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Balneário Camboriú ~

ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO - SEQUC

PROCESSO DE PRESTAÇÃO DE CONTAS

PROCESSO N°: RELATORIO:

08/12-2018 01-26-09-18

ENTIDADE BENEFICIADA:

C.E.C. VIANNA DE CARVALHO
CNPJ: FONE:

15.532.388/0001-49 3360-9849
ENDEREÇO:

Rua Paraguai nO 245 - Bairro das Nações - Bal. Camboriú - 88.338-090
RESPONSAVEL CPF

Ailton Luiz Zelia de Souza 393.909.429-34
CONVENIO PMBC/SEAG N° FUNDO REPASSADOR N° VALOR DA PARCELA PARCELA REPASSE EM:

001/2018
SEDUC R$: 37.867,20 N°

Empenhos 1102 e 110: R$: 35.632,80 8" 30/08/2018
Recebimento do Processo DOC N° DATA:

26/09/2018

Analise

Notificação I Diligência

Tomada de Contas Especial

Remessa a Secretaria da Fazenda para emissão da

COA e cobrança de débito

Remessa a Câmara de Vereadores

Remessa ao Tribunal de Contas

Remessa ao Departamento de Contabilidade

Encerramento do Processo
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CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPj 15,532.388/0001.49

Rua Paraguai, D.º 245 - Fone/ Fax:3360 98 49
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú - Santa Catarina

BALANCETE DE PRE5TACÃO DE CONTAS
UNIDADE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ I Parcela 08/12 IANE
COMPLEMENTO: PLANO DE TRABALHO. TERMO DE COLABORACÃO
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ
ENTIDADE BENEFICIADA: "CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO"
CNPI: 15.532.3BB/0001.49 I
ENDERECO: RUk PARAGUAI N.' 245 BAIRRO DAS NACÕE5 I
e-mail: ceeviana@hotmaiJ.com
RESPONSÁVEL: AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA CPF: 393,909,429.34

NOTA DE EMPENHO N,': PMBCTe 001/2018 VALOR R$:
TERMO DE COLABORAÇAO SEDN." 001/2018 VALOR R$: 73.500,00
Lei Federal13.019!2014

TíTULO DO OBJETO: Atendimento à criança de O (zero) à 06 (seis) anos.

DATA Obs, Doe.nº HISTÓRICO Recebimentos Pagamentos

30/0B/2018 Repasse 73.500,00
/

03/09/2018 Transf. Alair da Silva/ 1.006,00

03/09/2018 Transf. Aurora Ribeiro da Silva / 964,00 "
03/09/2018 Transf. Barbara Caroline Vieira / 1.780,00 /
03/09/2018 Transf. Carla Andrea Ramos Campos / 849,06 /
03/09/2018 Transf. Cleusa de Fatima Correa",. 1.496,00,;
03/09/2018 Transf. Cristiano julio da Silva Schade / 1.820,00

03/09/2018 Transf. Daiane Correa ./ 890,00 ;;.
03/09/2018 Transf. David Ritzke"/ 3.560,00

03/09/2018 Transf. Eluar Patricia de Oliveira / 1.058,00 /

Francisca Nacisa da Silva Viana/
/

03/09/2018 Transf. 890,0l}

03/09/2018 Transf. Janaina Gomes de Matos / 3.524,00 /

03/09/2018 Transf. Juliano Ithallo Silva / 1.758,00
/

/
03/09/2018 Transf. Lucas Achutti / 1.749,00 /
03/09/2018 Transf. Luciana Bankratz / 3,250,00

03/09/2018 Transf. Luciano Jacinto Reis / 1.834,00 /

03/09/2018 Transf. Maria Domingas Pereira / 1.228,00
~

03/09/2018 Transf. Melania Rodrigues / 1.027,00

03/09/2018 Transf. Milena Felipe dos Anjos / 1.194,00 /

03/09/2018 Transf. Sônia Terezinha Carvalho /' 1.026,00 /

03/09/2018 Transf. Suzana de Fatima Westarp / 1.026,00 /
03/09/2018 Transf. Valdir Arsego / 828,00 (
03/09/2018 Transf. Vanderléia do Carmo Ribeiro Salomào/ 1.643,00 /'
03/09/2018 Transf. Ana Paula dosd Santos / 763,20

/
03/09/2018 Transf. Camila Vieira / 954,00

I
03/09/2018 Transf. Caroline de Oliveira / 954,00

03/09/2018 Transf. Dinete Martins / 954,00
/

03/09/2018 Transf. Isabel Correa de Souza/ 954,0l} '/
03/09/2018 Transf. Karolaine Cristine Nikolaikot'" 922,20

Maria Adriana de Souza t' 954,00 "03/09/2018 Transf. /
03/09/2018 Transf. Marjurye Cristino Lamego Antero / 954,00 /
03/09/2018 Transf, Samara Carla Chaves / 445,20 /
05/09/2018 Transf. Alois Antônio Maximiano de Avila /' nO,Ol}

05/09/2018 Transf, Angela Stephanie Antunes da Silva / 954,00 I
/

06/09/2018 90601 Lj Padaria e Confeitaria Ltda, 4,096,00.
/

06/09/2018 90602 FGTs/ 2,689,63 .

06/09/2018 90603 GPS INSS 14.002,24 /
5U8TOTAL 73.500,00 64.716,53

8ALNEÁRIO CAM80RIÚ, 19 de Setembro de 2018. I Folha 01/02

. /. .I - .
~~o

-~
~"'-

AILTO#LUIZ ZELLA DE SOUZA é' lU'"

PRESIDENTE

mailto:ceeviana@hotmaiJ.com
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-
CENTROEDUCACIONALVIANNA DECARVALHO ,,?OLE I,,,,;.

CNPJ15.532.388/0001-49 5 PÁG'\~Rua Paraguai, n.Q 245 - Fone/ Fax: 3360 98 49
CEP 88 338 - 090 . Balneário Camboriú - Santa Catarina

Ü tQ~ O
8ALANCETE DE PRESTAÇÃODECONTAS

"= ,

UNIDADE CONCEDENTE:PREFEITURAMUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAM80RIÚ I Parcela 08/12 01
COMPLEMENTO: PLANODETRABALHO - TERMO DE COLABORACÃO
PREFEITURAMUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ
ENTIDADE BENEFICIADA:"CENTROEDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO"
CNPI: 15.532.388/0001-49 I
ENDERECO:RUA: PARAGUAIN." 24S BAIRRO DASNACOES T
e-maU: cecviana@hotmail,com
RESPONSÁVEL:AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA CPF:393.909.429-34
NOTA DE EMPENHON.": PMBC Te 001/2018 VALORR$:

TERMO DECOLABORA7Ao SED N.Q001/2018 VALORR$: 73.500,00
Lei Federal 13.01912014

TíTULODOOBJETO:Atendimento à criança de O(zero) à 06 (seis) anos.

DATA Obs. Doc. N.º HISTÓRICO Recebimentos Pagamentos

10/09/2018 91.001 Celesc 629,84 C
10/09/2018 91.002 Emasa 570,48

10/09/2018 91003 Mendes Días Serviços e Comércio Ltda. 700,00 /'

10/09/2018 91004 Sinepe 200,00 /

10/09/2018 91005 Systemar Informática Ltda. Me 520,36 /
10/09/2018 Transf. Julio Guimarães & Adv. Assoc. 880,00

/

10/09/2018 91006 Estágios Cin 660,00 /
10/09/2018 91007 Activa Contabilidade Ltda. 832,00 p

10/09/2018 91008 Telefônica Brasil S/A 156,75 /'

10/09/2018 91009 Emasa 583,63 /
10/09/2018 91010 Celesc 251,31

,/

11/09/2018 91101 DARF 504,73
./

12/09/2018 Transf. Casas da Água Materiais de Construção Ltda. 170,72 V,/
12/09/2018 91201 Idalécio Eduardo Epp / 493,00 /
17/09/2018 91701 Gráfica 8C Ltda. Me. 390,00

19/09/2018 91901 Ivo Barjud Traversa - Me. / 1.245,00 /
Recurso Próprio 4,35

SUBTOTAL 73,504,35 73.504,35

BALNEÁRIO CAMBORIÚ, 19 de Setembro de 2018. Folha 02/02

/k Mauricio')i~ o C ~ ./
~70fl'AILTON,(UIZ ZELLA DE SOUZA

PRESIDENTE ,/
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r
19/09/2018

Consultas - Extrato de conta corrente

Banco do Brasil
/7.I ..~'_~~:I.:':.

~

_. PA' G 'C.~ . ~;.- , Z
Ü ~809~17013

~9109l2018 08:13:01

"'---.-/'
Cliente M Conta atual

Agência
Conta corrente
Período do
extrato

1489.3
43879.0 SUBSOC CE VIANNACAR PMBC

de 30 / 08/2018 alé 19/09/2018

17/08/2018 Saldo Anterior

30/08/2018 + TED-Crédito em Conta

30/08/2018 + TED-Crédito em Conta

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Transferência enviada

03/09/2018 + Emissão de DOe

03/09/2018 + Emissão de DOe

03/09/2018 + Emissão de DOe

05/09/2018 + Transferência enviada

05/09/2018 + Transferência enviada

06/09/2018 + Emissão de DOe

06/09/2018 + Impostos

06/09/2018 + INSS Arrecadação

10/09/2018 + Transferência enviada

10/09/2018 + Pagamento conta luz

10/09/2018 + Pgto conta água

10/09/2018 + Pagamento de Titulo

10/09/2018 + Pagamento de Título

saldo(
0.00 C

8.783,47 C

29.571,34 C

31.245,34 C

73.500,00 C /

Valor R$

35.632,80 C/

37.867,20 C,

3.560,000,:/

1.749,00 D"

1.026,00 D/
890,000/

964,00 D/
3.524,00 D/

954,00 D/

1.834,00 D/

1.058,00 D/

954,00 D /

954,00 D/

445,20 D/
1.027,00 D/

954,00 D/

763,20 D;/
1.194,000

849,06 D/

954,00 D/

1:~::~~~~
890,00 O /

1.780,00 D/

1.228,000/

922,20 D/

1.006,00 D/
/

1,496,00 D ~;l..'G
/ f:J'I>3.250,00 D ~~ C;J

1.026,00 D / 1.-~~'õ
1.758,00 ~~ \...

828,00 'S':/
1.643,00 D;;
720,00 D
954,00 o/'

/4.096,00 D

2.689,63 0//

14.002,24 D

880,00 D/
/629,84 D/

570,48 D

700,00 D/

200,00 D/

Documento

8.312.164

8.312.193

551,489.000.021.119

551,489.000.034.436

551,489.000.043.766

551,489.000.046.601

551,489.000.051.295

551.489.000.053.307

551,489.000.053.532

551,489.000.054.549

551.489.000.055.838

551,489.000.055.841

551,489.000.055.842

551,489.000.055.848

551,489.000.056.109

551,489.000.056.313

551,489.000.057.141

551,489.000.105.803

551,489.000.115.952

551.707.000.026.217

551.707.000.026.317

551.707.000.026.559

555.271.000.007.066

555.271.000.01 0.735

555.271.000.01 0.939

555.271.000.011.337

555.271.000.084.564

555.271.000.336,420

555.271.000.336.519

555.271.000.339,496

90.301

90.302

90.303

551,489.000.054.710

551,489.000.057.081

90.601

90.602

90.603

551,489.000.026.000

91.001

91.002

91.003

91.004

Histórico

Lançamentos

Dl. Dl.
balancete movimento

https:llaapj.bb.com.br/aapj/hOmeV2.bb?tokenSessao=baf5aOe9dbee4131 01 e2c1962d811 cae#
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19/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

10/09/2018

11/09/2018

12/09/2018

12/09/2018

17/09/2018

17/09/2018

19/09/2018

19/09/2018

+ Pagamento de Título

+ Pagamento de Titulo

+ Pagamento de Título

+ Pagto conta telefone

+ Pgto conta água

+ Pagamento conta luz

+ Tarifa Pacote de Serviços

+ Impostos
+ Transferência enviada

+ Emissão de DOe

Depósito Online

+ Pagamento de Tftulo

+ Pagamento de Título

SALDO

Banco do Brasil

91.005

91.006

91.007

91.006

91.009

91.010

802.531.001.150.459

91.101

553.425.000.005.683

91.201

74.511.940.800.273

91.701

91.901

520.36 D~OLC •..' ~ 'A
660,00 D -<:-" ~:
'832'00D~Ü PÁG \
'156.75D' ~ Ó
, 583,63 D
. 251,31 D"'" .'

(

~ 126,00 D/ 2.671.10 C

5'04.73 D/ 2.166.37 C

170.72~

'493,00 if 1.502,65 C

'" 132,;5 C/
. 390,00 D/ 1.245,00 C

1.245,00 D/

0,00 C

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

https:/Iaapj.bb.com.br/aapjlhomeV2.bb?tokenSessao=baf5aOe9dbee4131 01e2c1962d8 11cae#
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CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Decreto de Utilidade Pública Municipal 01/10/2014.
Fundada em 16 de Dezembro de 2011.

Rua Paraguai, n." 245 - Fone/ Fax: (47) 3360 98 49
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú - Santa Catarina

DECLARAÇÃO

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$ 73.500,00

(setenta e três mil e quinhentos reais) relativos á parcela n.O08/12 (Agosto/18) do

Termo de Colaboração, firmado com o Município de Balneário Camboriú, foi

realmente aplicado, obedecidos os devidos fins a que se destinava, tendo sido

escriturado nos registros contábeis do Centro Educacional Vianna de Carvalho,

permanecendo á disposição dos órgãos de fiscalização e auditoria para os exames

que se fizeremnecessários.

Outrossim, declaro ainda que a documentação comprobatória da

realização das despesas não foi utilizada em outro convênio/acordo/ajuste.

E, para que produza os devidos efeitos passo a presente declaração aos

19 dias do mês de Setembro de 2018.

Atenciosamente

d:'
Ailton Luiz Zella de Souza

PRESIDENTE

1



~V'\..C:;'V'IfV"'- ,.
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO ~:. pAG "-;i

CNPJ 15.532.388/0001-49 0 o
Decreto de Utilidade Pública Municipal 01/10/2014. ~ .

Fundada em 16 de Dezembro de 2011. •
Rua Paraguai, n." 245 - Fone/ Fax: (471336098 49 .~'

CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú - Santa Catarina

PARECER DO CONSELHO FISCAL

o Conselho Fiscal do Centro Educacional Vianna de Carvalho reuniu-se, nas suas
dependências, sito à Rua Paraguai n.o 245, Bairro das Nações com a finalidade de verificar
a PRESTAÇÃO de CONTAS - Termo de Colaboração 001/2018 - Lei Federal
13.019/2014, bem como a respectiva documentação, referente à parcela n.o 08/12 de 2018.

Constatado a veracidade e exatidão das receitas e despesas em conformidade com as
normas jurídicas e contábeis, são de parecer favorável, portanto aprovando a prestação de
contas.

o£e:tddPJ du OtJt#/ é ~
Membro - Lourdes Cavichiolli
CPF n.o 292.931.899-68

Membr - oarez Manfr
CPF n.o 295.719.799-57

~MembQfiNri
CPF n.o 007.233.91.9-70

Balneário Camboriú, 19 de Setembro de 2018.

egoncalves
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CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Decreto de Utilidade PUblicaMunicipal 01/10/2014.
Fundada em 16 de Dezembro de 2011.

Rua Paraguai, n.o 245 - Fone/ Fax: (47) 3360 98 49
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camborili Santa Catarina

Relação dos Funcionários Registrados

Nome CPF
Alair da Silva 084.564.788-14

Aurora Ribeiro da Silva 384.506.909-00

Cleusa de Fátima Correa 908.177.379-87

Cristiano Julio da Silva Schade 053.580.939-58

David Ritzke 024.388.699-33

Eluar Patrícia de Oliveira 030.121.479-42

Ivenir do Carmo Correa Ritzke 590.854.019-68

Janaina Gomes de Matos 055.011.589-73

Juliano Ithallo Silva 703.723.681-07

Lucas Achutti. 079.531.819-75

Luciana Bankratz 018.299.099-08

Luciano Jacinto Reis 016.432.579-43

Maria Domingas Pereira 838.369.779-15

Melania Rodrigues 514.483.270-91

Milena Felipe dos Anjos 059.527.669-51

Sônia Terezinha Carvalho 444.202.939-34

Suzana de Fátima Westarp 590.968.459-00

Valdir Arsego 500.854.840-91

Vanderléia do C. R. Salomão 014.353.149-21

egoncalves
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VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849 RECIBO DE 10
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO /~<?-()\-. I,V;-

245 - ~' . ,RUA PARAGUAI, ~ PAG -pBALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
Data adrniSSão.~~/~~~~000146 ALAIR DA SILVA

Função.:411030 - RECREADORA Banco:0019 Ag:5271 ~.:.64-7CPF:084.564.788-14
027 SALARIO MENSAL 135,00 1.093,50
480 Arredondamento 0,95

INSS 8,00 87,48
481 Desconto Arredondamento 0,97

1.094,45 88,45
VIr. líquido - > 1.006,001

/

SaL Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC.IRRF %
8,10 1.093,50 1.093,50 87,48 1.006, 02 0,00

Data o3/o~/ A..:'L
..[9.~h~..<;I~..P'~.q.~I!)~l).~~..::..Y~~.I:.~~!?.~.,.~.,.~ . " .

ASS.:jQ~ do-- tk
v J

Syst",:nar.!nfarmátl-::a Lt~~ !'. .

CERTIFICO que o MATERIAL constante
SERViÇO

deste documento ~~g~~gge aceito

Em 03 I [) 9I I~-g---

egoncalves
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~~
EMPRESA

Transferência entre contas diversas

Debitado

~';./ .•...'?-Ul-'- I'L:\, ::--.. / ...•..'\
. <:' pA ,.,~ - G ~,

A33C031~40394~9 ~,
03/09>?~

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

ALAIR DA SIILVA

5271-X

84564-7

1.006,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:31:11
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~';,~~-;,Lconstante

deste documento !!ECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em Q 3 / o~J1-t

\ilton~e Souza
PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO- (47)3360-9849 RECIBO DW:~'fÓ-
(002) - CENTRO EDUCACIONALVIANNA DE CARVALHO {J PAG 'ªRUA PARAGUAI, 245 -

Ag\~~ '/ 2g(8BALNEARIO CAMBORIU SC 15.532.388/0001 49
000189 AURORARIBEIRO DA SILVA./ Data admissão.: O~16Função.:513205 - AUXILIAR DE COZINHA Banco:0019 Ag:1489 c/c: 95-8CPF:384.506.909-00

027 SALARIO MENSAL 126,00 952,56
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE 95,40
480 Arredondamento 0,41

INSS 8,00 83,83
481 Desconto Arredondamento 0,54

1.048,37 84,37
VIr. líquido - > 964,00

Sal.Base BC. INSS / BC. FGTS FGTS BC.IRRF %
7,56 1.047,96 1.047,96 83,84 964,12 0,00

DataO~'o'\/ A~

..f.9.~h~9-~..R~g~~,?:l).~.9..:-.._'{~,r~!'?J. .'o~.,.~...... .••••.• . .

Ass.: ~Pj~,~~ç~

.........." . ~¥.:.~~~!.~~~~.~.~lIIát1C~_.Lt da <s. ...•... "'o ••••••••••••••••••••••

CERTI FICO que o ~~~"v~h'6Lconstante

deste documento RECEBIDO e acel"to
PRESTADO

Em 0~ I Q I N

Ailton Lui Zelia de Souza
PRESIDENTE

egoncalves
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Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

AURORA RIBEIRO DA SILVA

1489-3

51295-8

964,00

Data Nesta dala

Assinada por J8180B55 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:31:33
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RtTZKE JUNIOR.

I Ai----

CERTIFICO que o~~~';,~~';,Lconstante

deste documento RECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em 03 10



VIANA DE CARVALHO- (47)3360-9849 RECIBOMs~o
(002) - CENTRO EDUCACIONALVIANNA DE CARVALHO c3 l-ilG~"

-I. '"RUA PARAGUAI, 245 - ..j ;;:
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49 ~_£'018
000031 CLEUSA DE FATIMA CORREA Data admissao.:'gJJP2/1998Função.:411030 - SERVICOS GERAIS Banco:0019 Ag:5271 c/c:336.420-8CPF:90B.177.379-B7

027 SALARIO MENSAL 135,00 1.093,50
016 HORAS EXTRAS 50% 36,00 437,40
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE 95,40
480 Arredondamento 0,94

INSS 8,00 130,10
481 Desconto Arredondamento 1,14

1.627,24 131,24
Vir. líquido - > 1.496,00

Sal.Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC. IRRF %
8,10 1.626,30/ 1.626,30 130,10 1.496,20 0,00

Data 03 /00,J:L
.. f.9J h?"..d~. _?<l_q_~!,!~n_ç~.. :: ..Y~F.;::.~.9.. ~_ ;3.,.~ "."'" .••....••............. _._._. . ...........•.. , .....•...•....•... ................~y.~.~::~~.~._.I.~~.~.~~~.~::~..~.~~~..~ .

CERTIFICO que o ~~~~~h';)Lconstante

deste documento RECEBIDO e acel"toPRESTADO

Em 0:3 I o"l I 1/'6

Ailton Luiz Z t a de Souz-a --
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CLEUSA DE FATIMA CORREA

5271-X

336420-8

1.496,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:32:31
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação eretuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~';,~h~Lconstante

deste documento ~~~~~~gge aceito

Em 0:3 I O <) I II-?

dj'-'4.:ltonilF 6Iíã deSouz-a--
PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO i3 li c
RUA PARAGUAI, 245 -

~osto i 2018BALNEARIO CAMBORIU - sc 15.532.388/0001-49
000201 CRISTIANO JULIO DA SILVA SCHADE Data admissão.:~4/2018Função.:411030 - SERVICOS GERAIS Banco: Ag:1707 c/c:26559-4
CPF:053.580.939-58

027 SALARIO MENSAL 200,00 2.000,00
480 Arredondamento 0,42

INSS 9,00 180,00
481 Desconto Arredondamento 0,42

2.000,42 180,42
VIr. líquido - > 1.820,00

Sal.Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC.IRRF %
2.000,00 2.000,00 / 2.000,00 160,00 1.820,00 0,00

Ass. :~;,;57

_.f.ç}'h~ q.~..R~.g~!':!!'!.~.t;);l.::: ..Y~ f:0õ.-ii.9.. ~.:J. ,L _._. ._._, __,,_ . . ..._~¥_~.~~~~.:..~~.~.~.~~?~.~::~._~.~~~..!_-_._ -_ .

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento ~~g~~~~e aceito

Em 0:3 I .g?l I 11'Õ

~iltonii:Louza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CRISTIANO J SILVA SCHADE

1707-8

26559-4

1.820,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810;32;50
03/09/201810;45;57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento ~~~;~~g~e aceito

Em oj / QC) / !/-¥

Ail!o":~:;souza
PRESIDENTE



135,00
21,00

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000108 DAVID RITZKE
Função.: 252210 - CHEFE DPTO REC HUMAN
CPF: 024.388.699-33

027 SALARIO MENSAL
016 HORAS EXTRAS 50%
480 Arredondamento

INSS
IR Mês

481 Desconto Arredondamento

11,00
15,00

4-,:'1':
Q..' • ' <.RECIBO -S Oí-

\3.-LL-c
Ag~to 1 29.18

Data admissão.: 03 004
Banco:0019 Ag:1489 c/c:21.119-2

3.375,00
787,50
0,17

457,87
144,02
0,78

Data 03 IO~1li-

Sa1.Base
25,00

BC. INSS
4.162,50/'

BC. FGTS
4.162,50

Ass.

