADES

OUTRAS ENT DED FPAS VALOR DA RETENCEQ JUROS /MULTA
10.254.466/0001-77 003839

0,00 0,00 0,00 0,00
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Protocolo de Envio de Arquivos

Conectividade Social

Prezado Cliente LUCIANO OLIANI - 020040590029150200,

Seu arquivo igz2i2v00dm00004.stp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econdmica Federal, no dia 09/11/2018 &s 14:40,

O numero deste Protocolo de Envio de Arquivos € 30CFIAE4.BA45470F.A3B73DFE.1846C150.

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

Sendo detectadas ocorréncias impeditivas para o seu processamento,

nota explicativa sera enviada para a sua Caixa Postal.

Informagbes Complementares:

/
NRA:IgZ212v00dM00004 o
Base de Processamento: SC
Municipio de apresentagdc da RE: Balneario de Camboriu/SC
Competéncia : 10/2018

Atencgdo: Este Protocolo de Entrega de Arquivos ndo garante a legitimidade do contetdo
das informagoes.




ESTADO DE SANTA CATARINA g
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
| CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —

CMDCA d
VS FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO grlk (.:S:Q:

B ADOLESCENTE-FMDCA nextirio Cembortd
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA

Eldpdr :!

Balnedrio Camborid

RELATORIO MES DE OUTUBRO
ENTIDADE: GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOCAO ANJOS DA VIDA
PERIODO: de 01/10/2018 a 31/10/02018

RESUMO DAS ACOES DESENVOLVIDAS PELA INSTITUICAO, DURANTE O
PERIODO, NO AMBITO DO PROJETO:
Foram realizadas quatro (04) reunides de formacdo e planejamento com a equipe
técnica, nos dias 08, 15, 22 e 29 de outubro de 2018; Nos dias 04, 11, 18 e 25 de
outubro foram realizadas 04 aulas do Curso de atualizagdo atendendo 14 postulantes
que j4 estdo na fila da adogdo e realizado 14 atendimentos. No dia 08 de outubro
@ correu o Encontro do grupdo, onde foram atendidas 30 pessoas. Foram realizadas
cinco(5) aulas da XIX turma do curso de postulantes a adogdo nos dias 02, 09, 16,
23 e 30 onde foram atendidos 23 postulantes e realizados 115 atendimentos. Foram
atendidas diretamente pela equipe no pés adogdo 46 pessoas, e realizados 79
atendimentos. No més de outubro, nos dias 09 e 23 participamos de duas (2) reunites
do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente.

OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO:
OBJETIVO GERAL DO PROJETO OBJETO DO CONVENIO
O referido projeto tem por objetivo garantir o direitoCurso  de  Preparagdo  de

da crianga e do adolescente a convivéncia familiar ePostulantes a Adogdo e
comunitaria segura e para tanto é necessario tendimento p6s adocao.

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

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Objetivo especifico 01: Elaborar e executar dois Cursos(um em cada semesire) de

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

&

PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE —
Camborii CMDCA cmaca
' - FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO Blinatts Canbscrst
ADOLESCENTE — FMDCA :
GRUPO DE ESTUDOS E APOIO A ADOGCAO ANJOS DA VIDA
N° de encontros; | N° de encontros; Dificuldades
< . N° atendidos e N atendidos e Dados qualitativos '
Atividade prevista stondimetios Stondimenios alcancados encontradas
previstos realizados
Encontros do Grupao N2 de encontros; N¢ deOrientagdes e informagBesNenhuma

Anual: 11;

Anual: 250

N2 de atendidosirealizados:

[encontros

11;

I:’— de
atendidos:

:30

tendimentos:
30

a cerca da adogdo

Objetivo especifico 04: Acolher e acompanhar 40 postulantes do curso ou 0s que ja se|
formaram em fodo o processo de adogéo, de modo que vivencie um processo seguro, legal

ou o0s que ja se
formaram em todo o
processo de adogao,
de modo que vivencie

um processo seguro,

legal e legitimo;

processo de adogio.

e legitimo;
mat?ndidas ? w;‘:engd:ms Dados qualitativos Difictidaces
e a s e
previstos realizados
Acolhimento 20 pessoas|23  pessoasiGarantia 4 crianga ¢ a0 nenhuma
ue podemigue geraram@dolescente a  convivénc
acompanhamento do amiliar e comunitaria seguras
erar 8023
" .d' toskitendl t promovendo,  organizando
postulantes do cursoatendimentosatendimentos ,.,,ndo os postulantes no

Objetivo especifico 05: Realizar duas campanhas e/ou eventos em escolas e demais
segmentos publicos acerca da tematica da adogdo de modo que desmistifiquem estigmas
sociais sobre adogéo e esclaregam o0s processos legais;

2 = N° de N° de Dados qualitativos Dificuldades
Atividade prevista }e«ew&a;ngnhs went:dﬂ?mnhas alcaqnqa dos encontradas
Realizar Campanhas 02 por ano 01 Em outubro continuamos/ Nenhuma
e/lou eventos e com o 12 Concurso
escolas e demai rtistico literdrio sobre
segmentos _ publicos IZdogéo com a rede

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