602,67

0,00

%
15,00

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento RECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em 03 I o~ lI/i---

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

VaIar

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

DAVID RITZKE

1489-3

21119-2

3.560,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANOO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:33:31
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~';,~h-;'Lconstante

deste documento RECEBIDO e ace'ltoPRESTADO

Em 03 I 0'1 I J1'6et1: '
o\iltãOf Zelia deSouza---

PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849 RECIBO D~ ,

(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO < PÁG -p~..., ZRUA PARAGUAI, 245 -
;;stJ9 20~8BALNEARIO CAMBORIU SC 15.532.388/0001 49 A

000199 ELUAR PATRICIA DE OLIVEIRA Data admissão.:~03/~18Função.:513205 - AUXILIAR DE COZINHA Banco: Ag:1489 c/c:ssB38-9CPF:030.121.479-42
027 SALARIO MENSAL 135,00 1.020,60
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE 95,40

SALÁRIO FAMILIA 1,00 31,71
480 Arredondamento 0,33

INSS 8,00 89,28
481 Desconto Arredondamento 0,76

1.148,04 90,04
VIr. liquido - > 1.058,00

Sa1.Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC.IRRF %
7,56 1.116,00/ 1.116,00 89,28 837,13 0,00

Ass. : ftlgJJl ear.AM.A & QJrL...
.... _~¥.7.~~~~.:..~~.~.'??'~~_~.~.:~..~.~~~..~... . .._ .

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~i~~gge aceito

Em 03 I 9') I 1.'1

AiltonLU~~ ~ouza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

ELUAR PATRICIA OLIVEIRA

1489-3

55838-9

1.058,00

Nesta data

J8180B55 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:34:18
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~-:'';,~b''oLconstante
deste documento RECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em 03 / {)~ / 41;

~IltonLdrL~uz-a--
PRESIDENTE



r

200,00
44,00

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000174 JANAINA GOMES DE MATOS
Função.:239405 - COORDENADORA DE ENSINO
CPF: 055.011.589-73

027 SALARIO MENSAl
016 HORAS EXTRAS 50%
480 Arredondamento

INSS
IR Mês

481 Desconto Arredondamento

11,00
15,00

~ ...
RECIBO S O

:J PAG z() pJ O i

go\fto 7' :2618
Data admissão.: 2012

3.150,00
1.039,50

0,58
460,84
204,50

0,74

4.190,08 666,08

.xç.~1!~_..çl~..R~.g~!f!~!1.~f'__:- Y~~ôI.~,ç.J.,.:}.,.~ , __.__

DataO~/O~ ,11

VIr. líquido - > 3.524,00

%
15,00

BC.IRRF
3.728,66

FGTS
335,16

Ass. :

BC. FGTS
4.189,50

BC. INSS
4.189,50/

Sal.Base
3.150,00

CERTIFICO que o ~~~~7b-;,Lconstante

deste documento RECEBIDO e ace,.to
PRESTADO

Em 00 I 0<; I 1/'6

~il1onLUsJ;:. :OU,.----
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1469-3

43679-0

JANAINA GOMES DE MATOS

1469-3

53307-6

3.524.00

Nesta data

J6160655 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2016 10:35:01
03/09/201610:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o~~r,.~~~~constante
RECEBIDO ce'ltodeste documento PRESTADO e a

Em 0êt!? !J1Y
Ailton Luiz ZelIa de Souza

PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849 RECIBOD~~O
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO !~ PÁG ':';
RUA PARAGUAI, 245 - tt . z

ü "- OBALNEARIO CAMBORIU SC 15.532.388/0001 49 R ,:)..;..;, "0.18
000200 JULIANO ITHALLO SILVA Data admissão. :'-Q5/03P018Função. :412205 - AUX DIV COMPRAS E MANUTENCAO
CPF:703.723.681-07

027 SALARIO MENSAL 150,00 1.400,00
016 HORAS EXTRAS 50% 38,00 532,00
480 Arredondamento 0,65

INSS 9,00 173,88
481 Desconto Arredondamento 0,77

1.932, 65 174,65
VIr. liquido - > 1.758,00

Sal.Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC. IRRF %
1.400,00 1.932,00/ 1.932, 00 154,56 1.758,12 0,00

............................._.. - " " ----..~~.~.~~~~.:..:.::~.<:.:':~~~.~::~..~.~~~..~ .. . _....... .

CERTIFICO que o ~~-;'Ev~t.iconstante
RECEBIDO ce',todeste documento PRESTADO e a

Em 061 O~/J.'6

Ail!o" ~~ ~ouza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Doe ou TED Eletrônico

Debitado

Agência

Conta corrente

Creditado

Banco
Agência (sem DV)

Conta corrente (com DV)

CPF

Nome favorecido

Finalidade

Número documento

Valor

Data transferência

"C" - CPFICNPJ dlferenle

1489-3

43879-0 SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL

547 BARRA SUL

45817

703.723.681-07

JULlANO ITHALLO SILVA

PAGAMENTO SALARIOS

90.301

1.758,00

0310912018

Autenticação SISBB

Assinada por

4C10119D32314C64

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/091201810:35:54
03/091201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~';.';,~h-;;-constante
d t RECEBIDO ce'ltodeste ocumen o PRESTADO e a

Em 013 I () ~ I /I i

Ai"o" ~de Souz-.--
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



9,00

150,00
22,00

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU SC 15.532.388/0001 49
000193 LUCAS ACHUTTI
Função.: 411005 - AUXILIAR DE ESCRITORIO
CPF: 079.531.819-75

027 SALARIO MENSAL
016 HORAS EXTRAS 50%
480 Arredondamento

INSS
481 Desconto Arredondamento

RECIBO ~~IO
:,~.pj'G ':~
~~g~i(?~18

Data admissão. ~1/03flOI7
Banco: 0019 Ag:1489 c/~.436-2

1.575,00
346,50

0,89
172,93
0,46

1.922,39

VIr. líquido - >

Sal.Base
1.575,00

BC. INSS /
1.921,50

BC. FGTS
1.921,50

FGTS
153,72

Ass. : j,. ,~~~

BC.IRRF
1.748,57

LL +-1".

173,39

1.749,00

%
0,00

_.f.Q.~tJ!l.. _çl~_J~?_g~u;!".~.~~..:- Y~ f .,..-\I..9.. ~. ,}., J """ . __. .......__ _~¥.7.~~~_:.In(~nnátic~_.Ltda <li) ••••••••••••• _ ••••••••••••••••••••••••••••••

CERTIFICO que o ~~~';,~h~Lconstante

deste documento ~~~~~~gge aceito

Em 03 / 0'1 / ,fi

Ail,o" LUi'ilie' ~o~za
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conla corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

LUCAS ACHUTII

1489-3

34436-2

1.749,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:38:16
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~"v~ç'6Lconstante

deste documento ~~~~~lgge aceito

Em 03 I <9~ I 1::r,

AI $4J- --I ton UIZ Zelia de Souza
PRESIDENTE



180,00
44,00

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000025 LUCIANA BANKRATZ
?Unção.:252105 - ADMINISTRADOR FINANCEIRO
CPF: 018.299.099-08

027 SALARIO MENSAL
016 HORAS EXTRAS 50%
480 Arredondamento

INSS
IR Mês

481 Desconto Arredondamento

11,00
15,00

RECIBO DE ]:0
~ (::

.. ..)" 1/iCJ ""-1 ::::',
A t

Data admissao.' 01 2/ 98
Banco:0019 Ag:5271 2<~~33. ~9-0-/~---...•..

2.800,80
1.026,96

0,10
421,05
156,21
0,60

3.827,86

VIr. liquido - >

577,86

3.250,00
Sal.Base

15,56
BC. INSS
3.827,76/

BC. FGTS
3.827,76

FGTS
306,22

Ass. :4JJ.J.~

BC.IRRF
3.406,71

%
15,00

..............._ _ _.~¥.~.~:::'arInfor~?~.~::~..Ltd~.1; .

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~~~~gge aceito

Em 03/ 0"1/ 1/'1,
Si' ,

Ailton L~1ã de Souza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

LUCIANA BANKRATZ

5271-X

336519-0

3.250,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:36:36
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~';,~h"oLconstante

deste documento ~~g~Ágge aceito

Em 00 1{)0z1,«e., -
Ailto~íella deSouz-a--

PRESIDENTE



9,00

150,00
28,00

1.575,00
441,00

0,64
181,44
1,20

~-- .• 10RECIBO
-". ."
:5 PAG ~~
~go / ª018

admissã 2017Data

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000195 LUCIANO JACINTO REIS,
?Unção.:411005 - AUXILIAR DE ESCRITORIO
CPF:016.432.579-43

027 SALARIO MENSAL
016 HORAS EXTRAS 50%
480 Arredondamento

INSS
481 Desconto Arredondamento

2.016,64 182,64

__rÇ_~!'!~_._:;i~.J>_;;J._q.,!!!!~!!-.ç~ •• : ••• '!~fôf.{I.Q •• A :'.,) ......• ,_, __'_ . _._._ ..

Sal.Base
1.575,00

BC. INSS /
2.016,00

BC. FGTS
2.016,00

VIr. líquido - > 1.834,00

%
0,00

CERTIFICO que o ~~~';,~b'6'constante

deste documento RECEalDO e ace,'toPRESTADO

Em Q 23 / Q~ / /lY

Ailton ~ d~ Souza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

LUCIANO JACINTO REIS

1489-3

54549-X

1.834,00

Nesta data

J8180855AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:36:56
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO R1TZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~rE"'Al, constante~ zFlVíCo

deste documento ~~ e aceito

Em 03/ '1/ n



VIANA DE CARVALHO- (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000196 MARIA DOMINGAS PEREIRA
Função.:513205 - MERENDEIRA
CPF: 838.369.779-15

027 SALARIO MENSAL 150,00
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE
480 Arredondamento

INSS 8,00
481 Desconto Arredondamento

Data

RECIBO

1.240,00
95,40
0,99

1.336, 39

106,83
1,56

108,39

VIr. líquido - > 1.228,00

Sal.Base
1.240,00

BC. INSS
1.335,40/

BC. FGTS
1.335,40

FGTS
106,83

BC.IRRF
1.228,57

%
0,00

Data 03 /ory.fl.:L
._f.9Ah~..•;l~..RI,l.g!~!,:~~.~.q_.::..Y!~f~.~.ç..~.,.J.,.~.._ _._. . _._ _... . ~¥.~.~~~~.:._!~~_~E~~~.~::~..~.~~~..~ __.. . .

CERTIFICO que o ~~';.'iJ7toLconstante
RECEBIDO °todeste documento PRESTADO e acel

Em {)3 I ~,~ ~1

Ailton L~ade Souza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

MARIA DOMINGAS PEREIRA

5271-X

10939-8

1.228,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:37:17
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~;~~~ge aceito

Em O ~ I O "l I {-Y
~ ,--

Ailton L~ííã de Souza
PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000198 MELANIA RODRIGUES
Função.: 513205 - AUXILIAR DE COZINHA
CPF:514.483.270-91

027 SALARIO MENSAL 135,00
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE
480 Arredondamento

RECIBO

1.020,60
95,40
0,78

INSS
481 Desconto Arredondamento

8,00

1.116, 78

VIr. líquido - >

89,28
0,50

89,78

1.027,00

Sal.Base
7,56

BC. INSS
1.116,00/

BC. FGTS
1.116,00

FGTS BC. IRRF %
89 28 1.026,72 0,00

.A. • ID- I ~
Ass.: aft-Vq 'Iae:Lv

O
_

.,f.9.~na ç~..p'a_g~~!'"N;"L::..~~f~a,? 3 I).,.t .. ..._,. o •••••••••••••••••••••••• _....... • •••••••••••••••••••••••••• ~X.:.~~~?:..!.~~.~:.~?~.~::~..~.:~~..~_._..... ._.__.... .

CERTIFICO que o ';~';."v~ç~constante
d t RECEBIDO e"ltodeste ocumen o PRESTADO e ac

Em Q3 I ()C) I 4.'1
~ .< .

AiltonLU~de Souz-a--
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conla corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

MELANIA RODRIGUES

1489-3

56109-6

1.027.00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:37:43
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o %r,,"v~h"oL constante
d RECEBIDO 'todeste ocumento PRESTADO e acel

Em 03 I () '7 I '{"1

Ai~;~ d~8-ou-z-a--
PRESIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47) 3360-9849 RECIBO DjlI" I€):;
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO l::> ,- t"\J Z

RUA PARAGUAI, 245 - \0 35" i/eBALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49 Ag~to / 2 8
000197 MILENA FELIPE DOS ANJOS PEREIRA Data admissão.: 04TtrT72018Função.:239405 - AUXILIAR DE COORDENACAO Banco:0019 Ag:1489 c/c:l05803-7
CPF:059.527.669-51

027 SALARIO MENSAL 150,00 1.100,00
016 HORAS EXTRAS 50% 18,00 198,00
480 Arredondamento 0,19

INSS 8,00 103,84
481 Desconto Arredondamento 0,35

1.298,19 104,19
VIr. líquido - > 1.194,00

Sal.Base BC. INSS BC. FGTS FGTS BC.IRRF %
1.100,00 1.298,00/ 1.298,00 103,84 1.194,16 0,00

••••••••••••••••••••••••••••• _ 0_' •••••••••••••• Sy-st ema_: •. ~.~.~.~.~~~. ~.~::~._~.~ ~~_ $

I CERTIFICO que o ~~'v~~%constante

B~tH'%% e aceitodeste documento PR S A

Em 03, 0'1, 1/'6

ct?' --
Ailton Luiz ZelIa de Souza

PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

MILENA FELIPE DOS ANJOS

1489-3

105803-7

1.194.00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2018 10:38:04
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~Ev~b"oLconstante

t RECEBIDO ceitodeste documen o PRESTADO e a

Em

Ailton~~ sou~-a--
PREOSIDENTE



VIANA DE CARVALHO - (47) 3360-9849 RECIBO DE~~~;~:
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 3 r'P~0 ~"UA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49 AgO~ :; 2011}'
000173 SONIA TERESINHA CARVALHO Data admissão.: 01{ ,.2Função.:513205 - AUXILIAR DE COZINHA Banco:0019 Ag:1489 c/c:43.766-2
CPF:444.202.939-34

027 SALARIa MENSAL 135,00 1.020,60
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE 95,40
480 Arredondamento 0,19

INSS 8,00 89,28
481 Desconto Arredondamento 0,91

1.116,19 90,19
VIr. liquido - > 1.026,00

Sal.Base BC. INSS BC.FGTS FGTS BC.IRRF %
7,56 1.116,00/' 1.116,00 89,28 1.026,72 0,00

Data (}3/() ~/ ~ ASS.:~~

..........?X~.:~:r:~.~I.~~.l:;'.~~~~~.~::~..~.:~~..~...... . .

I

CERTIFICO que o ~~~2õhconstante
deste documento ~Hg{t'5-% e aceito

Em 03 I g'lJ d

'il\on LUifla-'~~UZ-8--
?HES10ENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

SONIA TERESINHA CARVALHO

1489-3

43766-2

1.026,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:38:25
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: J8467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~;.';,~g;,Lconstante
deste documento ~~~~~Ágge aceito

Em 03 I ()"'J I 4i!

Ailton LUIS7:is~uz-a--
PRESlOENTE



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000149 SUZANA DE FATIMA WESTARP
Função.:513205 - AUXILIAR DE COZINHA
CPF:590.968.459-00

027 SALARIO MENSAL 135,00
019 ADICIONAL INSALUBRIDADE
480 Arredondamento

INSS 8,00
481 Desconto Arredondamento

RECIBO

1.020,60
95,40
0,14

',.

89,28
0,86

VIr. líquido - >

Sal.Base
7,56

BC. INSS
1.116,00/

BC. FGTS
1.116,00

FGTS
89,28

1.116,14

BC.IRRF
837,13

90,14

1.026,00

%
0,00

....... . " ~r.:.~~~~.:..!:~.~.~:':~~.7.~::~..~_t.:.~~..~ .

CERTIFICO que o t,4ATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~~~1gge aceito

Em 03 $.Ji
Ailton Luiz Zelia de Souza

PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

~
":..,-

« r,A.G '.::: ""(.) '-lo c

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489.3

43879.0

SUZANA DE'FATIMA DA SILVA

5271-X

339496-4

1.026,00

Nesta data

J6180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:38:57
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ':.~~"v~~Aci-constante
RECEBIDO aceitodeste documento PRESTADO e

Em .-2'-=--' _-=-~~--



VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000202 VALDIR ARSEGO
Função.: 514310 - AUXILIAR DE SERVIÇOS GERAIS
CPF:500.854.840-91

027 SALARIO MENSAL
INSS

90,00
8,00

Data

900,00

900,00
VIr. líquido - >

72,00

72,00
828,00

..f!?~h~..!~.~..R~.g~[T!!'!.l).!;~._:-•.. '!~F.~.~!?.~.:.;l.,). ..• •..... o •••••••• 0 ••••••••••••••••• 0.0 •••• •••• ._ •••• _ ••• _ •••••••••••••••••••• o •••••••

Data O?>/O~/~

Sal.Base
1.500,00

BC. INSS
900,00/

BC. FGTS
900,00

Ass. :

FGTS
72,00

BC.IRRF
448,82

%
0,00

CERTIFICO que o ~~-:'''v~b-::'Lconstante
RECEBIDO e"ltodeste documento PRESTADO e ac

Em 0"3 , 0'1, 4'-6

egoncalves
Highlight



Doe ou TED Eletrônico

Debitado

Agência

Conta corrente

Creditado

Banco
Agência (sem DV)

Conta corrente (com DV)

CPF

Nome favorecido

Finalidade

Número documento

Valor

Data transferência

"e" - CPF/CNPJ diferente

1489.3

43879.0 SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL

921 BALNEARIO DE CAMBORIU

893463

500.854.840.91

VALDIR ARSEGO

PAGAMENTO SALARIOS

90.302

828,00

03/09/2018

Autenticação SlSBB

Assinada por

37D8A6893B19DCF7

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2018 10:39:44
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~t'-lIMl'constante
deste documento W~ e aceito

Em ,Q 3 I 0'7. I -Ç'i

':110" ~:e s~uz'-
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



1.806,00
0,31

'.<: PA' ç,.;) .G oi:.
t) <-

o & 1 Si018
admissão~2016

VIANA DE CARVALHO - (47)3360-9849
(002) - CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI, 245 -
BALNEARIO CAMBORIU - SC 15.532.388/0001-49
000190 VANDERLEIA DO CARMO RIBEIRO SALm~O
Função.:411030 - AUXILIAR DE PESSOAL
CPF:014.353.149-21

027 SALARIO MENSAL 150,00
480 Arredondamento

Data

RECIBO )'.SÀLÁRIO

INSS
481 Desconto Arredondamento

9,00 162,54
0,77

Data o3/oQl ~

Sal.Base
1.806, 00

BC. INSS
1.806,00(

BC. FGTS
1.806,00

Ass. :

1.806,31

VIr. líquido - >

BC.IRRF
.643,46

163,31

1.643,00

%
0,00

•. f.9.~ h~_. .'~i~..Ra.g.~!T!!!'I).1;2•.::_.'!~~;;'~.9..~.,.;1., .~...• _ __ _._._..•....• ••••••••••••••••••••••• _""0 •• ".... ••••• • __••••••• •••••• • ••••• __~X.:.~~:":':l.:..:.~_~.':'.~~~_~.~::~..~_~~~_.!' _.

CERTIFICO que o ~~';,'(,~glloconstante

d t "ECEeIDD Itodeste ocumen o PRESTADO e ace

Em 0:3 I ~ I I/i

egoncalves
Highlight



Doe ou TED Eletrônico

Debitado

Agência

Conta corrente

Creditado

Banco

Agência (sem DV)

Conla corrente (com DV)

CPF

Nome favorecido

Finalidade

Número documento

Valor

Data transferência

"C" - CPF/CNPJ diferente

1489.3

43879.0 SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

341 ITAU UNIBANCO S.A.

1412 BALNEARIO CAMBORIU SC

324558

014.353.149.21

VANDERLEIA DO CARMO RIBEIRO SALOMAO

PAGAMENTO SALARIOS

90.303

1.643,00

03/09/2018

Autenticação S1SB8

Assinada por

18B929F37FCF2A52

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:40:20
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento ~~g:Á~ge aceito

Em 0"3 I 0'1 I IN

Ail'o"LU~: Soul-a--
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DA FAZENDA
Departamento de Arrecadação

. Lr.:- •
".

NOT J.'lSCA\. k1~DÉ~O
SIM Lt)1CAbt1l't'í'LSf.l
Nd~~~

l"VI ;~E
Data Emissão: 2018

o
". l~

co

"coo
~
~
'""ti
'"c

Prestador de Serviço - CONTRIBUINTE
NOME 1 RAZÃO SOCIAL: BARBARA CAROllNE VIEIRA
ENDEREÇO: MAURICIO VENANCIO CUNHA, 21
MUNiCíPIO: BALNEARIO CAMBORIUESTADO: SC INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 249324
CNPJI CPF: 060.296.069-05 NATUREZA: PRESTAÇÃO DE SERViÇOS
PIS 1 PASEP: 13941584722

Recebedor de Serviço - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME 1 RAZÃO SOCIAL: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
ENDEREÇO: PARAGUAI, 245
MUNICiPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJI CPF: 15532388/0001-49 INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 190501

Unidade Quant.

1,00

Descrição dos Serviços

Prestou seNiço ao Centro Educacional Vianna de Carvalho como
Monitora.

Preço Unitário

2000.00

Valor R$

2000,00

IMPOSTO SOBRE SERViÇOS DE QUALQUER NATUREZA

NÃO TEM VALOR COMO RECIBO

VALOR DOS SERViÇOS

R$ 2.000,00

DAM N°:

ISS VALOR: R$ 50,00

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

SIMPLIFICADO
(AVULSA)

NO 223533 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

egoncalves
Highlight



RECIBO DE PAGAMENTO A AUTÔNOMO

,

'RAZÃo SOCIAL DA EMPRESA MATRÍCULA CNP]

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49

Recebi da empresa acima identificada, como parte do pagamento das prestações de
serviço,conforme contrato efetuado em 01/02/2018.

a importância de R$ 1.780,00 (um mil, setecentos e oitenta reais), conforme
discriminativo abaixo:

SERVIÇO PRESTADO ESPECIFICACAO

Periodicidade Mensal I VALOR DO SERVIÇO PRESTADO 2.000,00
n REEMBOLSO ISS 0,00

Mês prestação serviço 08/2018 m REEMBOLSO 0,00
NÚMERO DE INSCRIÇÃO 139.41584.72-2 SOMA 2.000,00

NO CPF: 060196.069-05 DESCONTOS

m INSS 11,00% 220,00
IV SEGURO

DOCUMENTO DE IDENTIDADE AntecIpação Provento 0,00
V •.•.•.••.•.•. ................. 220,00

VALOR LÍQUIDO 1.780,00
NÚMERO ÓRGÃO EMISSOR ASSINATURA
50991124 SESP - se .0.M. bJ.J....C-....V~...................

LOCALJDADE DATA NOME COMPLETO

BALNEÁRIO CAMBORIÚ o3!o~/1'?
ENDEREÇO BA ~lj'l\É M~~~ cor stanteRua Mauricio Venâncio Cunha, 21

Balneário Camboriú - se destp. RECEBIDO aceito"00 OAUU

Em 00 / 4./ Il'iê'A,i!ton LüiM ade Souza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

BARBARA CAROLlNE VIEIRA

5271-X

10735-2

1.780,00

Nesta data

J81 80855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:31:51
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~"v7h';,Lconstante
deste documento RECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em 03 I () I 1J'6-.
.<\iltonLui Zelia de Souz-a--

PRESIDENTE



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DA FAZENDA
Departamento de Arrecadação

.~\...(~/\:.
I ~ •.

NOTA ffi::;:;A~:SIMPLI ',CÀD01J iJlJ:EAf",
ü:J. C

N iB /
1" VIA C TRIBUINTE'

Data Emissão: 05 018

Prestador de Serviço. CONTRIBUINTE
NOME 1RAZÃo SOCIAL: CARLA ANDREA RAMOS CAMPOS
ENDEREÇO: NEPAL, 270
MUNiCíPIO: BALNEARIO CAMBORIUESTADO: SC INSCRIÇÃO MUNICIPAL: 126770
CNPJI CPF: 026.191.839-79 NATUREZA: PRESTAÇÃO DE SERViÇOS
PIS 1 PASEP: 12645235532

Recebedor de Serviço. CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME 1RAZÃo SOCIAL: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
ENDEREÇO: PARAGUAI, 245
MUNiCíPIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJI CPF: 15532388/0001-49 INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 190501

Unidade Quant.

1,00

Descrição dos Serviços
Prestou serviço ao Centro Educacional Vianna de Carvalho como
Nutricionista.

Preço Unitário

954,00

Valor R$

954,00

IMPOSTO SOBRE SERViÇOS DE QUALQUER NATUREZA

NÃO TEM VALOR COMO RECIBO

VALOR DOS SERViÇOS

R$ 954,00

DAM N°:

ISS VALOR: R$ 19,08

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

SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 223537 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

egoncalves
Highlight



RECIBO DE PAGAMENTO A AUTÔNOMO

RAZAOSOCIAL DA EMPRESA MATRÍCULACNP]

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49

Recebi da empresa acima identificada, como pagamento de serviços prestados de
Nutricionista, conforme contrato de prestação de serviços autônomos firmado em
01/03/2018.

a importância de R$ 849,06 (oitocentos e quarenta e nove reais e seis centavos),
conforme discriminativo abaixo:

SERVIÇO PRESTADO ESPECIFICACAO

Periodicidade Mensal I VALOR 00 SERVIÇO PRESTAOO 954,00
11REEMBOLSO ISS 0,00

Mês prestaçãoserviço 08/2018 SOMA 954,00
NÚMERODEINSCRIÇÃO126.45235.53.2

DESCONTOS
NOCPF:026.191.839-79

104,94III INSS 11.00%
IV SEGURO

DOCUMENTODEIDENTIDADE Antecipação Provento 0,00
V ....•........ ................. 104,94

VALOR LÍQUIDO 84906 /
NÚMERO ÓRGÃOEMISSOR ASSINATURA
7.361.666-2 55P - PR .CJ.ç.~k.:t..G'!!:'ffí.? ...........LOCAUDADE DATA NOME COMPLETO

BALNEÁRIO CAMBORJÚ {)3/09J/lr
ENDEREÇO CARLA ANDREA RAMOS CAMPOS

Rua Nepal,270
BalneárioCamboriú- se r- "rn nO 'o n ",ATERIAL constante

RECEBIDO e aceitodeste documento PRESTADO

Em 03 I Qo, J IN,
/L.

êZJ'
'\ilton Luiz ~~Ila de Souz-a--

PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CARLA ANDREA RAMOS CAMPOS

1489-3

115952-6

849,06

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2018 10:32:11
03/09/2018 10:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento RECEBIDO e ace'ltoPRESTADO

Em 03/ 0'1 /11"8

~-
I!.,il!on Lui!.TIãdeSouza

PRESIDENTE



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DA FAZENDA
Departamento de Arrecadação 912018

o,"."""O"Ue~
<t

""O
ci.
"Cl

Prestador de Serviço - CONTRIBUINTE
NOME 1RAZÃO SOCIAL: DAIANE CORREA -
ENDEREÇO: AZULA0, 240
MUNiCíPIO: BAlNEARIO CAMBORIUESTADO: SC INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 144637
CNPJI CPF: 069.226.059-50 NATUREZA: PRESTAÇÃO DE SERViÇOS
PIS 1PASEP: 20321074410

Recebedor de Serviço - CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME 1 RAZÃO SOCIAL: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
ENDEREÇO: PARAGUAI, 245
MUNIClpIO: BAlNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJI CPF: 15532388/0001-49 INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 190501

Unidade Quant.

1,00

Descrição dos Serviços
Prestou serviço ao Centro Educacional Vianna de Carvalho como
Monitora.

Preço Unitário

1000.00

ValorR$

1000,00

IMPOSTO SOBRE SERViÇOS DE QUALQUER NATUREZA

NÃO TEM VALOR COMO RECIBO

VALOR DOS SERViÇOS

R$ 1.000,00

DAM N°:

ISS VALOR: RS 25,00

RECEBI(EMOS) OIS) SERVIÇO(S) CONSTANTES DA NOTA FISCAL DE SERViÇO EMITIDA POR:NOTA FISCAL
MODELO

SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 223534 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

egoncalves
Highlight



RECIBO DE PAGAMENTO A AUTÔNOMO

RAZAO SOCIAL DA EMPRESA MATRÍCULACNPJ

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49

Recebi da empresa acima identificada, como parte do pagamento das prestações de
serviço, conforme contrato efetuado em 01/02/2018.

a importância de R$ 890,00 (oitocentos e noventa reais), conforme discriminativo
abaixo:

SERVIÇO PRESTADO ESPECIFICACAO

Periodicidade Mensal I VALOR DO SERVIÇO PRESTADO 1.000,00
II REEMBOlSO ISS 0,00

Mêsprestaçãoserviço 08/2018 1lI REEMBOLSO 0,00
NÚMERODEINSCRIÇÃO203.21074.41-{) SOMA 1.000,00

NOCPF:069.226,059-50 DESCONTOS

lllINSS ll,OO% 110,00
DI SEGURO

DOCUMENTODEIDENTIDADE Antecipação Provento 0,00
V ............. ................. 110,00

VALOR LÍQUIDO 890,00
NÚMERO ÓRGÃOEMISSOR ASSINATURA
5687863 SESP- sc

..~ ..~ .............LOCAUDADE DATA NOME COMPLETO

BALNEÁRlO CAMBORlÚ o3IO<i(,1'~
ENDEREÇO DAIANE CORREA

RuaAzuião,240, ex 03
BalneárioCamboriú- sc

CERTIFICO que o ':.~~';.,~;:obconstante
RECEBIDO e aceitodeste documento PRESTAOO

Em 03 IO~/!l(J

,\il'on LUi~ ~ouza
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

DAIANE CORREA

5271-X

7066-1

890,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:33:10
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~,i'~~gge aceito

Em O3 I O q I 1/ '6



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DA FAZENDA
Departamento de Arrecadação

---'" - .
/~.OLt:I"V,~,

NOTAFlt~L~ G -.
SIMPLlFI o (AVU,ljSA) -,

N° ~ /
l' VIACON'TRIBlJ1li!&/'

Data Emissão: 05109/2018

Prestador de Serviço. CONTRIBUINTE
NOME 1RAZÃO SOCIAL: FRANCISCA NACISA DA SILVA VIANA r'
ENDEREÇO: MONTE MERCENDARIO, 36, LOTE 36
MUNiCíPIO: CAMBORIU ESTADO: SC INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 249321
CNPJI CPF: 885.496.743-20 NATUREZA: PRESTAÇÃO DE SERViÇOS
PIS 1 PASEP: 13025048726

Recebedor de Serviço. CLIENTE DE CONTRIBUINTE
NOME 1RAZÃO SOCIAL: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
ENDEREÇO: PARAGUAI, 245
MUNICfpIO: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO:SC
CNPJI CPF: 15532388/0001-49 INSCRiÇÃO MUNICIPAL: 190501

Unidade Quant.

1,00

Descrição dos Serviços
Prestou serviço ao Centro Educacional Vianna de Carvalho como
Monitora.

Preço Unitário

1000.00

Valor R$

1000,00

IMPOSTO SOBRE SERViÇOS DE QUALQUER NATUREZA

NÃO TEM VALOR COMO RECIBO

VALOR DOS SERViÇOS

R$ 1.000,00

DAM N°:

ISS VALOR: R$ 25,00

RECEBI(EMOS)OIS) SERVIÇO(S)CONSTANTESDA NOTA FISCAL DE SERViÇOEMITIDAPOR:NOTA FISCAL
MODELO

SIMPLIFICADO
(AVULSA)

N° 223536 DATA DO RECEBIMENTO ASSINATURA

egoncalves
Highlight



RECIBO DE PAGAMENTO A AUTÔNOMO

RAZAOSOCIAL DA EMPRESA MATRÍCULACNPJ

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49

Recebi da empresa acima identificada, como parte do pagamento das prestações de
serviço, conforme contrato efetuado em 15/02/2018.

a importância de R$ 890,00 (oitocentos e noventa reais), conforme discriminativo
abaixo:

SERVIÇO PRESTADO ESPECIFICACAO

Periodicidade Mensal I VALOR 00 SERVIÇO PRESTAOO 1.000,00
II REEMBOLSO ISS 0,00

Mêsprestaçãoserviço 08/2018 1lI REEMBOLSO 0,00
NÚMERODEINSCRIÇÃO13025048726 SOMA 1.000,00

NOCPF:885.496.743-20 DESCONTOS

1lI INSS Il,OO% 110,00
NSEGURO

DOCUMENTODEIDENTIDADE AntecIpação Provento 0,00
V ............. ................. 110,00

VALOR LÍQUIDO 89000
NÚMERO ÓRGÃOEMISSOR ASSINATURA f\

6917754 SESP- se ;~~\J\.&A~ .AI f'1~r£,
LOCAUDADE DATA NOME COMPlEto

BALNEÁRJO CAMBORJÚ o3)Oo,,/1'g
ENDEREÇO FRANCISCA NACISA DA SILVA VIANA

RuaMonte Mercendario,Lt 36
Camboriú- se

CERTIFICO que o '!.~~Ev~hAci-constante
deste documento ~~~~~~gge aceito

Em O -, I O '7 I JLi

'Hlnn LUil;. ~oui-a --
PRESIDENTE

egoncalves
Highlight



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

FRANCISCA N SILVA VIANA

1489-3

46601-8

890,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:34:41
03/09/201810:45:57

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que O MATERIAL constantaSERViÇO

deste documento ~~ii~l%ge aceito

Em 03 I OC) I 1.'(
&l.

C L.Jf
!\ilton LUI~~.~llade Souza--

PRESIDENTE



(1) - RAZÃO SOCIAl; Centro Educacional Vianna de Carvalho
(2) - ENDEREÇO: Rua Paraguai, nO245 - Bairro das Nações - Balneário Camboriú/SC
(3) - CEPo 88.338-090
(4) - FONE: (47) 3360-9849
(5) - CNPJ. (MF): 15.532.388/0001-49
(6) - INSCR. MUNIC.: Isento
(7) - INSCR. ESTAD.: Isento
(8) - FAX: (47) 3360-9849
(9) - CONV~NIO: 20840261
(10)- COD. ESTÁGIOS CIN: 208
(11)- COMPET~NCIA: AGOST012018
(12)- DATA: 31/0812018

Ao
CENTRO DE INTEGRAÇÃO DE ESTUDANTES - ESTÁGIOS CIN - CNPJ: 03.233.24010010-15
Ref. FREQÜÊNCIA DE ESTAGIÁRIOS
Cumprindo o que determina as Cláusulas 28 e 3" do Convênio por nós celebrado com essa Instituição, informamos a Freqüência dos estagiários
que desenvolvem atMdades em nossas dependências, conforme segue:

(13) (14) Término (15) (16) (17) (18) (19)
CÓdigo Nome do Estagiário Estágio Dias B.A Agência Conta Corrente Valor da

/ Estag. Mensal Bolsa-Auxílio
094.252.299-02 ANA PAULA DOS SANTOS r 31/1212018 24 954 1489-3 57141-5 763,20
106.159.159-06 ANGELA STEPHANIE ANTUNES DA SILVA/ 31/1212018 30 954 1489-3 57081-8 954.00
120.607.079-00 CAMlLA VIEIRA ' / 31/1212018 30 954 1489-3 53532-X 954,00
104.323.139-07 CAROllNE DE OLIVEIRA 31/1212018 30 954 1489-3 55842-7 954,00
079.123.479-76 DINETE MARTINS I' 31/12/2018 30 954 1489-3 55841-9 954,00
105.129.899-74 ISABEL CORREA DE SOUZA / 31/1212018 29 954 5271-X 11337-9 922,20
100.347.839-54 KAROLAINE CRISTINE NIKOLAIKO'- 31/1212018 30 954 1707-8 26317-6 954,00
061.557.849-73 MARIA ADRIANA DE SOUZA/ 31/1212018 30 954 1707-8 26217-X 954,00
099.397.959-98 MARJURYE CRISTINa LAMEGO ANTERO' 31/1212018 30 954 1489-3 56313-7 954,00
101.606.099-84 SAMARA CARLA CHAVES ./ 31/1212018 14 954 1489-3 55848-6 445,20

R$ 8.808,60

(21) - Valor Total das Bolsas-Auxilio (B.A.)
(22) - Receita Institucional (R.l.)
(22A) - Quantidade de Estudantes/Estag.
(22B) - VIr Unitário Mensal RI por Estag.
(22C)- Total de R.1. (22A x 22B)
(23) -Acerto de R. I. (+1-) e ou Cartas Débito

(24) - Valor da Contri ir0 +/-23)

Centro Edu acionai
Vianna de Carvalho
.Dcivid'Ritzke

Chefe O,R.H.

R$ 8.808,60

10
R$ 66,00

R$ 660,00
R$ -
R$ 9.468,60



Transferência entre contas diversas

Debitado

~'I;
t ,'<-' ';:;- , \

\,::J PAG ,
,() 50 C

\ •..
,--.....-.

Nome
Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489.3

43879.0

ANA PAULA DOS SANTOS

1489-3

57141.5

783,20

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:41:10
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constante3ERVIÇO

deste documento ~~~~~~gge aceito

Em 03 I O~ I n
Ail'O"L~ :-o-uz-a---

PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

ANGELA S ANTUNES SILVA

1489-3

57081-8

954,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

05/09/2018 11:50:01
05/09/2018 11:50:35

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento ~~~~~Ágge aceito

Em 0<;/ IJ~//H,
.c1~(-<

Ailton Lutz Zelia de Souza
PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CAMILA VIEIRA

1489-3

53532-X

954,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:42:00
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento RECESIDO e ace,'toPRESTADO

Em_~



Transferência entre contas diversas

Debitado

I

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CAROLlNE DE OLIVEIRA

1489-3

55842-7

954,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2018 10:42:20
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

CERTIFICO que o~~i,';,~h~constante

deste documento ~~g~gge aceito

Em 03 I O~ 11 i
//, '.

<-- l/F
Ailton I;.l£!?Zelia de Souza

PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

DINETE MARTINS

1489-3

55841-9

954,00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:42:39
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: J8467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAl constanteae:RVICO

deste documento 1}~~i~Ágge aceito

Em ~:,/41
CC-

.1.ilton Luiz Zelia de Souza
PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

ISABEL CORREA DE SOUZA

5271-X

11337-9

922,20

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:43:04
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~ATER[AL constanteSERViÇO

deste documento RECEBIDO e aceitoPRESTADO

Em Q110S11i

Ailton LUi-:l!f.:~uza
PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conla corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

KAROLAINE C NICOLAIKO

1707-8

26317-6

954,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:43:27
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

r CERTIFICO que o ~.f,.t~b"o'constante
deste documento ~Wg% e aceito

Em 0:3 I O ~ I I'IJ



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

MARIA ADRIANA DE SOUZA

1707-8

26217-X

954,00

Nesta data

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/2018 10:43:50
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento RECEBICO e acel'toPRESTADO

Em 031 O 1 fi



Transferência entre contas diversas

Debitado

c1JLc /, '.
" .••~ ~V.~. P' .~~.,
:.: AG :'.
u CC; Ó-

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

MARJURYE C LAMEGO ANTERO

1489-3

56313-7

954.00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:44:11
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~~~h"oLconstante

deste documento ~:~~~Ágge aceito

Em O 3 I () ~ I H.

Allton~:e'souza
PRESIDENTE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

SAMARA CARLA CHAVES

1489-3

55848-6

445,20

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467789 ORLANDO RITZKE JUNIOR

03/09/201810:44:31
03/09/201810:46:18

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento RECEBIDO e acel'toPRESTADO

Em 03 / 05 / .{1
C ~-'

A.iltem Luiz'~êlâde Souza
PRESIDENTE



I.

.'

"':fl~"-~• SECRETARIA DA FAZENDA
I'" :t;.;';:p-. - . 62, , ~)r,"f"'O ""~

~
l~f~1Série: E ;( ,.<)Lr.; "'v~h •• Lo:.;..~~~~IData Emissão: 03109(2il11l DÁ

:3~ ;S ~~.m);'.
NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRÔNICA. NFS.E .~~~.. ~~.: . ~:..... ü '",

DADOS DO PRESTADOR ~1;<~'1\. Certificação: BF25E\8~7FEç'7

Nome/Razão Social: ALOIS ANTONIO MAXIMIANO DE AVI LA 08189949918 \.'-- I-
Nome Fantasia:
CNPJ/CPF: 28.376.710/0001.30 Inse. Municipal: 166342 Inse. Estadual: f--'.
Endereço: RUA PERU N": 241
Bairro: DAS NACOES Compr.: APTO 103. ALVARÁ DE LI
Municipio: BALNEÁRIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88338-105
E-mail: contatolffihitmachine.com,br Telefone: 47999113031

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razão Social: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ/CPF: 15.532.388/0001-49 Inse. Municipal: 161594 Inse. Estadual:
Endereço: RUA PARAGUAI N°: 245
Bairro: DAS NACOES Compt.:
Municipio: BALNEÁRIO CAMBORIÚ UF: SC CEP: 88330.640
E.mail Telefone: 4733609849

DISCRIMINAÇAO DO SERViÇO
PRESTAÇAo DE SERViÇOS DE INFORMATlCA

Item Tributável Qtde. VI. Unitário R$ Total R$
REFERENTE A AGOSTO/2018 Sim 1.00 720,0000 720,00

Valor Tributável: Valor não Tributável: VALOR BRUTO OA NOTA I RS 720,00R$ 720,00 R$ 0,00

Valor Total das Deduções Desconto Incondicionado: Desconto Condicionado: Base de Cálculo: Alíquota: Valor do ISS:
R50,OO R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 720,00 0,0000% R$ 0,00

PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retenções:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Aproximado de Impostos: Federais R$ 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais R$ 0,00 VALOR LíQUIDO DA NOTAI RS 720,00
EN UADRAMENT D ER I

14,02. Assistência Técnica

OUTRAS INFORMAÇÕES

Mês de Competência' 0912018 Local do Recolhimento: BALNEÁRIO CAMBORIU/SC Data Geraçào: 03/09/201810:13:14

Recolhimento' Sem Retençao Tributação: Microempresário Individual (MEl)

CNAE: 9511800 Empresa Optante do Simples Nacional. Recolhimento no Municlpio
Observações

'6Q'J

~\.. e
Imnresso em: 03f0912018 às 10:13: 16

~~\Q~

------A"s"'s"in"a"luc;r"a"'d"o'R"e"'ce"b"e"d"o"'r ------

Recebi{emos) de: ALOIS ANTONIO MAXIMIANO DE AVILA 08189949918
Os serviços constantes nesta Nota Fiscal de Serviços Eletrônica.

I
Data

NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRONICA
Número: 62

Certificação
BF25B.817FE



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

ALOIS A M D AV/LA MEl

1489-3

54710-7

720,00

Nesta data

J8180855 A/LTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

05/09/201809:47:20
05/09/2018 09:53:26

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o~~~~~h"oLconstante

deste documento ~~~~~Ágge aceito

Em () 'JI Q '1 I N
a.-.

< II-}. I

Ailton L!!.~,Zellade Souza
PRESIDENTE



J 1?(;
EMPRESA

Doe ou TED Eletrônico

Debitado

Agência

Conta corrente

1489-3

43879-0 SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

Creditado

Banco

Agência (sem DV)

Conta corrente (com DV)

CNPJ

Nome favorecido

Finalidade

Número documento

Valor

Data transferência

341 ITAU UNIBANCO SA

8490 BALNEARIO CAMBORIU/CENTRO

118471

00.736.605/0001.45

LJ PADARIA E CONFEITARIA LTOA

PAGAMENTO FORNECEDORES

90.601

4.096,00

06/09/2018

"C" - CPF/CNPJ diferente

Autenticação SISSB

Assinada por

8FOC5B9244728F6F

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

06/09/201810:30:14
06/09/201810:30:46

PANIFICADORA JAQUELlNE
LJ PADARIA E CONFEITARIA LTOA. - ME

ACEITAMOS ENCOMENDAS - Fone: (47) 3361-0799
Rua Dom Daniel, n' 269 - Sala 03 - Vila Real

CEP 88337-040 Balneário Camboriú Santa Catarina
CNPJ 00.736.605/0001-45 INSCR. EST. 253.113.393

NOTA FISCAL SÉRIE "D-1" ~~. OO6 953
Venda ao Consumidor tJ,,~

Da/a-.flk./....dJ...IM
Clien/e. ~9 CL ..«) (; 6NlP 7J:nmtn{} cIv CàwoR.Ps
End.: l2uo f'a,~i

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento :~~~~~gge aceito

Em -.S2~JO <7 I Fi'

'illooL~: :OlJza
PRESIDENTE

TOTAlPREÇO UNIT.DISCRIMINAÇÃOQUAN!.

Não vale como recibo
J2::. Gráfica Delta Ltda .• ME
1£ 251.827,206. CNPJ 81,335 747.00>1-00. Rua Siqueira Campos. fi" 172. fGR1:mJ mS-alB. Centro _ boriu _ se
10 bis 5Ox3. ooti751 oi007250 -AIOF 27170nOCOO5604 • "0.1" • 20102117 • " VIa Branca.:ZO Vla Verde _3" \rla Jornal



SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO

Para: Centro Educacional Vianna de Carvalho
Rua Paraguai n.e 245 - Bairro das Nações
CNPJ: 15.532.388/0001-49

Validade orçamento: 180 dias

DESCRIMINAÇÃO / PRODUTO VALOR R$

PÃO CASEIRO UNIDADE 5,50

BOLO INGLtS UNIDADE 13,40

PÃO FRANCtS KG 8,90

MARGARINA QUALY 500 gr. 7,99

CAFÉ 3 CORAÇÕES500 gr. 11,60

PRESUNTO KG 19,00

PÃO CACHORRO QUENTE PACOTE C/5 UNIDADES 6,20

NEGA MALUCA UNIDADE 32,00

QUEIJO KG 19,40

CUCA GRANDE 53,00

EMPRESA: Supermercado Meschke Ltda.

CNPJ: 83.096.123/0001-03

ENDEREÇO:Av. do Estado 3103 Bal. Camb.

TELEFONE: 3367 02 99

DATA: 06/06/2018

RESPONSÁVEL:



SUPERMERCADO DUBOM
CNPJ: 05.390.657/0002-07

ENDEREÇO: AV. PALESTINA, 465

BAIRRO DAS NAÇÕES - BALNEÁRIO CAMBORIÚ

TELEFONE: 3360-8300

VALIDADE 180 DIAS

DESCRIMINAÇÃO / PRODUTO VALOR R$

PÃO CASEIRO UNIDADE 6,20

BOLO INGLÊS UNIDADE 13,45

PÃO FRANCÊS KG 9,25

MARGARINA QUALY 500 gr. 8,10

CAFÉ 3 CORAÇÕES 500 gr. 11,75

PRESUNTO KG 22,00

PÃO CACHORRO QUENTE PCT C/5 UNIDADES 5,75

NEGA MALUCA UNIDADE 34,00

QUEIJO KG 22,10

CUCA GRANDE FORMA 55,00

..~.

< ()'i.•I: ,I,

-:-,-r- , . '""
~ P/i,G 'i:.

. - ""\0f.2 c
\.----.,~.,

Balneário Camboriú, 05 de Junho de 2018.



LJ PADARIA E CONFEITARIA LTDA ME
CNP]00.736.605/0001-45

Rua: Dom Daniel n.• 269 - Bairro Vila Real
Fone: 3361 07 99 - Balneário Camboriú

Orçamento para: Centro Educacional Vianna de Carvalho

CNP):15.532.388/0001-49

Rua: Paraguai n.• 245 - Bairro das Nações

Fone: 3360 98 49 - (validade 180 dias)

Balneário Camboriú, .\.! de~ de 6211.1 '!' .

Produto Valor R$
Bolo inglês unidade 12,00
Margarina qualy 500 gr 7,90
Pão cachorro quente unidade pc c/ 5 unidades 5,00

Nega maluca unidade 30,00

Pão francês kg 8,00

Café 3 corações 500 gr 11,60

Presunto kg 18,00
Queijo kg 18,00
Cuca forma grande 50,00
Pão caseiro unido 5,00

LJ

CNPJ • 00.736.6051000145
Rua: Dom Daniel, n' 26'l
Vila Real. Blln. Camboriú
fone: (41) 336,~m



f'GTS
FUNOO CE GA.MN1llI. DO TlMPO Df SfRVaJ

GFIP - SEFIP 8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM 06/09/2018 - 11:19:00

01.RAZÃO SOCiAl/NOME 02-DDDn"ELEFONE

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO (0047)33609849

03-FPAS 04-SIMPLES OS-REMUNERAÇÁO 06-QTDE TRABALHADORES o7-ALlauOTA FGTS

515 1 33.620,42 18 8

OB-CÓD RECOLHIMENTO 09.10 RECOLHIMENTO 10-INSCRIÇAOfTIPO (B) 11-COMPETENCIA 12.DATA DE VALIDADE

115 017980-9 15.532.388/0001-49 08/2018 07/09/2018

13-DEPÓSITO + CONTRIS SOCIAl 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER

2.689,63 0,00 2.689,63

"VALOR FGTS A RECOLHER AT~ O DIA 07/09/2018""

I 858400000264 896301791800 907620050815 553238800019 I AUTENTICAÇÃO MECÃNICA

V'GTS
AJNOO IX l).UlloNTIA 00 TEMPO Df 5C.R';:CO

GFIP - SEFIP 8.40

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~~~l~ge aceito

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO O FGTEEm .D..f!iJ I li?
GERADA EM 06/09/2018-11:19: o

Ailton lui.. ella de Souza
PRESIDENTE

01-RAZ.ÃO SOCIAl/NOME 02-DOOfTELEFONE

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO (0047)33609849

03-FPAS 04-5IMPLES OS-REMUNERAÇAo O~QTDETRABALHADORES o7-AllauOTA FGTS

515 1 33.620,42 18 8

OB-CÓD RECOLHIMENTO 09-10 RECOLHIMENTO 10-INSCRIÇAOfTIPO (8) , '.COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE

115 017980-9 15.532.388/0001-49 08/2018 07/09/2018

13-DEPÓSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-Tor AL A RECOLHER

2.689,63 0,00 2.689,63

""VALOR FGTS A RECOLHER ATÉ O DIA 07/09/2018""

858400do0264 896301791800 907620050815 553238800d19 AUTENTICAÇÃO MECÂNICA



Pagamento de convêniosltítulos com débito em conta corrente

SI5BB SISTEMA DE INFORMACOES
06/09/2018 - AUTOATENDIMENTO
1489301489

BANCO DO BRASIL
- 13.31.05

0013

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

MINISTERID DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL~
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS /

C1I~NTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
================================================
CODIGO DO PAGAMENTO
COMPETENCIA
IDENTICADOR
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO INSS
VALOR OUTRAS ENTIDADES
VALOR ATM/JUROS/MULTA
VALOR TOTAL

2100
08/2018

15532388000149
06/09/2018
12.052,26
1.949,98

0,00
14.002,24

=============~==================================
DOCUMENTO: 090603
AUTENTICACAO SISBS: 6.922.9CD.80a.A02.481
CENTRAL DE ATENDIMENTO SS
4004 OOOl CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
0800 729 0001 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

SAC
0800 729 0722
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA
0800 729 5678
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
0800 729 0088
INFORP~COES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAD, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA .

•••••••• VIA EMPREGADOR

CERTIFICO que o ~~~':,b~Lconstante

deste documento ~~~;~~gge aceito

Em 061 ()~d1
çtj~'

Ailton Luiz Zelia de Souza
PRESIDENTE

SISBB SISTEMA DE INFORMACOES
06/09/2018 - AUTOATENDIMENTO
1489301489

BANCO DO BRASIL
- 13.31.05

0013

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

MINISTERIO DA PREVIDSNCIA E ASSISTENCIA SOCIAL
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
================================================
CODIGO DO PAGAMENTO
COMPETENCIA
IDENTICADOR
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO INSS
VALOR OUTRAS ENTIDADES
VALOR ATM/JUROS/MULTA
VALOR TOTAL

2100
08/2018

15532388000149
06/09/2018
12.052,26
1.949,98

0,00
14.002,24 /



CENTRAL DE ATENDIMENTO BB
4004 0001 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
0800 729 0001 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

DOCUMENTO: 090603
AUTENTICACAO SISBB: 6.922.9CD.B08.A02.4Bl

SAC
0800 729 0722
INFORV~COES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA
0800 729 5678
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
0800 729 0088
INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDORIA .

••• **.*. VIA CONTRIBUINTE .***.* ••

Assinada por J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

06/09/201813:30:18
06/09/201813:31:08

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.
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~

.,_ .. ,...
',' , \:
) PAG ';

A33D101~~03~6 ê
10/09_~8 5
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Pagamento de outros convênios

.', rJ Celesc.111' Distribuição S.A.

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
EFETUADO POR: ORLANDO RITZKE JR

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

r;aCL'YJ.EllTC: :;91001
AUTENTICACAO 515BB:
O.270.D2B.952.0AB.580

SISTEMA DE lNFORMACOES BANCO DO BRASIL
AUTO-ATENDINEN'TO L". 50.11

•..
u'"

- Ç,Mlr.~ 1/

- lKH"~lro
"'" (LS_E9.t1J

1506277
U>J: lSS]n8~149

Unidade de Medida:
Origem da Leitura:
Fator de Potência:
Fator de Multiplicação: 10.~

08/2018

Consumo Med/Fat: l!60;S':ID

Númerode DiasFaturados: 2~
Consumo Médio Diário (kWh): ~."or;

(unf.'O [u..w::A(lO'~l "'IAt6~ Df CAttV.\liU
~ Pd.o.úl.lolI, ~~

HU>a:Ju.I-j).;', r\.lU'l~ (1"".I •••,IIt~~:o~'~w- ••(
1".:[t;>p~ •.ll",l?ll~.0~.\lP~,," - '",1'''''''1 l.<.lHl1- Tj]j•••O 10 II••l, l~'ü" _ •

(J.~Hh,;.,~", ,,~. CO't~n"'L.~H\IlO~. O\llU,!- ~IIVIc..Dt~ - ~1)11~.I"'IOI"l
todo F•• ,~l do:o~..."._~~,~.:!'!l3 Til"" d" Olojunt...-, Xl

191fT" (,'3 1.H'1.,j,

oDoDDoOOOOODo
al>OII8 JUll18 JUIl/ll1 ':111/12 ~ElRi18 -"R/l8 fE'I:18 J.:.rl,'18CE-'::117 t,o.'!/17 OU;.'11 ~ET/17 ••GO/l7
~60.OO 11711 1~1I& 17'lE1 1"l';3 149tl 1~ 1460 1~.1t> l-l~ ::?W I~~ ''>8

,,@0*5; ;,ç;'I.@! i

leitura Anterior: JiJll(19 Mensal Trim Anual Realizado
OSitll/2QU

leito Atual: OIC <l,n ~.43 1B,8(' ","u,,,n/~'019 FlC 3 H 6,22 12."~ il,OOEmissão! Apresentação: Ol,'IlB/2Il1ll DMIC ::.60 ',"Próx. Leitura: ~"O'J"~U Conj.ANEEL: T't '~Ttf' nli ~n'.

Medidor:
Leit. Atual:
leito Anter:

29840162000-0
09660429436-1

10/09/2018
629. 84

0,00
629, 8 '1

DISTRIBUICAO S.A.
83660000006-8
00101020184-4

SISE.5
1:)/09/2018
1t,B93014B9

Convenio CELESC
Codigo de Barras

~~t3 do pagamento
'/alor em Dir:;,eiro
Valor em Cheque
'/alrJr Total

Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZJ
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

Item
(O~)U"O
ADtClC'NAL e",,->;o.
~"btçt<il 1

Quantidade
a~,00

VER"'Elt<A P2

x Preço (R$)
O,h-l7I)l.\

= Total (R$)
~Só,45
£lO.49
610,94

I
I
I
"-------\7ifot{R-;;J

1$4,23
4,J1
19.93__ --=::J

n,4~
PS,':;]

_.~_s.?4

-Cn~---~ --------

Compo~ic••o '.10P.-..,~(AM. J1 R••••ol", ••..•16••1"0<)5.-
ENERGIA 266.12 1 01~1I118Ule..u
TFlAN~'~I~~AO 24,97 I TRIBUTOS
~NC. SETORh.l~ ~! 1 ~G"'A, Dé"CNSTiUlTlVO

~.;:;<t;;TJ~;Yft;'-'I'~al a~;Ii"':
~ ei.it"".r;.C"i1ç.íIõ1~U)----;a:l'!'q.jCf~ ("<.r-

ICMS 61$ 94 Z~
PISíPASEP
COFINS

COSIP
~"I>total 1

CERTIFICO

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZ

, d t RECEBlDOoeste ocumen o PRESTAOO e

Em AOI oq/~~
A"tnnLU~::UZ8

PRESIOENTE

aceito

629,84

~P~A~G~A:ÕM~E;N~T~O~E~M'A~TTiRARA;SSio,-------"Il!!I!Il!Il!llI!IIlll!lll!!II.!lI!lBl!lI!I!l!lllll1IÍ
Multa de 2% + Correção Monetária pelo IGPM O09 20 I

% 1; I 18 R$
(pro rata die) + Juros de Mora 1 ao mês
(pro rala die) a serem cobrados em fatura posterior.

398f.949E.8891.CFf2.57CB.7DFA.8Clf.D805



EMASA

EMASA-Emp.Mun.Água e Saneam.Bal.Camboriú

Quarta AvenIda, 250 ~Centro, CEP: 88330104

CNPJ 07.854.402/0001-00

N'
G26.000.001
Sequenclal

104877681807

~
.)\_c /;~ .
..... ,,- ". . . ,

FoI r!" PA G ';.
07 . 18 O,

C/'
001.559.0023.01100.0001

Nome/Endereço

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO

R. PARAGUAI (DE 651 AO FIM) 245 -
NAÇÕES - Balneária Camboriú

localização

Situação do Faturamento

Matrícula

000487768-3

CEPo 88338.095
End AI!: R. PARAGUAI (DE 651 AO FIM) 245

Cadastro do Cliente N° Hldrometro

Res
001

Com

000

Pub

000

Ind

000

Tolal

001

Plantão

0800.643 6272 A13F056588

Mensagem/Ocorrência

MOBILIZE SUA FAMILlA.AMIGOS E VIZINHOS
ACABE COM O MOSQUITO AEDES AEGYPTI!
JUNTOS PODEMOS ACABAR COM ESSE VILÃO!

Histórico do Consumo Faturamento ~mJ

02/2018 LIDO 48 OS/2018 LIDO 101
03/2018 LIDO 85 06/2018 INFORMADO 92
04/2018 LIDO 89 07/2018 INFORMADO 91

Data Leitu ra Dados Leitura

Leitura Atual 24/07/2018 000004319
Leitura Anterior 23/06/2018 000004166

Médio. Últimos 6 meses

84

Consumo _mJ

Do Mês

91

371,13
296,90

-97.55

T tal li Pagar
57Q,48

Valor Faturado

d

Parcela

Em __

CERTIFICO que o ~~~"v~h"oLconstante
RECEBIDO 'tdeste documento PRESTADO e acel O

Descrição dos Serviços

FATURAMENTO DE AGUA

1,97 FATURAMENTO DE ESGOTO

3,43 ALT FAT REDUÇÃO DE ESGOTO

4,05

4.69

668.03
6.66

O

Residencial

Tabela Tarifária

VALOR BASE RS
PISIPASEP (1)
COFINS (O)

0- 10
11 - 25

26-40

MAIOR 40

Fatura em atraso

Sujeito a corte após 15 dias. Multa de 2% após vencimento, a ser cobrada em fatura posterior

PARÂMETROS M~OlA IM~S PERMITIDOS

Cloro 1.75 MglL 0.2 a 2.0

FluO! 0.74 MglL 0,7 a 1.20

TurnLc1el 0.23 NTU 5

QUADRO MENSAUAUSt:NCIA DE COUFORMES TERMOTOLERANTES OU ESCHERRICHIA coli

AMOSTRAS ANALISADAS POSITIVAS

PARÂMETROS M~OIA/Mê:S

Cor 2.22 UC

pH 7.17

AMOSTRAS PORTARIAS

PERMITIDOS

15

6.0 a 9.5

POSITIVAS PERMITIDAS

356 0.00

USO BANCO

Número I~ocalizaçãO I~encimento
G26-000.001 001.559.0023.01100.0001 10/09/2018

Sequencial Valor a Pagar DV

104877681807 570,48 O O
USD EMPRESA Matricula Mês/Ano Valor a Pagar DV

000487768-3 07/2018 -O 570,48 2 O

826300d00054 704810270006 00dood010488 776818074002



Pagamento de outros convênios

51SBB SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
10/09/2018 AUTO-ATENDIMENTO 14.50.12
1489301489

cat-1PROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
EfETUADO POR: ORLANDO RITZKE JR

Cor.venio ~MASA-
Codigo de Barras

Data do pagamento
Valor em Dinheiro
Valor em Cheque
Valor Total

BALN CAMBORlU
82630000005-4
00000001048-8

70481027000-6
77681807400-2

10/09/2018
570,48

0,00
570,48

DOCUMENTO: 091002
AUTENTICACAO SIsas:
A.EFO.9FO.3Bl.B74.3CD

Assinada por J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:34:07
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: J8467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~i~:gge aceito

Em ;/ () I O~ I 4 i
~«

Ailton LUi2êIiã de Souza
PRESIDENTE



..
C

~.
PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÃRrO CAMBORIÚ II~)~[;]Número da Nota fil<;âl'- .•• y

a SECRETARIA DA FAZENDA ••. . i:ij.] .~ 13(:;' O fi. r. '.' ,
. ~~...

~$
Il;Wi!..,~!; '.

Série: B ,-; '""CT!:iI~lDala Emissão: 0~tnQl7n1SÕU
NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRÔNICA. NFS.E $-, "~:J.j; :""

BOA'e;~ ••••l-DADOS 00 PRESTADOR ~1,<,,~'%i1t, Certificação:
NomefRazão Social: MENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LTOA
Nome Fantasia: RD BRASIL INFORMATrCA
CNPJ/CPF" 30.466.488/0001-08 tnsc. Municipal: 168984 tnsc, Estadual:Endereço RUA200 NQ

: 70Bairro: CENTRO
Cornpl.: SALA 03Municipio: BALNEÂRIO CAMBORJÚ UF: se CEP: 88330-648E-mail: aten d iment;;i@rdbrasilinformatica.com Telefone" 4732686999

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razão Social: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ/CPF; 15.532.388/0001-49 tnse. Municipal 161594 Insc. Estadual:Endereço: RUA PARAGUAI

N°: 245Bairro: DAS NACOES
Compl.;Municipio: BALNEÁRIO CAMBORIÚ
UF: se CEP: 88330-640E-mail: cecviana@hotmail.com Telefone: 4733609849

DISCRIMINAÇAO DO SERViÇO
SERViÇODE MANUTENÇÃOE MONITORAMENTONUCLEOSI E 11

Item Tributável Qtde. VI. Unitário RS Total RSMANUTENÇÃOE MONITORAMENTONUCLEOSI E 11 Sim 1,00 700.0000 700,00

Valor Tributável' Valor não Tributavel;
VALOR BRUTO DA NOTA I R$ 700,00RS 700,00 RS 0,00

Valor Total das Deduções: Desconto Incondicionado: Desconto Condicionado: Base de Cálculo: Aliquota: Valor do ISSRS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 700,00 2,0000% R$ 14,00
PIS 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retenções'RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Aproximado de Impostos: Federais RS28,00 Estaduais RS0,00 Municipais RS14,00 I VALOR LÍQUIDO DA NOTAI R$ 700,00
ENQUADRAMENTO DO SERVI O

14.02. Assistência Técnica.

OUTRAS INFORMAÇÕES
Mês de Competência: 09/2018 local do Recolhimento: BALNEÁRIO CAMBORIÚ/SC Data Geração: 05/091201810:38:04
Recolhimento: Sem Retenção Tributação; Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
CNAE; 9511800 Empresa Optante do Simples Nacional - Recolhimento no Municipio

~e
ObservaçOes

fio.\-.
~'I,.\Q

Imoresso em: 05/0912018 as 10:38:06

----------------------------------------------

Assinatura do Recebedor

ReCebi(emos) de: MENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LTDA
Os serviços constantes nesta Nota Fiscal de SelViços Eletrõnica,

I
Data

NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRÓNICA
Número: 13

Certificação
BOAC8.22F86

mailto:iment;;i@rdbrasilinformatica.com
mailto:cecviana@hotmail.com


033-7/

Cl;.NTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15532368/0001-49
RUA PARAGUAI 245 E 254 • NACOf5
8ALNEARIO CAM80RIUISC - 88338-090

6Santander

Local ele Pagamento PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER Vencimento

10/09/2018Ber'lel!C1âno

MENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LTOA CNPJ: 30.466.488/0001.08 Agência/Código Beneficiário
R 200, 70 • SALA 03 • CENTRO. BALNEARIO CAMBORIU • se . CEP: 88330.648 2088 I 0134643
Data do doc:umenlO No do documento Espécie doe Aceite Dala Processamento Nosso Número05109/2018 DS .. 05/09/2018 0000000000032
Uso do Banco Caneira EspéCie Moeda Quantidade (x) Valor (=) Valor dO Documento

COB REAL 700,00.Pagador

Sacador/Avalista

Mensagens Ilnsll1.lçoes ITexto de Responsabilidade do Beneflclánol
MULTAAPOS 11109/2018 RS 13,93
COMISSAO PERMANENC1A AO DIA RS 0,23

CERTIFICO que o ',ATERIAL constante,:,ERVIÇO

dest do t RECEBIDO •e cumen o PRESTADO e aceito

Em -'.2-./ O ~ / I? g
Airton ~~: Souza

PRESIDENTE

Aulenticaçao Mecânica

Código de Baixa

Aulenticaçao Mecânica

Ficha de Compensaçao

\, I 1
03399.0134064300.00000300003.201019476430000070000033-71

Pagador CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.53236610001-49
RUA PARAGUAI 245 E 254 • NACOES
BALNEARIO CAMBORIUISC - 66338-090

SacadorlAvalista

.Santander

local de Pagamenlo PAGÂVEL PREFERENCIALMENTE NO BANCO SANTANDER VenCimento

10/09/2018.
Beneflciéno

Agêneia!Códlgo Benefll;;iérioMENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LTDA CNPJ: 30.466,48810001-08
R 200,70. SALA 03 • CENTRO. BALNEARIO CAMBORIU • SC • CEP: 88330.648 2088 I 0134643
Data 00 oocumento No do documento Espécie doC Aceite Data Processamento Nosso Número

05/09/2018 DS .. 05/09/2018 0000000000032
Uso do Banco Carteira EspéCIe Moeda Quantidade (x) Valor {"j Valor do Documento

COB REAL 700,001
InSlf\lçOeS (-) DescontoslAballmento
MULTA APOS 11/0912018 R$ 13,93
COMISSAO PERMANENC1A AO DIA R$ 0,23

(+j Mora/Multa

("l Valor Cobrado
~OO 0'0



Pagamento de títulos com débito em conta corrente

10/09/2018
148901489

BANCO DO BRASIL 14:50:12
0039

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA:

BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

43.879-0

03399013406430000000300003201019476430000070000
BENEFICIARIO:
MENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LI0
NOME ?l\.NTASIA:
MENDES DIAS SERVICOS E COMERCIO LTO
CNPJ: 30.466.488/0001-08
PAGADOR:
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVAL
CNPJ: 15.532.388/0001-49

SAC
0800 729 0722
Informacoes, reclama coes e cancelamento de
produtos e servicos.

Central de Atendimento SS
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

NR. DOCUMEf\TO
DATA DE VENCIMSNTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBR..l\DO

NR. AUTENTICACAO

91.003
10/09/2018
10/09/2018

700,00
700,00

7.A38.7E2.1D5.DFl.A81

CERTIFICO que o t,1ATERIAL constante
SERVIÇO

de t d t RECEBIDO •
S e ocumen o PRESTADO e aceito

Em 4 O I O ~ I 1'i
~~

Ailton Lu4elíade Souza
PRESIDENTE

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, $AC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:39:47
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



c

AutenlicaçãoMecânica

ProSindWeb - Impressão de Boleto

Instruções de Impressão
Imprimir preferencialmente em impressora Laser, (Não use modo econômico).

Utilize folha A4 ou Carta - Favor Cortar na linha indicada

O"Clil S,~temilS. BlumenilU - se . O~~47 3378-2266 - svporte@dlretilsiSlemils,com.br

C~IU.t~o)tiõt1IC'"rtt>tl"-.AL 1104-01 10497.51355 69000.100045 00003.496049 9 76430000020000
Beneflciano Carteira

SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS DE ENSINO DE SC RG RECIBO DO PAGADOR

DalaDocumento I NúmeroDocumento I EspécieDoc.T Aceite I Espécie I DataProc. CNPJ Vencimento

10109/2018 C01201808 OU N RS 10/09/2018 83.881.094/0001-82 10/09/2018
Instruções SOCIALREFERENTEAGOSTODE2018 H OutrasDeduçOes Agência/CódigoBeneficiário
APÓS O VENCIMENTO COBRAR: 2% (dois por cento) a liIuto 0408/751356-9
de multa moratória; 1% (um por cento) ao mês ou

(+) Mora/Multa Nosso Númerofraçáo (0,033% ao dia) a titulo de juros de mora; e mais
correção monetária (lGPM) até a dala do efetivo pagamento. 14000000000034960-2
Não receber após 30 dias vencido. (+) OutrosAcréscimos (=) ValorDocumento

200,00

Pagador CPFICNPJ:15.532.38810001-49 I EscritórioConlabildaEmpresa (=) ValorCobrado

Centro Educl. Vianna de Carvalho - 2237 Escritório Próprio na Empresa - 1

~E i;'t... -<' /
~.pt\(~..

----------------------------------------------------------------R~ffi~õ~~
"'----/CAIXA

10/09/2018

--------------------------------------------------------------------------

AutenticaçãoMecânica- Ficha de Compensaçao

s:_~'3I!.FJÇ_Q.9!!~.9_~~'-ç,QflS1ante
CortarAqui

deste documento ~~~;~~gge aceito

Em 1O / O / 46

'='AI~:' ECONO~lIC:' HOERAL 1104-01 10497.51355 69000'.100645 00d03.496049 9 7643000'002000'0
LocaldePagamento Vencimento

Pagável em Qualquer Banco, Pref.Lotéricas ou Internet 10/09/2018

Beneficiário I CNPJ Agencia/CódigodoBeneficiário

SINDICATO DOS ESTABELECIMENTOS DE ENSINO DE SC 83.881.094/0001.82 0408/751356-9
DataDocumento NúmeroDocumento I EspécieDoc. I Acei~ DataProc. NossoNúmero

10/09/2018 C01201808 OU 10/09/2018 14000000000034960-2

UsodoBanco Carteira I Espécie I QuantidadeMoeda Valor (=) ValorDocumenlo

RG RS 200,00

Instruções(TextodeRespol1sabilidadedoBeneficiária) (-)Desconto/Abatimentos
SOCIAL REFERENTE AGOSTO DE 2018

(-)OutrasDeduções

APÓS O VENCIMENTO COBRAR: 2% (dois por cento) a titulo
(t) MOfa/Muitade multa moratória; 1% (um por cento) ao mês ou

fração (0,033% ao dia) a titulo de juros de mora; e mais
correção monetária (IGPM) ate a data do efetivo pagamento. (t) OutrosAcréscimos
Não receber após 30 dias vencido.

(=) ValorCobrado cZor0oo
Pagador Centro Educl. Vianna de Carvalho. 2237 CPFICNPJ:15.532.38810001-49

Rua Paraguai, 245 - Das Nações
88338-090 - Balneário Camborlú - SC
Escritório Próprio na Empresa -1 Côd.Baixa:14000000000034960-2

-

------------------------------------------------

CAIXA

Ailton Lui Zelia de Souza
PRESIDENTE

http://sweb1.diretainformatica.com.br:70BO/prosindweb/bloqueto.php?tp=C01 &ano=20 18&mes=08&venc= 10/09/20 18 1/1

mailto:svporte@dlretilsiSlemils,com.br
http://sweb1.diretainformatica.com.br:70BO/prosindweb/bloqueto.php?tp=C01


Pagamento de títulos com débito em conta corrente

10109/2018
148901489

BANCO DO BRASIL 14:50:12
0038

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
~===============================================
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

10497513556900010004500003496049976430000020000
BENEFICIARIQ:
SINDICATO DOS ESTABEL DE ENSINO DO
NOME FANTASIA:
SINDICATO DOS ESTABEL DE ENSINO DO
CNPJ: 83.881.094/0001-82
PAGADOR:
CEN~RO EDUCL. VIANNA DE CARVALHO
CNPJ: 15.532.388/0001-49

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

91. 004
10/09/2018
10109/2018

200,00
200,00================================================

NR. AUTENTICACAO 3.91C.4AB.OF6.418.DC4
================================================
Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Duvidaria.

CERTIFICO que o ~~T."v~h';iconstante

deste documento ~~g~:gge aceito

Em d O I 0'7 I 1?!
AiIlO"L~ouza

PRESIDENTE

Assinada por J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:41:07
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



", EPREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ 1'J~~S;fl!J Número da Nota Fisc~K \'''-''
, • , SECRETARIA DA FAZENDA ij .. _'~.•~ 10161 .} c.'~t~~1Série: E .u .r>

.(

~
~'~:".~ ..~..,o; .<

••!\ f!.'"

~~~~~~
Data Emissão: 05109IiQ~'

"'" J NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA. NFS-E
04C9C-BA~L~~~ Certificação:

DADOS 00 PRESTADOR [!] L1i~ ..•.w .. -Nome1Razão Social: SYSTEMAR INFORMATICA LTDA
Nome Fantasia: SYSTEMAR INFORMATlCA
CNPJ/CPF: 00.903.33110001-31 Inse. Municipal: 5996 Inse. Estadual: 254111076systemar Endereço: RUA 901 NQ

: 431
Bairro: CENTRO Compl.: SALA 504
Munícipío: ~~cNEARIO CAMBORIÚ UF: se eEP: 88330.902
E-mail: tuca svstemar,com.br Telefone: 4733674093

DADOS 00 TOMADOR
NomefRazão Social: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJICPF: 15.532.388'0001-49 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Endereço: PARAGUAI NG

: 245
Bairro: NAÇOES Compl.: CRECHE
Município: BALNEÁRIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88338-090
E-mail: cecviana@hotmal1.com Telefone: 4733609849

OlSCRIMINAÇAO DO SERVIÇO
SERVIÇOSPRESTADOS

Item Tributável Qlde. VI. Unitário RS Total R$
LOCACAOMENSALDE SISTEMASREF 0820t8 Sim t,OO 520,3600 520.36

Valor Tributavel: Valor não Tribulavel:
VALOR BRUTO DA NOTA I RS 520.36RS 520,36 R$ 0,00

Valor Tolal das Deduções: Desconto Incondicionado: Desconto Condicionado: Base de Cálculo: Aliquota: Valor do ISS:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 520,36 4,2600% R$ 22,17

PIS: % COFINS: % INSS: % IR: % CSLL: % Outras Retenções:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00

Valor Aproximado de Impostos: FederaIs RS 0.00 Estaduais RS 0,00 Municipais RS 0,00 I VALOR LIQUIDO DA NOTAI RS 520,36
ENQUADRAMENTO 00 SERVI O

1.03 - Processamento, armazenamento ou hospedagem de dados, textos, imagens, videos, paginas eletrônicas, aplicativos e sistemas de informação. entre
outros formatos, e congêneres.

OUTRASINFORMAÇOES

Mês de Competência: 09{2018 Local do Recolhimento: BALNEÁRIO CAMBORIÚ/SC Data Geração: 05/09/201809:56:19
Recolhimento~ Sem Retenção Tribulação~ Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) IN0 RPS: 11989 ICNAE; 6311900 Empresa Optante do Simples Nacional Sêrie RPS: E
Observações:VENCIMENTODA FATURNBOLETO:: 1010912018

~e'6\
:l)

~\.'
lmnresso em: 05109/2018 as 10:36:28 ~\\Q

c

Assinatura do Recebedor

Recebi(emos) de: SYSTEMAR INFORMATICA LTOA
Os serviços constantes nesta Nota Fiscal de Serviços Eletrônica.

I
Data

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA
Número: 10161

Certificação
04C9C-BA1C7

mailto:cecviana@hotmal1.com


CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO

SOMENTE QUEM TEM
CÓPIA DOS DADOS

ESTÁ SEGURO
FAÇA UM BACK-UP AGORA

eSOCIAL
Lembramos o envio das tabelas do eSocial iniciou no mês
de Julho/2018. Todas as empresas estão sujeitas a
tal obrigação e mesmo empresas / condomínios
sem movimento devem participar desta primeira
fase. Informe-se junto à sua Consultoria, oriente e
acompanhe seu setor pessoal na implementação deste
novo processo, pois o mesmo requer muito
conhecimento e organização.
Para dúvidas de utilização do sistema, entre em contato
com nosso suporte.

"O que me preocupa não é o grito dos maus, mas o silencio dos bons:'
(Martin Luther King)

CERTIFICO que o MATERIAL con~t tSE~vrço ;:t an e

deste documento RECEBIDO e acel'to
PRESTADO

Em 1/0 / O ~/ li?

• ••

Pagador CENTRO lo:nUCACIONAL \'IA!'lNA Df: CARVALHO - 15.532.388/UUUI-49 U56)

Nosso Numero
11039256-1

(:) Valor do Documento

521136
(")ValorCobrado

520,36
0,00
0,00

BenefiCiário SYSTEMAR INFOR1"IATICA LTDA LTDA ME Cl'\PJ: 00.903.331/0001-31
I{ua 901,431. Sal:l 504 - Centro, BAL~EARJO CA:\1BORIU _SC, 88.330-902

Espécie Agência/Cód. Benenciário Vencimento

RS 3069 234013-5 10/09/2018
Cata do Documenlo
03/09/21118

Inslruções-r ••xa de Loo;••çAo ref. 06/2016
(-) IMPOSTOS RETIOOS NA FONTE
(+-) OESPESAS EXTRAS
Após O venci ••ento cobrar:
2\ de Multa +- l' de Juros ••.••.

Autenticaçâo Mecânica f RECIBO DO PAGADOR

Instruções: • Instruções de responsabilidade do beneficiário. Qualquer dúvida sobre esle bolelo, contate o beneficiário.

75691.30698 01234.013504 03925.610010 1 764300do052036
Vencimento

10/09/2018
Agência/Côd. Beneficiário

3069 234013-5

0039256-1
(:) Valor do Documento

520,36
(-) Descontos/Abatimento

Nosso NúmeroDala do Processamento

03/09/21118
Carteira

51(008
l;)cal de Pag}lmenlo •

PAGAVEL El\1 QUALQUER COOPERATIVAIllANCO ATE O VE:\'CIMENTO

CNI'J: 00.903.33110001-31

Uso do Banco

Taxa de Locaçào ref. 08/2018
(-) IMPOSTOS RETIDOS NA FONTE
(+) DESPESAS EXTRAS
Após o vencimento cobrar;
2\ de Multa + l' de Juros a.m.

520,36
0,00
0,00

(-) Outras DeduçOes

(+) Mora/Multa

(+) Outros Acróscimos

Unidade do Benef,ciario Balneário C"mboriú - se (:)ValorCobrado 5r:ZO 66'
CEr;TRO EDUCAClO:"IAL VIANNA IlE CARVALHO - 15.532.388/0001-49 (056)
Rua Paraguai, 245 - Creche - Nações
88.338-090 - BALNEARIO CA~IBORIU - SC

Pagador

Sacador/Avalista

11111111111111111 1III1I1 111

Código de Baixa

Autenticação Mecânica / Ficha de Compensaçâo



Pagamento de títulos com débito em conta corrente
"

10/09/2018
148901489

BANCO 00 BRASIL 14:50:12
0031

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.

75691306980123401350403925610010176430000052036
BENEFICIARIO:
SYSTEMAR INFQRl'IATICA LT01'.
NOME FANTASIA:
SYSTEMAR TNFORMATICA
CNPJ: 00.903.331/0001-31
SACADOR AVALISTA:
SYSTEMAR INFO~~TICA LT01'.1T01'.
CNPJ, 00.903.331/0001-31
PP..GADOR:
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVAL
CNPJ: 15.532.388/0001-49

~===============================================
======================~=========================
Central de Atendimento SS
4004 0001 Capitais e regioes metropolita~as
0800 729 0001 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DArA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

NR.AUTENTICACAO

91.005
10/09/2018
10/09/2018

520,36
520,36

D.2BO.DOF.415.FCC.434

CERTIFICO que o •.•ATERIAl const t
SERV!ÇO an e

deste documento RECEBIDD e acer'to
PRESTADO

Em 1O I O C;; I 11

~iltonLU~'SO~la-
_ PRESIDENTE

SAC
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Duvidaria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, $AC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088
Informacoes, reclamacaes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Duvidaria.

Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:44:46
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; J8467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Dala

Assinada por

JULIO GUIMARAES & ADV ASS

1489-3

26000-2

880.00

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

CERTIFICO Que o t,4ATERJ!oj, constant
,SERVIÇO e

I u",,,,t: 'U,",UI PRE51ADO e acelfo

Em A O ; 0'1; l"'t
~.

'\ilton L~j~esouza
PRESIDENTE

10/09/201814:45:08
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por; JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

1339
JULIO GUIMARÃES & ADVOGADOS ASSOCIADOS

NOTA FISCAL DE PRESTAÇÃO DE SERViÇO

SÉRIE "A"

Inscr. Estadual:

4" Avenida, 324 - Sala 03 .1 INSCR. MUN.: 110.343
88330-108 _ Balneário Camboriú - Santa Catarilla CNPI:-05.829.912/0001-94

/./ _ --, ~ "Baln. camborijj'Í~ ) dN~);(~ . r r '/ 1J _de 2{lf
EmpresW /Fl7h \- jflf/(lA!liJr li' ~{-:~:, (//1'// /1/LJ1)
Endereç ./~ !IV AL ~ fy(j; _ /y - ~ r

Cldad~m/ •.••.//.ç(./-::.~ ~ 1=7U ESlado~\..

CNPJ: )'~')-:')i'/'::5J&-..;/ ,y -LjJ/
Nalureza da O" '''-''0: PRESTAÇÃO DE SERViÇO - inciso:

Quant. Unld. T. ~crlmlna~slP SolVlco fi

Iy"ur(;/L (/%{) 'l6~'-!~01j
I ~1:II/I'UC/70ff J ~7 ):/./Il:-
r[?vYX/1./Y> ': :/rT.YJ v{5'iZ/l
c-7VJ V-Y/L/)/j{

t
(

Unitário

VALOR DESTA NOTA

TOTAL

/1 ._

2S.KU ()()

Condicões:

IMP. MUN %

TOTAL DO SERViÇO R$

R$

R$

R$

NAo VALE COMO RECIBO

IMP. SOBRE SERVoDE QUALQUER NATUREZA

GrâficaArco IMsL1da.-ME- Rua990N'. 82 - 8aln. CamooMU- SC - (47)3366.2436/3363-2285 -Inser. Estadual252.520.009 - CNPJ85371128/0001-14
05 bis. 50,3 de 1.251à 1.500_N' daAulorização20085420-15/04/2013 1.' VIA BRANCA - 2.' VIA VERDE - 3.' VIA JORNAL



':O-,)l..":" 11'I""" '/'
23790.3300098253.00000802025.13010117644/0Qoom;J;1Ml0{

I - 11''\ 1...., •, "
Local do:: Pagamento Vencjmento \ õ-i
Paga\'cl Preferencialmente narede Brades co ou no 6tades(o E.\:presso. 'J l/O"

Beneficiàrio "- /

EST.qCIOS [IN I [Pf/[NPJ: 003.233.240/001 0-15 Agência/Código Beneficiário
R URUCU.ql. 0000456 - [ENTRO 0330/251301-3
88302.202 -ITAJAI - S[

Data do Doe. W do documento Espécie doe. Aceite Data Proc.;s. Nosso número
10/09/2018 08/2018 OM N 10/09/2018 09/82/530000002-0

Uso do Ban(o Cartella Espécie QU.':Intidade Valol,/Percentu;:,,1 (=) Valor do dOCllrtlenll)
9 Ri 660,00

Pagador: [ENTRO EOU[A[ION.~L Vl.qNN.q DE mRV.HHO I [NPJlCPf: 015.532.388/0001-49 e.•••••••~.••••••
RUA P.qRqCU.ql. 245 - NACOES

1:.._",,,,,

88338-090 - RqLNE.~R10 C.qMBDRlU - SC
I~r.lhhill

Sacador avalista: N?o infor mado Recibo do Pagador

Em Bradesco 1237-21

Autenticação Mecânica
-p...•...............••.•.••...............••••••••.•••...••............•••..•.••••••.•••••...•............................•.• ~

UI Bradesco 1237-21 \ \ \ \
23790.33000' 98253.000008 02025.130101 1 76440000066000

l,)cal dt PagarlltnlO Vencimento
Pagavel Pt efel ellCiaJ mente na •.ede Brades (O OU no Brades (O Expres s o. 11/09/2018

BenefiCIário
EST.qCIOS [IN I CPf/CNPJ:003.B3.240/0010-15 Agência/Código Beneficiário
R URUGU.q), 0000456 - • CENTRO 0330/251301-3

88302-202 -IHJ.ql - SC

Data do Doe. W do documento Esp~cit doc. A.ceite Data Proces. Nosso número
10/0912018 08.12018 DM N 10/09/2018 09/82/530000002.0

Uso de, Bafi(O Cal1eipl. Espécit Quantl,jadt Valor/Perc entual (=) Valor do documento
9 Ri 660,00

InStll,I~Ões (Texto de responsabilidade do beneficiário) (-) Descontos/Abatimentos
•• VAlORES E:ll'RESSOS EMREAIS **1(* *
Taxa de Adnrinistr'acao ((orrp: 08/2018). (-) Outras Dedu~ões
Refennte Estagiarios, confonre folha de frequencia.

(+) Mora/Multa

(+) Outros ACI'éscimos

(=) Valor Cobrado r;C;O nO
Pagador' [ENTRO EDUC.q[ION.qL VIANN.~ DE [ARV.qLHO I ENPJ/CPf: 015.532.388/0001-49 Ic. •••• _ ••••• _

RU.~ PARqCU.q). 245 - N.q[OES
t,_ ••••

88338-090 - O~LNE.qIUO C.~MBORlU - SE
l~t.fhhJII

Sauldol avalista. N?o infor mado Ficha de Compensação

S.il.C - Ser ,.iço de'!!'.!o E;radeH('
.ll,poio ao Cliente 88(1(17(14 3383

Dtflcjente .'.I.udill\IO,)U ,jt Fal.i
0800 722 0099

A.utenticação 1\'1ecânica

Ail,."L~:~ouza
PRESIDENTE



Pagamento de títulos com débito em conta corrente

10/09/2018
148901489

BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA:

BANCO BRADESCO S.A.

43.879-0

23790330009825300000802025130101176440000066000
BENSFICIARIQ:
ESTAGIOS CIN
NOME fANTASIA:
ESTAGIOS CIN
CNPJ: 03.233.240/0010-15
PAGADOR:
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVAL
C"PJ: 15.532.388/0001-49

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA. DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

NR. AUTENTICACAO

91.006
11/09/2018
10/09/2018

660,00
660,00

D.32C.AFl.97A.5CE.2EC

Central de Atendimento SS
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC
0800 729 0722
Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Duvidcria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
OBOO 729 008B
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Duvidoria.

CERTIFICO que o ~~~~/7~~Lconstante

deste documento RECEBIDO e acer'toPRESTADO

Em 10/ O ~ / fJ

Alho" l~~ s~uza
PRESIDENTE

Assinada por J8180B55 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:45:51
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÃRIO CAMBORJÚ

Im'l Número da Nota Fis.oorJLe
1" •• SECRETARIA DA FAZENDA 2484 /-t ..

; ~ ~ =lo.' " ~

~ ,..'j\ :; '.
~ I.'~Série: E

.~t., ",;'

~ ~ ~r.11,,~~ Data Emissêo: 05/0 12lJ, a (J"-- NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRÔNICA _NFS.E
707D4\~74S

.
".','" .• j;~ Certificaçao:DADOS DO PRESTADOR l!lt.J . ~'.'

Nome/Razão Social: ACTIVA CONTABILIDADE LTOA '-Nome Fantasia; ACTIVA CONTABILIDADE
CNPJ/CPF: 07.887.743/0001-74 Inse Municipal: 130906 Insc. Estadual:
Endereço AVENIDA DO ESTADO DALMO VIEIRA N°; 4006
Bairro DOS ESTADOS Compl.: SALA 01
Municipio: BALNEÃRIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88338-233E-mail' societario@activa.cnt.br Telefone 4733670333

DADOS DO TOMADOR
NomefRazão Social: CENTRO EDUCACIONAL VJANNA DE CARVALHO
CNPJ/CPF: 15.532.388/000149 Jnsc, Municipal: 161594 Insc, EstaduaL
Endereço' RUA PARAGUAI N°: 245
Bairro: DAS NACOES Compl.:
Municipio: BALNEÃRIO CAMBORIÚ UF: se eEP: 88330--640E-mail cecviana@hotmail.com Telefone: 4733609849

DISCRIMINAÇAO DO SERVIÇO
HONORAR10S0812018

Item Tributâvel Qtde. VI. Unitário R$ Total R$PRESTAÇÃODESERViÇO Sim 1.00 632.0000 832.00

Valor Tributável: Valor não Tributável:
VALOR BRUTO DA NOTA I R$ 832,00R$ 832,00 R$ 0,00

Valor Total das Deduções Desconto Incondicionado: Desconto Condicionado: Base de Cálculo: Aliquota- Valor do ISS:
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 832,00 0,0000% RS 0,00

PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% eSLl: 0,000% Outras Retenções:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Aproximado de Impostos: Federais RS0,00 Estaduais RS0,00 Municipais RS0,00 I VALOR LiQUIDO DA NOTAI R$ 832,00
ENQUADRAMENT 00 ERVI

17,19 - Contabilidade, inclusive serviços técnicos e auxiliares,

OUTRAS INFORMAÇÔES
Mês de Competência: 0912018 Local do Recolhimento: BALNEÁRIO CAMBORIÚfSC Data Geração: 05/091201809:46:27
Recolhimento Sem Retenção Tributaçào: Filto
CNAE: 6920601 Empresa Optante do Simples Nacional - Recolhimento no Municipio

~
Observações <:;,'S

t.~\.-.
Imoresso em 05/09/2018 às 09'46:31

~\O~

----------------------------------------------

------..,A~'~'i~o~at~u~'a;-;;do;cR~e~ce~b~e~d~o~'------

ReCebi(emos) de: ACTIVA CONTABILIDADE LTOA
Os serviços constantes nesta Nota Fiscal de Serviços Eletrônica,

Data

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÓNICA
Numero: 2464

Certificação
707D4-F9745

mailto:societario@activa.cnt.br
mailto:cecviana@hotmail.com


Activa
Contabilidade & Condomínio

~(XJ4u.od

À
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
Rua PARAGUAI, 245
DAS NAÇÕES - BALNEARIO CAMBORIU - SC
Fone: 473360-9849

Parcelas em Aberto

Nenhuma parcela em aberto

Detalhamento do Boleto

Evento Descrição

1 HONORÁRIOS

Valor líquido Competência Vencimento

832,00

Valor Juros/Multa Desconto Retenções Recebidos Em aberto

CERTIFICO Que o '1~~"v7h~LconstantE
deste documento ~~g:~gge aceite

Em ;/ O I O o, I 1?

""00 Lui=J:Lo~za
__ PR~SIDENTE

Tolal: 832.00 Totais: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

01313.984005 00096.360011 4 76480000083200

Pagador ("') valor CObrado
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15532.388/0001-49

DatadUDocumento Espécie Agência/Códigobeneficiaria
28/08/2018 R$ 3069/00000313984-0
Inslruç.3es (Todas informaçoes deste bloqueio são de exclusividade do beneficiário)

Após O vencimento juros de R$0,28 ao dia. Multa de R$16,64.
HONORARIO REF. 08/2018

VenCimento

Nosso numero

("') valor do Documento

15/09/2018

0000963-6

83200

Autentlcaçao Mecânica. Ficha de Compensaçao

Corte aqui _

51(008 756-0 75691.30698 01313.984005 00096.360011 4 76480000083200

83200
(-) Desconto f Abatimento

(=) Valor do DocumentoValor

local de Pagamento VenCImento

Pa ável em ual uer banco até o vencimento 15/09/2018
BeneflciarioACTIVACONTABILIDADE LTDA 07.887.743/0001-74 Agência/Códigobenefleiério
Endereço: Avenida AVENIDA DO ESTADO, 4006 • DAS NACOES - BALNEARIO CAMBORIU/SC - CEP: 88338-068 3069/00000313984-0
Data do Documento Numero do Documento EspéCie Doe Aceite Oala da Processamento Nosso número

28/08/2018 DSI N 28/08/2018 0000963-6
Uso da Cooperahv8 Carteira

InstruçOes (Todas Informações deste bloqueIo sao de exclusividade do beneficiario)

Após O vencimento juros de R$0,28 ao dia. Multa de R$16,64. (-) Outras Deduções

HONORARIO REF. 08/2018
(+) Mora f Multa I Juros

(+) OulrosAcréscimos

PagadCf

SacaolY
Avalista

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
Rua PARAGUAI
88338-090 BALNEARIO CAMBORIU

(=) valor Cobrado

CPFlCNPJ 15.532.388/0001-49
245 DAS NAÇÕES
SC

Código de baixa.
Autenlicaçao Mecanica • Ficha oa Compensação



Pagamento de títulos com débito em conta corrente

10/09/2018
148901489

BANCO DO BRASIL 14:50:12
0029

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-) CONTA:

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.

43.879-0

75691306980131398400500096360011476480000083200
BENEFICIARIO:
ACTIVA CONTABILIDADE LTDA - EPP
NOHE FANTASIA:
ACTIVA CONTABILIDADE
CNPJ, 07.887.743/0001-74
PAGADOR:
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVAL
CNPJ, 15.532.388/0001-49

Central de Atendimento SB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC
0800 729 0722
Informacoes, reclamacces e cancelamento de
produtos e se~vicos.

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

NR.AUTENTICACAO

91.007
15/09/2018
10/09/2018

832,00
832,00

4.CFD.724.C71.609.C75

CERTIFICO que o ~~~'it7~';,Lconstante

deste documento ~~g:Ágge aceito

Em 40 I O~I 4i

~iltonL~: ~ouza
PRESIDENTE

Duvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088
lnformacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Duvidaria.

Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:46:45
10/09/201814,50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



vo
Telefônica BllIslI S/A
M ~oiro Luil CMos Bermi, 137t1.
Ed. £00 Bermi
Cidade Mcnç6n
CEP: G4571-G36 - sa.o Paulo-SP
CNPJ: 02S5ll_\57.<ool~2
me EsI 108363949112
hetpl/WNw"""Ocom,br

Descrlçào da sua fatura

CadastlO do Assinante

Nome: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
Endereço: R PARAGUAI 245 NAcoes -68338-090 .BALNEARIO CAMBORIU 'se
Código do cliente: 8999 B063 3698 DV: 6 NUmero do telefone 4733609649
Mês deleferência: Setembro12018 Data de emss.ao: 01/0912018
Nurrero da fatura: 0679499331-0 Tipo de cioente- Não resldenclal Estado de instalação: Santa Catarina

15/09/2018
156,75

RESUMO VALOR (R$) HIstórico de consumoPlano Contratado I Sorvlços Men~ls
Intum(lt

SOM~il EmOri.~as <ou> 89,99 Total ullhza<lo em rnlnseg ]Tolvfonc ~
~j,~:)Ihrr~ldOU LC;(li E'I'D":~d~- A~sorl<llurdM:I.~I lU" 42.99 das faturas com vencimento em
FIX~) Ilirrlltd{j(1I ccôi t:r"flrt,SCS - Fr<1"'lLJlrl Mf!"~dl " •., 7,00

Total 139,98 Tipode ligação JulhO Agosto Setemorc
llgaçõos ,V"nlltos Loca,s Ut,l'zados 13100 11600 26500

L'gações Loca,s Excedentes 0,00 :""9 Nac Long.. D'sttlf1c,a 1900 O Ol'gi;lCO~s lecalS para C~lule, (VCll 16.78 :"'9 Locals CelLjlar (VC1) 15~.1 2006 '006Total 16,78

SlIrvlçOS Eventuab
Ressarc,merto por 'N,"rruoç~o d:l servço de telefonl<;l fixd ,0,01

Total -0,01

TOTAl GERAl A PAGAR 156,75

CERTIFICO que o ~~~fit~::OLconstan,e
RECEBIDO e acei lodeste documento PRESTADO

;J O I O o, I n Serviço de Atendimento ao Consumidor (SAC).
Em Telefonia fixa e internet: 103 15.di'- , Para TV por assinatura: 106 15.

Pessoas com necessidades especiais
de fala/audição, ligue 142.

Allton LUIZ Zelia de Souza Para saber qual a loja Vivo
?RESlDENTE. mais perto de você acesse

www.vivo.com.br
O relatório detalhado está disponível

em www.vivo.com.br/rneuvivo
e pode ser solicitado impresso,
de fonna pennanente ou não.

Mensagem para você

Imponanlo: malllonha o pagamonlO em dia (I ••.••ilo o $usparnkio parcla~lolal dos lWfViços e o ;ndutliio nos org~08 ti", V'olação do cni(/ilo, Para pogamen!oll apó8 o .••encimanlo sarda coblados
encargos de 2"10 e Juros do 1'10 80 m6s em conla futura. O ressardmeolo pcJ irqlerêncla é realizóJdo 001Cl)1lcrmidade COO1as ResoIuçOes Plloll STFC 6f1igo 32" da ResohJÇêO AfIl1tel n' 42&'2005: PMI
SCM llflJgo 46" da ResoIllÇao Amlelo" 61412013 e pillll TV arligo 6'" da Re5duçao 4W2001. Cenlral de Alendimorno Anatel; 1331 (Geral). 1332 (Oeficientes Aud~i"'ofl) li -.w.an8toLgo .••.br. RIlCUI!lO do
atendimenlO VIVO. ligue com o protocolo em mãos para 10315 e142 P8f1llpOllsoas com nllClIssidades •.•••pllC.ais de fala/audiçâQ.

(133) pJ BL I 1201 VIVO F,bre 50 Meçll Empresas (134) PA 129-lIimllll6o locllI Empresas

-~~aMÃ~---------------------------------------------------------------------~e~õM~~------.
Nome do Cliente

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO Sr. Caixa, favor não receber pagamento parcial.

846200l100ct1 2567500820897 99806336980 O 67949933199 O

II HIIII m li mlllllll 111111111III1H"

Código do cliente

8999 8063 3698

•VIVO

Código para Cadastramento
de Débito Automatico

899980633698-6

Número da Fatura

0679499331'{)

Dala de Vencimento

15/09/2018

Valor a Pagar (R$)

156,75

http://www.vivo.com.br
http://www.vivo.com.br/rneuvivo


•vvo
/ç:.õCE l/V;.
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NOTA FISCAL FATURA DE SERViÇO DE TELECOMUNICAÇÕES - MOD. 22 Ü C\5' C
Cadastro do AssInante

Telofõnlca BrllSlI SJA
Av. En9<f't1ero Lw CII<bo Bem-oi. 1376.
Ed Eoo B<:nri
C""deM~
CEP. 04571-930 - 510 P;o.Jo. sro
CNf"J 02558.157.o:oH12
hoc E!II 100J839.49112
hl!p:Jh.oww.wo.<:aT1,br

,.

Nome CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
Endereço: R PARAGUAI 245 NACOES-88338-090 • BAlNEARIO CAMBORIU I se
Código do çJieflte: 8999 8063 J63S DV: 6
CNPJICPF: 15532388000149 Tipo de çljente: Não residencial Estadode instalaçOO:santa Catartna

OETALHAMENTO DOS SERVIÇOS POR NUMERO TELEFÔNICO

NFFST 572701-SC
série: UK subsérlo:

Data / Pe,fodo Alfquota PIS/COFINS Valor(R$)
27/01'2018 a 26/08/2018 25% 3.65% 89,99

89,99
Data / Por/odo Alfquota PIS/COFINS Valor(R$)
?7/01'2018 <J 76/08//018 75% 3.65% 7,00
27/07/2018 a 26/08/20õ8 25~.; 3.65% 42.99

49,99
139,98

47-3360-9849

0,00

Horário Allquota PIS/COFINS VaIor(R$)
Normal "" 3.65% 1,11
Normal 25% 3,65% 1,11
Normal 25% 3.65% L11
Normal 25% 3,65% ',33
NorrOi'lI ,,% 3,65% 1,11
Normal 25% 3.65% 1.11
Normal 25% 3.65% 1,11
Normal 25% 3,65% 1,11
Normal 25% 3,65% 1.11
Normal 25% 3.65% 2,'2
Normal 25% 3.ó5% 2.23
Normõl 25% 3.65% 1,11
Notr"1ill ,,% 3,65% 1,11

16,78
16,78

156,76

Plano Contratado / Serviços Mensais / Descontos

FIXO IlirTIlt<ldn I.uc"] FmprP'S<1S' FrnrlQIJld ,"'1p.<lS.-I1GT11 !=SP

Prgdadora Tololonk:8
Tele!o'1'ca Br<lSlI S A I Rua Alexand'e Dohler. 129 - 12' andar, Sala 1201, Parte 01 - 89201-260 Joinville se
CNP) 02558157/0013-04 - Inse: Est.. 254433448 IPr4.staçao de serviço de corm.nlcação • CFOP 5300
INTERNET Plano Contratado / Serviços MensaIs / Doscontos

1 BCU-8139MV6V2M.013 50 Mega Empresas GT11FSP
SUBTOTAL
SERViÇOS,
4733€.09~9
5UBTOTAL
TOTAL

CENTRO EDUCACIONAl. VIANNA DE CARVAl.HO

lIgaçõos Locais
SUBTOTAL
Llgacões Loca,$ para Celula< (VC1)
Data Hora Duração Destino Número Tipo, 05/08/2010 115414 000100 UGACAO C"U.A.AP A"EA 47 4799925-1090 'leI VIVO

5 05/08/2018 115545 0001'00 UGACAO Ci:Lu.AR AREA 47 47999067269 VC1 11M, 09/08/20113 134259 000100 LI(;ll,ÇAO CELULAR ll,PEA 47 47999795193 va TIM A Cobrar, 10/08120~8 0916 58 000112 UGACAOCELI..LAR AREA47 47997749044 VCl 11M• 10/08/20'8 '3 4R 57 000100 U(;ACAOC:LlA...AR ARfA47 <l.7999276044 VC1 VIVO, 10/08/20~8)35330 000100 LI(;ACAO C:~lA...AR AREA 47 <:.7997199383 VC111M
10 10/08120'8 1518'12 000100 lIGAC.AO a:::UJI_AR ll,REA47 47996754366 VC1 TIM
11 l.Y0812018 0840_.51 00:01.00 UGACAOa:::LI •.LA~ ARfA 47 47999509002 VC1 11M
'2 15/08120i8 16 53 32 0001:00 UGACAO CELI.A..ARAREA 47 47991199661 VC1V!VO

" 16/08/2018 1<:4139 00 0154 lIGACAO CELu..AA AREA 47 47984026456 VCl BrT GSM
14 74.'C8!2018 141840 000200 UGACAO CELu.A1CI ARfA 47 ~799905sn3 VeJ 11M
15 24/08/2018 15 55 01 00_01.00 lIGACAO CELLLAR AREA 47 ~ 7999055113 VCl TtM
1fi 7.l!o.~/'01fl 16 O,~15 000100 lIGACAO C:LULAR AREA 47 47999055113 VC1 TI",\

SUBTOTAL
TOTAL
TOTAL DA NOTA FISCAL DA TElEFONICA

ROllGrvado ao Fisco b960.cc41.8610A2o.5.b041.al.5b.98fb.f496

ICMS
PIS/COFINS

Base do calculo: lSé,76 Allquota: 8% Vaior do ICMS: 39,19
Base do cálculo: 117,57 Alfquota: 3,65% Valo, do PIS/COFINS: 4,29

A TELEFONICA contribui c/'" do valor da serviços do Tolecom ao FUST o 0,5% ao FUNTTEL som ropasse ••o consumidor.

TOTAL GERAL A PAGAR 156,7.5



Pagamento de outros convênios

S15BB - SISTEMA DE INFORMACDES BANCO DO BRASIL
10/09/2018 AUTO-ATENDIMENTO 14.50.12
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB soe CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
EfETUADO POR: ORLANDO RITZKE JR

Convenio VIVO FIXO/BRASIL
Codigo de Barras 84620000001-2

99806336980-0
Data do pagamento
Valor Total

DOCUMENTO: 091008
AUTENTICACAO SI5BB:
E.7A7.5FB.488.84D.A58

56750082089-7
67949933199-0

10/09/2018
156,75

CERTIFICO que o ~~~';,~~';,Lconstante
RECEBIDO 'tdeste documento PRESTADO e acel o

Em )0 I O ~I IX

"'IIIO"~:'souza
PRESIDENTE

Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/201814:47:28
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



Pagamento de outros convênios

SI5SB SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRAsr:
10/09/2018 AUTO-ATENDIMENTO 14.50.12
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

~

EMASA

Empresa Municipal de Água e Saneamento
CNPJ: 07.854.40210001.00

4- Avenida, 250 - Centro. Batneário Camboriú • se
CEP 88.330-104

www.emasa.com.br
N' ReI.:

CL1ENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
EFETUADO POR: ORLANDO RITZKE JR

Fatura de Água / Esgoto
,026-! 11 ago/18
"""""
00488410-8

IIH

11-: " •. I

583,63

li I

21109/2013

~.-_ ... ~

(DE 651 AO f Hl ),2~14R. PARAGUAI
NAÇÕE5
CEP:88338090

(eNTRO eDUCACIONAL VIANf~ De CARVALHO83631027000-1
84101808100-7

10/09/2018
583,63
0,00

583, 63

BALN CM'IBORIU
82630000005-4
00000001048-8

Atendimento: Sego à sexta das o8h às Ish - Sáb. das 09h às 13h R$
Plantão 24h - 0800 643,--,6,,-2-'c7~2c~c
l,,,i "'''' ----JI ,~,;,,,,,,"'0"" 'O"'.,,,,,,, 0' J001. 554J. OU24.0l).\(IU, IIUlt I ---- ------------
[I;':'I1:;"!-3'; j~F,.•'ó);;(tC --- F:;=,:-~C'l '-,,~,-.I rJ,:"j" ;IH:-. :-',1

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOU2 ENTIIEI,A .'~\IOVI'_L__ ~~ __ ~_~ __ ~ ~_ c __
U!_

JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR L ('01111;0 IlI'llI 10 \ 1110 \1 \ 11co "4XX410X --]

COllvenio EMASA-
Codigo de Barras

Data do pagamento
Valor em Dinheiro
Valor em Cheque
Valor Total

DOCUMENTO: 091009
AUTENTICACAO SISB8:
6.6BC.09F.76C.91E.5BC

Assinada por

_c_c _ ... - - c_ - -
Transação efetuada com sucesso. liA 1I0S 110 1.\10 VEL IIISTOIOCO DO 1.\10VEI.

Hidr'ollletr'o : A14N285577 ,\1('''; l.'(J/I,~Ullltl I.l'itura
lei tu/'o mes : 2146 Z3í(j,':S1~~)l3 iJ1/2\:.'18 64 2Çl69

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITi lei tUl'a (lnt. : 2~169 24/07/2018 0b/.:'011> 8, 2005
ConSUlIú 77 1113 "-'111 30 dl,l~ 05/.,?O13 98 ltJ23
Media ltlensal : 73 1113 04/2018 84 l825
.lédia diodo : 2,56 1I13 0312018 70 1741

O MATERIAL constante FotUl'(lI1€!nto : LIDO ü:! 21118 42 lh36
CERTIFICO que SERVIÇO - _L,__ --.~ -

RECEBIDO aceito TABElArfiRIF~W DESCRIÇÃO OOS SERVIÇOS FATURADOS
deste documento e

~:'1: CY,5J'IC'H ti! 2~I.v~c':;;
--PRESTADO _____ -.iôJ.-:..fi'i' :j,.•__

dOI O~I Al ;,'r:e(Cí:-! FATURAI,IEmo Ol AGlJA Ri 324.~4
Em i 10 2.8i~ FATURAr.IENTO Dl E SGO'lO Ri .:.'59,39

II 2~ 3.~@

AiltonL~e'souza

21 ~'~g'~',~.50j

I
PRESIDENTE_c_

-- - - c=~= ___ ==
QlJAl.IlIA IIE 1),\ ,\(; liA R,,-,fer'~llt:ltl: E/.;01?
IndÍt"lldorl's ~o, ,\uu;"lra'i ---'li'dia ----------vil!ur 1'l'rIlJii~-
Cloro 3:.6 1.75 frI:l L ~.:. iI ~,~
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Celesc Distribuicao S.A
Av I!amarali, 160 •• Floríanopolis

CNPJ: 08.336.78310001-90 InSC.Esl.:255266526~)celesc
4/1- r1ô•• .o.IOÇioS.A.

EMlssAo: 04/09/2018 APRES.: 04/09/2018 NOTA FISCAUCONTA DE ENERGIA ELÉTRICA. SÉRIE ÚNICA: 000.009.677.084. FAT ..()1.20184173048843-83 REF.:}.."'~

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVJ
N' DA UNIDADE VENCIMENTO "'---1'CONSUMIDORA 21/09/2018

CPJ 15.532.388/0001-49 . 1506293 CONSUMOTOTAL FATURADi
R PARAGUAI, 254

CRECHE. DAS NACOES (BC). BALNEARIO CAMBORIU • se . 88330-0' ATENDIMENTOAO CLIENTE 327 kWh
ClassificaçãQ: COMERCIAL, SERVICOS. OUTRAS ATIVIDADES {CONVENCI LIGUE VALOR ATÉ O VENCIMENTO
Tensão nominal ou contrlllada (V): 220 0800480120 R$ 251,31
Limites adequados de tensão (V): 202 a 231

Grupo de Tensão: B Tipo de Tarifa: Convencionei

DADOS DA MEDIÇÃO Dados do Faturamento Faturado Tarifa (R$) Valor (R$)

Equipamento: MO 1877453 Consumo 327 0,669450 218,91

Unidade d(l medida: kWh Cons Tp Band Verm.P2 22,50

Origem da loitura alual: LIDA
Subtotal (R$) 241.41

Data da loitura anterior: 03/0812018 Lançamentos e Serviços
Dala da laltura atual: 04/09/2018 Cosip 9,90

Dala da proltima loitura: 04/10f2018 Subtotal (RS) 9.90

Numero de dias falurados: 32
Leitura atual: 50206
Leitura anterior: 49879
Constante de faturamento: 1,00
Consumo medido no mês: 327
Consumo faturado no mes: 327
Falar de potõncla:

HISTÓRICO DE CONSUMO DE ENERGIA ELÉTRICA. Kwh-" 0<N70" ••••'1Il" 0..,'2011 '.-'20'8 •••~'a •••••.1'ltl'8 _,711' • •...•m'a -" -" ..."" CERTIFICO que o ~~~":,g;)Lconstan
383 33J 335 410 '25 53 338 433 '52 332 3'" '"

Mensagens: deste documento RECEBIDO e aceiPRESTADO

Em !O/O0/1~

\i'ton iJte ~ouza
PRESIDENTE

Composição do Preço em R$ (Art. 31, Res. 166105):
DISTRIBUICAO ENC. SETORIAIS ENERGIA ITRANSM1SSAD I TRIBIJTDS ISomaCemonslf.

29.63 28,07 108,47 I 9.22 I 66,02 241.41

INCIDIRÃO SOBRE A CONTA PAGA APÓS O VENCIMENTO MULTA DE 2%, JUROS DE
MORA DE O,O))).,\, AO DIA (CONF. LEI 10.438102) E ATUALIZAÇAO MONETÁRIA COM
BASE NO IGP-M A SEREM INCLUIDOS NA PRÓXIMA CONTA,

INFORMAÇAO DE TRIBUTOS

TRIBUTOS BASE DE CAlCULO AUaUOTA VALOR 00 IMPOSTO

ICMS R' 241,41 25,00% R$ 60.34

COFINS R' 241,40 1,94% R$ 4.69

PIS/PASEP R' 241,40 0.41% RS 0.99

RESERVADOAO FISCO PERIODOfiSCAL: 0410912018

F536.67 49.269A.5ED7 .052A.1 649.1 C26.A046.........................................................................................................................................................................................
~celesc

., r>o••~sJ>.,

CeIes c Oistribuicao S,A
Av Itamarati, 160 - - Ftorial"lopolis

CNPJ: 08.336.783/0001-90 losc.Es!.: 255266626 EMPRESA

CEDENTE
CELESC AD CEN
D•••"'AOOCUMENTO
04.109/2018

ETAPNLIVRO
021017249
REFERl:NCIA
0912018

173048843838

VENCIMENTO

21/09/2018
VALOR COBRADO (RS)

251.31

GllCHESCllV'.oo1



Pagamento de outros convênios

SI8aB SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
10/09/2018 AUTO-ATENDIMENTO 14.50.12
1489301489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB soe CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
EFETUADO POR: ORLANDO RITZKE JR
================================================
Convenio CELEse
Cedigo de Barras

Data do pagamento
Valor em Dinheiro
Valor em Cheque
Valor Total

DISTRIBUICAO S.A.
83620000002-1
00101020184-4

51310162000-5
17304884383-8

10/09/2018
251,31

0,00
251,31

================================================
DOCUMENTO: 091010
AUTENTICACAO SI5aB:
B.48E.5C3.926.3S8.FF8

Assinada por J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

10/09/2018 14:49:31
10/09/201814:50:15

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~~"v~~';iconstante

d t RECEBIDO °tdeste ocumen o PRESTADO e acel o

Em3º--!i~,I Y
o\ilton lui:;: Zelia de Souza

PRESIDENTE



! • MIN""RIO DA FAZENDA r''-.'- ~.."
"iI!i •• ~-:.:.~'\ 'r<O~Q;1~~8/2018~I_-_..- . SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL 103NUMERODOCPFOUCNPJ •• CJi5~erO~01-49~\ . . Documento de Arrecadação de Receitas Federais IlJ

~! .' DAR F 104 CÓDIGODARECEITA •• \ ~ J'0561., ,
~i . '05 NÚMERODEREFER~NCIA •• '-_ ..

~ 01 NeME/TElEFONE

i CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 06 DATADEVENCIMENTO •• 14/09/2018
~I 4733609849
I, 07 VAlORPRINCIPAl ••., Veja no Verso 504,73•

Instruções para preenchimento '08 VAlORDAMULTA ••ATENÇÃO

É vedado o recolhimento de tributos administrados pela Secretaria
09 VAlORDOSJUROSE/OU ••ENCARGOS DL. 1.025/69

da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10VAlORTOTAl10,00. Ocorrendo tal situação, adicione esse valor ao tributo de ••mesmo código de periodos subseqüentes, até que o totai seja igual
11 AUTENTICAÇÃO BANCARIA (Somente nas 1- e 2- 'lias)OU superior a R$ 10,00.

: • MIN''''.'O OA FAZENDA
02 PERloDODEAPURAÇÃO •• 31/08/2018.'iI!J ,-~- SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL, 03 NÚMERODOCPFOUCNPJ

,

'. , . Documento de Arrecadação de Receitas Federais •• 15.532.388/0001-49,
i 04 C60IGODARECEITA,

~ DARF •• 0561
I, 05 NUMERO DE REFERtNCIA ••101 NOMEITElEFONE

06 DATADEVENCIMENTO, CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO •• 14/09/2018
I 4733609849
, 07 VAlORPRINCIPAL •• 504,73Veja no Verso

Instruções para preenchimento 08 VAlORDAMULTA ••ATENÇÃO
09 VAlORDOSJUROSEI ou

É vedado o recolhimento de tributos administrados peia Secretaria ENCARGOS DL. 1.025169 ••
da Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10VAlORTOTAl 504,1-310,00. Ocorrendo tal situação, adicione esse valor ao tributo de ••mesmo código de periodos subseqüentes, até que o lotai seja igual
ou superior a R$ 10,00. 11 AUTENTICAÇÃO BANCÁRIA (Somente nas l' e 2" vias)

CERTIFICO que o ,;~r,.';,~~A';-constante
RF.CeSree e acellOdeste documento PRESTADO

Em 1/4 I O ~ I 1'1

Ailton LiiII!:. ~OULE
PRESIOINTE



Pagamento de convênios/titulos com débito em conta corrente

11/09/2018 Banco do Brasil

SISBB SISTEMA DE INFORMACOES
11/09/2818 AUTOATENDIMENTO
1489301489

BANCO DO BRASIL
16.46.55

0028

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA (AR PMBC
AGENCIA: 1489-3CONTA: 43.879-0
================================================
AGENTE ARRECADADOR
CNC ael ~ 1489 - AGENCIA BALNEARIO CAMBORIU se
(calGO DE BARRAS -_••~------ ------.--.-

================================================

================================================

DOCUMENTO: B91181

AUTENTICACAO SISBB: 5.32D.A88.E35.688.838
Modelo Aprovado pela SRF - ADE

Conjunto Corat/Cotec n. 881,DE 2806

CERTIFICO que o ~~~';,~h~Lconstante

deste documento RECEBIDO e ace'ltoPRESTADO

Em t1?1i~41
AIHon LUIZ Zelia de Sou.za

PRESIDENTE

584,73

584,73

14/09/2018

11/09/2018
31/08/2018

15.532.388/8881-49
0561

DATA 00 PAGAMENTO
PERIODO DE APURACAO
NUMERO DO CPNJ
(calGO DA RECEITA
NUMERO DE REFERENCIA
DATA 00 VENCIMENTO
RECEITA BRUTA ACUMULADA
PERCENTUAL
VALOR DO PRINCIPAL
VALOR DA MULTA
VALOR DOS JUROS
VALOR TOTAL

================================================
CENTRAL DE ATENDIMENTO S8
4BB4 a8a1 CAPITAIS E REGIOES METROPOLITANAS
B8BB 729 BBB1 DEMAIS LOCALIDADES
CONSULTAS, INFORMACOES E SERVICOS TRANSACIONAIS.

5A(
8800 729 8722
INFORMACOES, RECLAMACOES E CANCELAMENTO DE
PRODUTOS E SERVICOS.

OUVIDORIA
88ae 729 5678
RECLAMACOES NAO SOLUCIONADAS NOS CANAIS
HABITUAIS: AGENCIA, SAC E DEMAIS CANAIS DE
ATENDIMENTO.

ATENDIMENTO A DEFICIENTES AUDITIVOS OU DE FALA
a808 729 13088
INFORMACOES, RECLAMACOES, CANCELAMENTO DE
CARTAO, OUTROS PRODUTOS E SERVICOS DE OUVIDOR IA.
Assinada por J8180855AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA

JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR
11109/201816:46:20
11/09/201816:46:55

Transação efetuada com sucesso.

Transação efeluada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

https:/laapj.bb,com,brlaapjlhomeV2.bb?lokenSessao=d06fc75480f3a2ad033f6b59a45072bc# 1/1



Consulta de autenticidade no portlll nacional da NF-c
www.nfe.fazenda.gov.br/porlal ou 110site da Sefaz r\utorizadora

Documento Auxiliar
de Nota Fiscal

DANFE

CIIAVE DF. ACESSO

~:~~7~:DA!TI 42180913501187000906550010003495411319148418

N" 000349541
SÉRIE 1
FOLHA 1/1

IDENTIFICAÇÃO DO.EMITEl'I'fE

~CASAS
l!i=I DA ÁGUA
iCasas da Água Materiais Para Construção Ltda.

Loja 06
Av_ do Estado, 3436 - Centro

Balneário Camboriú - se, CEP: 88.338-065
TeL: (47) 3367.4144

NATUREZA DA OPERAÇÃO

VENDA MERCADORIA
PROTOCOLO DF. AUTORIZACÃO DE USO

34218012571702614/09/201808:43:54

13.501.187/0009-06
CI'F/CNPlINSCRiÇÃO [ST ADUAL DE SUBSTlTUIÇ) o TRIIlUT ARIA

NO\iFJRAZÀO SOCIAL ICI'F/CNI'J DATA DA EMISSÃO
I

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49 14/091201808:43:43 I
I.

ENDEREÇO IlA1RROiDISTRlro I ~F.P
DATA ENTRADA/SAiOA I

R PARAGUAI NR 245 SIN NACOES 88.338.090 14/0912018 \
MUNICiPIO I FONE/FAX CF IINSCRlc.:AO ESTADUAL HORA ENTRADA/SAioA iBALNEARlO CAMBORlU 33609849967749 SC 08:43:45

•

INSCRiÇÃO ESTADUAL

25639~304

DESTINÁ TARJO/REMETENTE

FATURAS

lÃ Vista

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CÁlC. DO ICMS SI VALOR DO ICMS SI VALOR APROX. TRIUUTOS VA LOR Tor Al DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00
,

0,00 170,721
VAI.OR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VAtor~ DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA ,

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
,

170,72/_. I

r'lACA DO VEIcULO UF CPFICNPJ
TRANSPOI<TADORlVOLUMES TRANSPORTADOS
RAZÃO SOCIAL

ENDEREÇO

FRETE rOR CONTA DE

9-SEMFRETE
MUNIClrJo

MCG4728 SC
UF INSCRIÇÃOESTADUAL

QTD DE VOLUMES

o
EsptCIE MARCA NUMERM;Ao PESO BRUTO PESO liQUIDO

0,000 0,000'
I

DADOS DOS PRODUTOS/SERVICOS
CÓDIGO DESCRiÇÃO NCM/SII

216102 REvs.32X4S ESM.3]OSS (,9012200
PLA MAJOPAR

740~1 ARGA EXT.AOlT.CZ 32149000
10KG,AC2 CERAMFIX

411563 JUNTAPLUS TOTAL 32149000
3KG.CZ.CLARO ELIANE

41787 ESPACADOR 311259090
PL,BR,PICERA.Omm 1100

,,
CST emr UN QTD VALOR UNo V,DESC V,TOTAl BC ICMS BC ICMS 51 V.lCMS V.lCMS SI V.lPJ AUOoIS ALlPl VAT.J

060 5405 M2 12.12 8,50 0,00 103,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.001

060 5405 se '.00 13.40 0,00 40,20 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 o.o°i,
060 5405 se 2,00 12.00 0,00 24,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00;

O"" 5405 se ',00 3,SO 0,00 3.50 n.oo 0.00 0.00 O,OU 0,00 0,00 o,no O.OO!
•

N~ O ACEITAM :>5
O VOLU;ÃO )E
RE ~ESTI b'lEN"OS

~ERÂftICO

OON~~',Z\''f.1(jATO DA ENTREGA
Não Aceitamos Reclamações
Posteriores de Falta ou Quebra
ou Devolução de Mercadorias.

DADOS ADICIO:'iAIS
INFORMAÇÓES COMI'LEMENT AIH~S
VF.NDA A VISTA
06Q.ANJ.R1CMSISC IMPOSTO RECOLHIDO ANTEIUORMENTE POR ST
VAl APROX TRIBUTOS R$ 19.51 (I 1,43%1 Fonte: IBI'T
Petlido; 45480737 F£; 6 FV; (, UAL:JEAN CARLOS GERVASl
PARA ENTREGA: R PARAGUAI NR 245, - BALNEARIO CAMBORIU, se -NACOF.S.
REFJCOR: I
OBSERVAÇÕES: ,
ROMANE10 DE CARGA: 11042. Info S~id3: 14/09/2018- Placa: MCG472í1 O<;II:ICl>AV.; 14.02.90
CEU 121B 181CFBA 97CC24C40472FC5E71

Data: / /
Ilt_" '" "" "'0<' "'~ nH f~n:'"'''''.'''\ 11(:., . ,,,, "''''':-"1

_L

http://www.nfe.fazenda.gov.br/porlal


f);if6
EMPR£SA

Transferência entre contas diversas

Debitado

4l7',I...~.!(..: _- I,y.
I:'~PAG -;~"
~

ü ' ':J /O- J".." 2/
A33B121250 ~ O,

12/09/2018 ~-=:-..'

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

Assinada por

SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

1489-3

43879-0

CASAS DA AGUA MAT CONSTR

3425-8

5683-9

170,72

Nesta data

J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

12/09/201813:03:46
12/09/201813:04:24

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

CERTIFICO que o ~~':~h~Lconstante
RECEBIDO ace"ltodeste documento PRESTADO e

Em ~ J.. I ()



0- ENTRADA
I - SAíDA

1lJF.r>óTlFICAÇAO 00 EMlTE:-''T£

IDALECIO EDUARDO EI'P

Quarta avenida, 145 - Centro -
,.;" CEP:88330-105 - Balneario

.: ,"OJ" Camboriu - se
TEL: (47)3367-0894

:-:ATVRE1.A DE OPERAÇÃO

DANFE
DOCUJ\lENTOAUXILJ,\R DA
:"OUrAFISCAL ELETRÔ~ICA

ITJ
N' 000038676 FL. I /I

SÉRIE 001

4-.~. OLi:"
, ~~.I(.- I,~.

/5" PiJG' ~~,
: Ü I ~) •

11111111111111111111111111111111111111111111111111 ~
CHAVE DE ACESSO

421809024861 170001525500 10000386 7611 2011 3096

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfc.fazenda.gov.br/portal
ou no site da Sefaz Autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE VSO

N.FISCAL REF CUPOM
ISSCRI(' Ao ESTADUAL INSCRiÇÃO ESTADUAL DO SUDST. TRIO

34218012400440311/09/201815:33:35
CNPl

02.486.1 17/000 I-52

493,00

49300

DATA DA E.\llSSAO

CNPJlCPf

PESO LIQUIDO

INSCRlçAo ESTAnUAl

VALOR TOTAl DOSPRODllTOS

VAlOR TOTAl DA NOTA
0,00

000

11/09/2018
CE? DATA SAlDA! ENTRADA

u,

PESOBR1JTO

CÓDIGOA:>.iT PLACA 00 VEICULO UF

000
OllTRAS DESP,ACESS VAlOR DO IPI

473363-9684 15:33:31

88338-090 11/09/2018
fONE/fAX HORA DA SAlDA

BASE CÁl.C. ICMS St:BST. VAI.OR DO ICMS SUBST.

MARCA

000

VALOR DO ICMS

ESPEC'lE

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
ENOFRF.('O

253631246
DESTINA T ÁIUO I RDU:n::IiTE

NO~IE I RAZÃO SOCIAL

I),\\)OS DO PkODUTO I SERVIÇOS

000

RUA PARAGUAI, 245
\IUNIClP10

Balneario Camboriu
CÁLcnO DO I:'>IPOSTOiE DI,CÁLCULO DO ICMS

r VALOR DO FRETE

TRA,'1SI'ORT ADOR I VOLUMES TRANSPORTADOS

1 RAZÃO SOCIAL

FEREC"O

r""'DAD',

~[ DESCRIÇAo00 PRODUTOI SERVIÇO NCMfSIl CSOSNl CfOP UNIO QUAl>oT. VALOR VALOR VALOR DA" VALOR VALOR AL1 UOTAS
l'~Qº'-L. U!,!_lTÁRlO 10TAL DESCONTO CÁLC..•I.~ 1.C.l>lS. J./,,1. ICMS

bZxi~JAPEL CAMURCA CORES. Vai A-prox Tributos 52105990 0500'5929 UN 50,0000 1,0000 SO.OO 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00
R$15,72 (31,45''') Fonte:IBPT

3049 r~APEL LUSTROSO CORES - Vai Apro)( Trlbulos 4802561010500 5929 UN 50,0000 0,4500 22,50 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00
R$ 7,68 (34,12%) Fonte:IBPT

18591 j PAPEL SEDA CORES LISO - Vai Aprox Tributos R$ 85061010 0500 5929'UN 50,0000 0,2500 12,50 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
4,85 (38,77%) Fonte:IBPT

27117 PAPel CREPOM CORES - Vai Apro)( Tributos R$ 48081000 0500 5929 Rl 53,0000 1,0000 53,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00
18,08 (34,12%) Fonte:IBPT

\23807 GUACHE 250 ML CORES. Vai Aprox Tributos R$ 32131000 0500 5929 UN I 5,0000 6,5000 32,50 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00
~ 11,65 (35,85%) Fonte:IBPT

1
836 BOBINA PAPEL SEMI KRAFT 120CM 200MTS- 48025793 0500 5929 BOB 1.0000 168,0000 168,00 0,00 0,001 0,00 0,00 0.00 0.00

Vai Aprox Tributos R$ 57,32 (34,12%) Fonte:IBPT

19720 EVA CORES 60X40. Vai Aprox Tributos R$ 21,93 400821001 0500 5929 UN 30,0000 2,0000 60.00 0,00 0,00 0.00 0.00 0001 0,00
(36,55%) Fonte:1BPT

1
'949 MASSA DE MODELAR 12 CORES 50FT - Vai 34070010 0500 5929 UN 21,0000 4,soool 94.SO 0.00 0.00 0.00 0'001~

Aprox Tributos R$ 34,54 (36,55%) Fonte:IBPT

ceRTIFICO que o ""TERIAl constante
l- SERViÇO

deste documento RECEBIDO e aceitoPRESTADO

Em
4 ;zt!!il-tl

, i" ~fl :"Ui,~efiã~-Souz-a---.-PRESIDENTE

DADOS ADIClO~,\IS

l!'õfORJ.1."'~"ÓESCOMPLEMENTARES RESERVAOOAO fiSCO

Eer Rei.: (modelo: 20 ECF': 003 coo: 096348) Nota Refere:-;:e Cupom Fiscal N.: 96348
Vol Aprox Tributos RS 171,77 {34,84%) Fonte:IBPT DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP
OPT •..'\.!>JTE PELO SIMPLES NACI01~AL NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI,

-,

http://www.nfc.fazenda.gov.br/portal


~If$
EMPRESA .

Doe ou TED Eletrônico

Debitado

/_ .•.. :.,:. '.
/"Olt: /"'.

I ,,'" v," .

(
~ PAG \~
ü '/-.
._0 0'5' C

A33B121603B53365011---
12/09/201'lt .•6J1MY/

Agência

Conta corrente

Creditado

Banco

A9êneia (sem DV)

Conta corrente (com DV)

CNPJ

Nome favorecido

Finalidade

Número documento

Valor

Data transferência

"C6
_ CPF/CNPJ diferente

1469-3

43879-0 SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC

237 BANCO BRADESCO SA

7223 AV. CENTRAL

156884

02.486.117/0001-52

IDALECIO EDUARDO

CREDITO EM CONTA

91.201

493.00

12/09/2018

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERViÇO

deste documento ~~~~~1gge aceito

Em -f K / O 0 / fi 't

\ilton LuTillia: Souza
PRESIDENTE

Autenticação SISSB

Assinada por

9EDE23EE2F570EB8

J8180855 AIL TON LUIZ ZELLA DE SOUZA
JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

12/09/2018 16:08:28
12/09/201816:09:01

Transaçào efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.



PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÂRIO CAMBOR1U
I!lHM~1!l

Número da Nota Fiscal
4 -, • , SECRETARIA DA FAZENDA ~~I~~3016 "lI..- /,'1

~
~~~.~

Série: E f "- í:.,G
t-~ Data Emissao: 17/09/20\a'" \-W~'f~~1

~
NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRÔNICA. NFS.E ,_.~..gm! .\ "' 23ED5.B4~U[!]:"- :xf. l;J:. . Certificaçao:

DADOS DO PRESTADOR • iki'-....:~..••.: ",I,:,:: _, r

Nome/Razão Social GRAFICA BC LTOA ME "----Nome Fantasia: GRAFICA BALGRAF 1--
CNPJ/CPF: 09.176.73810001-89 Insc. Municipal: 142912 losc. Estadual: 255500297
Endereço: AVENIDA MARGINAL OESTE N°: 901
Bairro: DOS MUNICIP10S Compl.: SALA 01
Municipio: BA:~E •.•ÁRIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88337-000
E-mal!: nrafica balnraf.com.br Telefone' 4733570273

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razão Socia!: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ/CPF: 15.532.388fOO0149 tnsc. Municipal 161594 lnse. Estadual:
Endereço: RUA PARAGUAI N°: 245
Bairro: DAS NACOES CompL:
Município: BALNEÁRIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88330-640
E-mail: cecviana@hotmail.com Telefone: 4733609849

DISCRIMINAÇAO DO SERViÇO

500 FICHASDEMATRICULA- PAPELCARTOLINA l80G - lXl COR - TAMANHO15X21eM

Item Tributável Qtde. VI- Unitário R$ Total R$
500FICHASDEMATRICULA. PAPELCARTOLINA180G.lX1 COR - TAMANHO15X21CM Sim 1.()() 390.0000 390.00

Valor Tnbutavel: Valor não Tributável' VALOR BRUTO DA NOTA I R$ 390,00
R$ 390,00 RS 0,00

Valor Total das Deduções Desconto Incondicionado Desconto Condicionado' Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 390,00 2,5809% R$ 10,07

PIS: 0.000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retenções:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Aproltimado de Impostos: Federais RS21,37 EstaduaIs RS0,00 MunicIpais R$10,06 I VALOR LiQUIDO DA NOTAI R$ 390,00
ENQUADRAMENTO DO SERVI O

13.05. Composição gráfica. inclusive confecção de impressos gráficos, fotocomposição, c1icheria, zincografia, litografia e fotolilografia, exceto se destinados
a posterior operação de comercialização ou industrialização, ainda que incorporados, de qualquer forma, a outra mercadoria que deva ser objeto de posterio

OUTRASINFORMAÇOES

Mês de Competência. 09/2018 Local do Recolhimento: BALNEÁRIO CAMBORIÚ/SC Data Geração: 17/09/201811:43:00

Recolhimento: Sem Retenção Tribulação: Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)

CNAE: 5829800 Empresa Optante do Simples Nacional. Recolhimento no Município

~
Observações ~SlJ

\..:J..e
Imoresso em: 17/0912018 as 11.43:07

~\O~

----------------------------------------------

ASSinatura do Recebedor

Recebi{emos) de: GRAF1CA BC LTOA ME
Os serviços constantes nesta Nota Fiscal de Serviços Eletrõnica

I
Data

NOTA FISCAL DE SERVIÇOS ELETRQNICA
Número: 3016

Ceruficação
23ED5-B42BC

mailto:cecviana@hotmail.com


51(008
BenefiCIário Vencimento Valor do DocwnenlO
BC GRAFICA EIRELI 09.176.73810001-89 1910912018 39000

MARGINAL OESTE 901 (+) Outros acrescimos (+) Moral Multa

VILA REAL (.) Desconto I Abatimento
Balneário Camboriu • se 88337-000

(.) Outras deduções

Instruções (te"to de responsabilIdade do beneliclUnO) Data de Emlss;10 ( ) Valor cobrado
Não cobrar encargos por atraso. 1710912018
Não conceder desconto. Coop Contr!Cód Bcncliciârio

306912693739
Nosso Número

252.0

Dados do Pagador
Nome do pagador
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
Endereço
PARAGUAI 245
Bmrro I Distrito
DAS NA ÕES
~.luniclrio
BALNEARIO CAMBO
Mensagem Pag3dor

Número do Documento
3016

CEP
88338-090

SERVIÇO cons an e

d'e'M,/!ca~tl't'(jIrit!'nlo I,t~%%'.'l'!°'aceit

Em ;/i:i?~./~~_
- - - - - - r\1irbrr t1JT2 Zéllir õe"'Sõuzã - - - - - -

PRESIDENTE

51(008

Este recibo somente terá validade com a aulenticaçao mecanica ou í
acompanhado do recibo de pagamento emitido pelo Banco. Recebimento
através do cheque n. do banco Esta quitação 56 lerá
validade após o pagamento do cheque pelo banco pagador.

I 756 I 75691.30698 01269.373906 00b25.200015 3 765200do039000'

Loc(.ll de pagamenlO Vencimento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE VENCIMENTO 19109/2018

Benclicmrio Cooperativa contralanteJCód. Beneficiário

BC GRAFICA EIRELI 09.176.73810001.89 306912693739

Data do dOclllllcntu N d{lcum~.nto Espccie I ":ÜC Data proccssantento Nosso número

1710912018 3016 DM 17/09/2018 252.0

Uso do Banco Carteira --,- Espccie QuantIdade Valor Valor documento

1 R$ 0,00 390,00

Instruções (texto de responsabilidade do bcncllcláno) H Desconto I Abatimento

Não cobrar encargos por atraso.
Não conceder desconto.

(-) Outras dcduções

(+) Mora I Multa
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB
COOPERA TlVA CONTRATANTE 3069 SICOOB MAXICRI:DITO

Pagador (+) Outros acréscimos

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO 15.532.388/0001-49

PARAGUAI 245
DAS NAÇÕES (-) Valor cobrado

BALNEARIO CAMBO - SC 88338-090 330/00Sacador I Avalist<l

Autenticaçào mecânica Ficha de compensação



17/09/2018 Banco do Brasil

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

17/99/2918
148901489

BANCO DO BRASIL 13:43:98
9921

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS
CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA (AR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-8

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.
756913869S81269373986eee252ae81537652eeeee3geee
BENEFICIARIO :
BC GRAFICA EIRELI
NOME FANTASIA:
GRAFICA BAlGRAF
CNPJ: e9.176.738/eeel-89
PAGADOR:
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVAL
(NP): 15.532.388/8081-49

================================================
================================================
Central de Atendimento BB
4994 9901 Capitais e regioes metropolitanas
088a 729 aaal Demais localidades
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

Em_~_

CERTIFICO que o ~~-:'''v~ç';iconstante

deste documento i~g~~gge aceito

91.791
19/99/2818
17/99/2818

398,ge
398,8e

9.2FB.9B2.2A9.C91.44F

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

NR.AUTENTICACAO

SAC
0880 729 0722
Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
e8ee 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0808 729 8888
Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.
Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA

JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR
17/09/201813:42:31
17/09/2018 13:42:58

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=3c 76af 1041 Oe09d 3388 bb503ccae509a# 1/1



PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ (;J:ii~~".\(;J Número da Nota Fj~--:-::--,
A SECRETARIA DA FAZENDA ã:i1!f.~ \ 906 ,?-OLc I,V;. . 'li,,~~ !t;d; '. ~ Série: E -<- ~ÍI ":': \~;

i v.:J.:t'o' _ '. :1 -l~'-~~~Data Emissão: 18/09 :\!!)18 '.- NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRÔNICA. NFS.E Al'"
DADOS DO PRESTADOR 1!l ," :.;,~~ Certificação: A674A.'Z' 'o

Nome/Razão Social: IVO BARJUD TRAVERSA. ME '-- .Nome Fantasia: DDTIZA
CNPJ/CPF: 09.562.15110001-08 Insc. Municipal: 159669 Insc. Estadual:
Endereço: RUA 2500 N', 1200
Bairro' CENTRO Compl.: SALA 03
Municipio: BALNEARIO CAMBORIÚ UF: se CEP: 88330-396
E-mail: ddctiza(@terra.com.br Telefone: 4733983914

DADOS DO TOMADOR
Nome/Razão Social: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJfCPF: 15.532.388fOO01-49 Inse. Municipal: 161594 Insc. Estadual:
Endereço: RUA PARAGUAI N°: 245
Bairro: DAS NACOES Compl.:
Municipio: BALNEÁRIO CAMBORIÚ UF: se eEP: 88330-640
E.maiJ: cecviana@hotmaiLcom Telefone: 4733609849

DISCRIMINAÇAO 00 SERViÇO

SERViÇO DE REPARO E MANUTENÇAO

Item Tributável Qtde. VI. Unitário R$ Total R$
MANUTENÇAo E REPARO Sim 1.00 1.245.0000 1245.00

Valor Tributável: Valor não Tributável: VALOR BRUTO DA NOTA I R$ 1.245,00R$ 1.245,00 R$ 0,00

Valor Total das Deduções: Desconto Incondicionado: Desconlo Condicionado: Base de Cálculo: AliQuola: Valor do ISS:
R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 1.245,00 2,0000% RS 24,90

PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 11,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retenções:
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 136,95 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00

Valor Apro~lmado dlllmpostos: Fedorais RS 0,00 Estaduais RS 0.00 Municipais R$ 0,00 VALOR LIQUIDO DA NOTAI RS 1.083,15
ENQUADRAMENTO 00 SERVI O

7.02 - Execução, por administração, empreitada ou subempreitada. de obras de construção civil, hidráulica ou eletrica e de oulras obras semelhantes,
inclusive sondagem, perfuração de poços. escavação, drenagem e imgação. lerraplanagem. pavimentação, concretage

OUTRAS INFORMACOES

Mês de Competência: 09/2018 Local do Recolhimento: BALNEARIO CAMBORIÚ/SC Data Geração 18109/201814:50:14 ~1.~
Recolhimento: Retido na Fonte Tribulação: Microempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME EPP) ~I;;,'?,,::>ç
CNAE: 4120400 Empresa Optante do Simples Nacional
Observações'

~'I>
\...

•~Ç)~
~

Imoresso em: 18/09/2018 ás 14:53:47

-------;;A~s~s;~n~at~"~'a"do;:cR~e~ce~b~e~d~o~'------

ReCebi(emos) de: IVO BARJUD TRAVERSA - ME
Os serviços constantes nesta Nola Fiscal de Serviços Elelrõnica.

J
Data

NOTA FISCAL DE SERViÇOS ELETRONICA
Número: 906

Certificação
A674A-56218

mailto:ddctiza@terra.com.br


Cobrança Expressa. Emissão de Boleto

. Banco Itaú S.A. 1341-7 I RECIBO DO PAGADOR
Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 19/09/2018

Beneficiário Agência/Código Beneficiário

IVO BARJUD TRAVESSA ME CNPJ 09.562.151/0001-08 6615/14682-3

Endereço Beneficiário I Sacador Avalista
RUA 25001200 SALA 03 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU SC 88330-396

Data do documento No. Do documento Espécie doc. IACeite Data Processamento Nosso Número

18/09/2018 906 DV N 18/09/2018 157/63443927-0

Uso do Banco Carteira IESPéCie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

157 R$ 1.245.00
Instruções de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o beneficiário. (-) Descontos/Abatimento

(+) Mora/Multa

(-) Valor Cobrado

Pagador;CENTRO ED. VIANNA DE CARVALHO CNPJ/CPF 15532388000149

Endereço: RUA PARAGUAI 88338-090 NACOES BALNEARIO CAMBO SC

Sacador/Avalista:

Autenticação mecânica

Ficha de Compensação
Autenticação Mecãnica

111111111111111111 111111111111111111111111 111

. Banco Itaú SA I 341-71 34191.5763544392.70661851468.230001176520000124500
Local de Pagamento Vencimento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 19/09/2018

Beneficiário Agência/Código Beneficiário

IVO BARJUD TRAVESSA ME CNPJ 09.562.151/0001-08 6615/14682-3

Data do documento No. Do documento Espécie doc. IAceite Data Processamento Nosso Número

18/09/2018 906 DV N 18/09/2018 157/63443927-0

Uso do Banco Carteira IEsPécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

157 R$ 1.245.00
Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o beneficiário. (-) Descontos/Abatimento

CERTIFICO que o ~~;,"v':~A~constante

deste
d t RECEBIDO e aceitoocumen o PRESTADO

Aq{ () o., { <201'(
(+) Mora/Multa

Em

A,lton L~ souza (=)VaIOrcobral",z ~ 5.oJPRESIDENTE

Pagador:CENTRO ED. VIANNA DE CARVALHO CNPJ/CPF 15532388000149

Endereço: RUA PARAGUAI 88338-090 NACOES BALNEARIO CAMBO SC

Sacador/Avalista:



19/09/2018

Pagamento de títulos com débito em conta corrente

Banco do Brasil /~õí:.Ê/,1;;.
/~ ' .. {:,("- PAC I'I :.: I.~.. j -.t:
,0 J JJ CA3~C19 O 5417.012
i~~~12:14

19/99/2918
1489131489

BANCO DO BRASIL 98:12:14
aea3

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITUlOS

CLIENTE: SUB$OC CE VIANNA (AR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-e
================================================
ITAU UNIBANCO 5.A.

341915763544392706618514682391391176520131391245013
BENEFICIARIO:
IVO BARJUO TRAVESSA ME
NOME FANTASIA:
IVO BARJUD TRAVESSA ME
CNPJ: 99.562.151/9991-98
PAGADOR:
CENTRO EC. VIANNA DE CARVALHO
CNPJ: 15.532.388/9991-49

NR. DOCUMENTO
DATA DE VENCIMENTO
DATA DO PAGAMENTO
VALOR DO DOCUMENTO
VALOR COBRADO

91.991
19/99/2918
19/99/2918

1.245,913
1.245,90

================================================
================================================

5AC
esee 729 e722
Informacoes~ reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Central de Atendimento BB
4884 aaal Capitais e regioes metropolitanas
esse 729 8eel Demais localidades
Consultas~ informacoes e servicos transacionais.

NR.AUTENTICACAO 9.Dle.358.5FF.D82.BC4
CERTIFICO que o '~~'::'hA~constante

d d t RECEBIDOe a"e'ltoeste ocumen o P'RES1ADO L..

Em 1/ '1 I O q I 1'1

Ailto~ ~e 50lJ'-.--
PRESIDENTE

Ouvidoria
ese8 729 567S
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia~ SAC e demais canais de
atendimento.
Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
8S8e 729 88SS
Informacoes~ reclamacoes~ cancelamento de
cartao~ outros produtos e servicos de Ouvidoria.
Assinada por J8180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA

JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR

Transação efetuada com sucesso.

Transação efeluada com sucesso por: JB467769 ORLANDO RITZKE JUNIOR.

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=baf5aOe9dbee4131 01 e2c1962d811 cae#

19/09/2018 08:11:39
19/09/2018 08:12:14
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CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Decreto de Utilidade Pública Municipal 01/10/2014.
Fundada em 16 de Dezembro de 201l.

Rua Paraguai, n.• 245 - Fonel Fax: (47) 3360 98 49
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú . Santa Catarina

SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO

SERViÇO DE MÃO DE OBRA

- Retirada de azulejos;

- Retirada de massa de reboco nos locais em que estão se soltando;

- Reboco nos locais que foram retirados o reboco;

- Preparação da parede para instalação de azulejo;

- Aplicação de isolante de umidade na parede;

- Instalação de azulejos na parede;

- Colocação e rejunte nos azulejos;

Metragem da parede: 6,00 x 1,70 = 10,20 m2

Empresa 1Nome :IIJO í3/1f1Jvd nA IIG 551 - JI1 [

CNPJ/CPF: o "J. 'i'Cõ.J. - 161100,) i-08

Endereço: KJ4-. J.. ;900 ,..;'1 -1,.2.00 5f1/..A (13

Telefone: ;3 3 '1i 3 '1 1'j
ValorR$ i-ij.Ç,OO (vM [wL DJUA)IDS (; GVf\RE/I.ilA, E (I/')(Q) 1\(1\:5

Data: r9l.\ 1 O~ 1 Q.oU

Assinatura

egoncalves
Highlight



CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Decreto de Utilidade Pública Municipal 01/10/2014.
Fundada em 16 de Dezembro de 201l.

Rua Paraguai, n." 245 - Fone/ Fax: (47133609849
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú - Santa Catarina

SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO

SERViÇO DE MÃO DE OBRA

- Retirada de azulejos;

- Retirada de massa de reboco nos locais em que estão se soltando;

- Reboco nos locais que foram retirados o reboco;

- Preparação da parede para instalação de azulejo;

- Aplicação de isolante de umidade na parede;

- Instalação de azulejos na parede;

- Colocação e rejunte nos azulejos;

Metragem da parede: 6,00 x 1,70 = 10,20 m2

Empresa / Nome E /J5011) 1. CORc/E I' R O
CNPJ/CPF: (JO!2, ?J8J .1 33 -/iJ7
Endereço: Ru A- '. Do fl}AC !A (IJ O :lA Nf(J..':, Kd C;- B~f.? RA
Telefone: 'J <j Xl ().1- :1 O '38
ValorR$ 'l,j~~\OO (IJ M M'\l 1"R[i:E-I-iIDSl é o-tl-etJl~)Rf~is
Data: Qj / O S / ~ O í8

~s~
Assinatura

egoncalves
Highlight



CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Decreto de Utilidade Pública Municipal 01/10/2014.
Fundada em 16 de Dezembro de 2011.

Rua Paraguai, n .• 245 - Fone/ Fax: (47) 3360 98 49
CEP 88 338 - 090 - Balneário Camboriú - Santa Catarina

SOLICITAÇÃO DE ORÇAMENTO

SERViÇO DE MÃO DE OBRA

- Retirada de azulejos;

- Retirada de massa de reboco nos locais em que estão se soltando;

- Reboco nos locais que foram retirados o reboco;

- Preparação da parede para instalação de azulejo;

- Aplicação de isolante de umidade na parede;

- Instalação de azulejos na parede;

- Colocação e rejunte nos azulejos;

Metragem da parede: 6,00 x 1,70 = 10,20 m2

Empresa / Nome ~~ \0 ~\S'-

CNPJ / CPF: ~ S~ .\)~ ,'\\~-\.'\:
Endereço: ~ .•~\Q ~"'~ ~" \\)~ -~~

Telefone: '\,~ \\\ ~ ~

ValorR$ \\o'\.ÇhZl~\ ~~ A ~~i~ '"~ ~J- ,
Data: \ \) / C)~ / d--D\:\,

egoncalves
Highlight



CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
CNPJ 15.532.388/0001-49

Fundada em 16 de Dezembro de 2011.
Rua Paraguai, n .• 245 - Fone/ Fax: (47) 3360 98 49

CEP 88 338 - 090 Balneário Camboriú Santa Catarina

APRESENTAÇÃO E RELATÓRIO DE ATIVIDADES

DESENVOLVIDAS NO PERfoDO DE APLICAÇÃO DO TERMO DE COLABORAÇÃO

o Centro Educacional Vianna de Carvalho é uma sociedade civil, sem fins lucrativos, fundada em 16

de Dezembro de 2011. Tem por finalidade prestar assistência social e educacional a crianças carentes.

Todo o atendimento oferecido pela entidade é gratuito, em conformidade com seus objetivos e

finalidades estatutárias, e envolve famílias, crianças, de baixo nlvel sócio-econômico do Município.

O Centro Educacional Vianna de Carvalho oferece ensino nas modalidades de Creche e Pré Escola,

a crianças na faixa etária de zero a seis anos. O atendimento oferecido contempla a área biopslcossocial e

pedagógica.
Para este atendimento conta-se com, professoras e auxiliares de professora conforme Termo de

Colaboração firmado entre o Municipio e o Centro Educacional Vianna de Carvalho, como também equipe

técnica e estagiárias contratadas pela entidade.
Com recursos da Entidade e do Termo de Colaboração (conforme notas fiscais prestação de contas)

são oferecidas às crianças atendidas 05 (cinco) refeições diárias em periodo integral, 03 (três) refeições

diárias no periodo matutino e 02 (duas) refeições diárias no periodo vespertino.

Para a higiene das crianças atendidas os materiais utilizados são adquiridos através de recursos da

Entidade e do Termo de Colaboração (conforme notas fiscais prestação de contas).

O retorno ao segundo semestre foi marcado pelos temas Pais, Festa da Família, Aniversário do

Núcleo e Folclore. Realizamos uma confraternização com a Família dos alunos, funcionários e

colaboradores, oportunizando assim o estreitamento de laços e parceria entre a família e a escola.

Nos dias que antecederam a confraternização foram realizadas diversas atividades com os alunos,

todos ficaram encantados e o Tema Família foi emocionante, surpreendendo principalmente as

professoras, tanto nas atividades em sala de aula como as atividades físicas e externas, as conversas

sobre os temas tiveram um sabor de quero mais. Família foi um tema muito participativo o qual as

professoras observaram o prazer dos alunos em falar das coisas do dia a dia na famllia e conhecer a

particularidade de cada um.
Na confraternização foram realizadas lindas apresentações dos alunos. Aproveitando a união entre

pais, alunos, professores e colaboradores comemoraram o aniversário do Núcleo. Finalizamos o mês com

atividades voltadas ao Folclore brasileiro: parlendas, trava-línguas, cantigas, adivinhações, receitas e

outras brincadeiras. Realizamos também uma grande exposição no pátio do núcleo com as atividades dos

alunos, onde os pais, responsáveis e o público puderam apreciar os lindos trabalhos realizados.

Foi um mês gratificante finalizado com muita alegria e objetivos atíngidos.

Na área social, o trabalho junto à família das crianças é realizado num primeiro momento no ato da

matrícula, e, posteriormente, oríentações, atendimentos, encaminhamentos necessários e reuniões.

Balneário Camboriú, Agosto/2018.



Protocolo de Envio de Arquivos
Conectividade Social

Prezado Cliente CASTELLAIN ASSESSORIA CONTABIL - 010788774300017400,

Seu arquivo Ikpgaon1 kmfO0008.sfp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econômica Federal. no dia 06/09/2018 às 11:22.
O número deste Protocolo de Envio de Arquivos é 767BCA2E.864C400D.AF19E096.C82042AE.
Este número é sua garantia do recebimento do arquivo pela Caixa Econômica Federal, para posterior
tratamento.
Sendo detectadas ocorrências impeditivas para o seu processamento,
nota explicativa será enviada para a sua Caixa Postal.

Inlormações Complementares:

NRA:LKpgAOn 1kMfO0008 ./'"
Base de Processamento: SC
Município de apresentação da RE: Balneano de Camboriu/SC
Competência: 08/2018 /

Atenção: Este Protocolo de Entrega de Arquivos não garante a legitimidade do conteúdo
das informações.



DATA: 06/09/2018
HORA: 11:19 :OO
PÁG : 001/001

GFIP - SEFIP V 8.40 (14/12/2017)

RELATÓRIO DE ALTERAÇÕES DE ENDEREÇO DO TRABALHADOR

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018
N' ARQUIVO: LKpgAOn1kMfOOOO-8
CONTATO: DALMO LUIZ CASTELLAI
E-MAIL: activa@activa.cnt.br

INSCRIÇAo: 15.532.388/0001-49 G/

N° DE CONTROLE: KLSKTKihXyKOOOO-4
TELEFONE: (0047)33670333

NOME DO TRABALHADOR
LOGRADOURO
CIDADE

VALDIR ARSEGO
R ARMAZEM 72
BALNEARIO CAMBORIU

PIS/PASEP/CI
BAIRRO
UF

108.42418.43-9
MUNICIP::OS
SC

ADMIssAo

13/08/2018

CATEGORIA
CEP

01
88337-500

0(5) Comprovante(s)/Protocol0 de Alterações de Endereço do Trabalhador será (ão) impresso (5) somente após a transmissão do
arquivo pelo Conectividade Social

mailto:activa@activa.cnt.br


MINISTÉRIO OA FAZENDA - MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL
GFIP - SEFIP8.4D (14/12/2017)

COMPETllNCIA: 08/2018

DO BRASIL - RFB
TABELAS 37. O (22/01/2018)

RELATÓRIO ANALíTICO DE GPS

DATA:
HORA:
PÂG :

06/09/2018
11:19:00
001/001

EMPRESA
VALORES: SEGURADOS EMPRESA OUTRAS ENT

INSCRIÇAo OUTRAS ENTIDADES
DED FPAS VALOR DA RETENÇAo JUROS/MULTA

COD PAGTO
TOTAL

FPAS
REEMBOLSO

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
3.696,69 8.387,28 1.949,98

15.532.388/0001-49
31,71 0,00

0115
0,00

2100
14.002,24

515
0,00



FGTS - FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO

GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017)

RELAT6RIO ANALíTICO DA GRF

DATA:
HORA:
pAG :

06/09/2018
11:19:00
001/001

EMPRESA:CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMPETÊNCIA: 08/2018 C6D REC: 115

FGTS - 8%

FPAS:515
INSCRIÇÃO: 15.532.388/0001-49
SIMPLES: 1

QTDE TRABALHADORES

REMUNERAÇM
DEP6sITO
ENCARGOS FGTS
CONTRIB SOCIAL
ENCARGOS CONTRIB SOC

TOTAL A RECOLHER

VALIDADE DO CALCULO: até 07/09/2018

18

33.620,42
2.689,63

0,00

0,00

0,00

2.689,63

RELATÓRIO PARA SIMPLES CONFEatNCIA, NÃo É VÁLIDO PARA QUITAÇÃO.

AIS) GRF(S), PARA FINS DE QUITAÇÃO, SERAIÃO) IMPRESSA(S) SOMENTE APÓS TRANSMISSÃO DO ARQUIVO VALIDADO PELO CONECTIVIDADE SOCIAL.



EMPRBA
Emissão de comprovantes - 30 nível

SI5BB SISTEMA DE INFORMACDES
06/09/2018 - AUTOATENDIMENTO
1489301489 SEGUNDA VIA

BANCO DO BRASIL
- 17.06.02

0030

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUBSOC CE VIANNA CAR PMBC
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 43.879-0
================================================
Cor.venio FGTS ARRECADACAO GRF
Cedigo de Barras 85840000026-4

90762005081-5
Data do pagamen:o
CNPJ/CEIICPF
COM?ETENCIA
CODIGO RECOLHIMENTO
VE;NCIMENTO
VALOR DEPOSITO
Valor Total

89630179180-0
55323880001-9

06/09/2018
15532388/0001-49

08/2018
115

07/09/2018
2.689,63
2.689,63

DOCUMENTO: 090602
AUTENTICACAO SI5BB: F.9C5.964.459.157.176

Transação efetuada com sucesso por: JB180855 AILTON LUIZ ZELLA DE SOUZA.

CERTIFICO que o MATERIAL constanteSERVIÇO

deste documento ~~~i~Á~ge aceito

Em.f:2iili O I 1i
<\i1tonL alia de Souza

PRESIDENTE



1 - NOME I TELEFONE I ENDEREÇO

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BP~SIL - RFB

SEFIP 8.40 TAB.37,C DATA: 06/09/2018 HORA: 11:19:00

GUIA DA PREVID~NCIA SOC

3 - CÓDIGO DE PAGAMENTO

4 - COMPETÊNCIA 08/2018
CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI 245
DAS NACOES
BALNEARIO CAMBORIU
(0047) 33609849

2 - VENCIMENTO
(USO EXCLUSIVO INSS)

88338-090
SC

5 - IDENTIFICADOR 15.532.388/0001-49

6 - VALOR DO INSS(+) 12.052,26

7 -
8 -

ATENÇAo t VEDADA A UTILIZAÇAO DA GPS PARA RECOLHIMENTO
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUçAo
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIÇÃO OU IMPORTÂNCIA
CORRESPONDENTE NOS ~.ESES SUBSEQllENTES, ATÉ QUE O TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MíNIMO FIXADO.

9 - VLR OUTRAS ENTIDADES

10 - ATUAL.MONETÁRIAI

JURos/MULTA!(+)

11 - VALOR ARRECADADO

12 - AUTENTICAÇÃO MECÂNICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

1.949,98

0,00

14.002,24

-------------------------------------------------------------------------
MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB GUIA DA PREVIDÊNCIA SOCIAL - GPS

SEFIP 8.40 TAB. 37,O DATA: 06/09/2018 HORA: 11:19:00 3 - CÓDIGO DE PAGAMENTO 2100

1 - NOME I TELEFONE I ENDEREÇO 4 - COMPETÊNCIA 08/2018

CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
RUA PARAGUAI 245
DAS NACOES
BALNEARIO CAMBORIU
(0047) 33609849

2 - VENCIMENTO
(USO EXCLUSIVO INSS)

88338-090
SC

5 - IDENTIFICADOR 15.532.388/0001-49

6 - VALOR DO INSS(+) 12.052,26

7 -

8 -

ATENÇÃO É VEDADA A UTILIZAÇAo DA GPS PARA RECOLHIMENTO
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AO ESTIPULADO EM RESOLUçAo
PUBLICADA PELO INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERÁ SER ADICIONADA A CONTRIBUIÇAo OU IMPORTÂNCIA
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATt QUE O TOTAL
SEJA IGUAL OU SUPERIOR AO VALOR MíNIMO FIXADO.

9 - VLR OUTRAS ENTIDADES

10 - ATUAL.MONETÁRIAI

JUROs/MULTAI (+)

11 - VALOR ARRECADADO

1.949,98

0,00

14.002,24

P

12 i~~iflC~ ~~~v~~~ constante
RECOLHIMENTO NO tPR1<&(lEBIDO e aceito
desteE:c~7g ,oO~~AD1i

.\i!ton Lui ZelIa de Souza
PRESIDENTE



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37. O (22/01/2018)

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF DATA
HORA
pAG

06/09/2018
11:19:00
0002/0006

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : nBRANcon-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÉNCIA

858400000264 896301791800 907620050815 553238800019

02394
0,00
05132
0,00
05132
0,00
05143
0,00
04110
0,00

72,00

89,28
89,28

103,84

144,48

INSCRIÇAo: 15.532.388/0001-49</
RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00

INSCRIÇÃO:
DATA/eOD MOVIMENTAÇÃO eBO

DEPÓSITO JAM

SIMPLES: 1OUTRAS ENT: 0115FPAS: 515

PIS/PASEP/CI ADMISSÃO CAl' oeOR
BASE CAL 13°SAL PREV soe CONTRIB SEG DEVIDA
BASE cAL PREV SOCIAL

201.06394.14-7 04/01/2018 01
0,00 103,84

207.08708.26-3 01/08/2012 01
0,00 89,28

122.79125.23-6 01/10/2007 01
0,00 89,28

108.42418.43-9 13/08/2018 01
0,00 72,00

170.46598.14-0 01/03/2016 01
0,00 162,54

0,00

0,00

0,00
SALOMAO

D,DO

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC:115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABALHADOR
REM SEM 13° SAL REM 13C1SAL

MILENA FELIPE DOS ANJOS PEREI~
1.298,00 0,00

SONIA TERESINHA eARVALHO~
1.116,00

SUZANA DE FATIMA WESTARPt/
1.116,00

VALDIR ARSEGO V
900,00

VANDERLEIA DO CARMO RIBEIRO
1.806,00 V



MINISTÉRIO 00 TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/20171 TABELAS 37.0 (22/01/20181

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF DATA
HORA
pAG

06/09/2018
11:19:00
0001/0006

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO ."0 FGTS E DECLARAÇÃO A PREVID~NCIA

858400000264 896301791800 907620050815 553238800019

INSCRIÇAo: 15.532.388/0001-4~
FPAS: 515 OUTRAS ENT: 0115 SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00

INSCRIÇÃO:
PIS/PASEP/CI ADMISSÃO CAT OCO R OATA/COD MOVIMENTAÇÃO CBO

CAL 13°SAL PREV soe CONTRIB SEG DEVIDA DEPÓSITO JAM
cAL PREV SOCIAL

200.34529.06-8 01/03/2007 01 04110
0,00 87,48 87,48 0,00

108.27436.21-9 01/03/20i6 01 19/10/2017 Pl 05132
0,00 83,83 83,84 0,00

108.27436.21-9 01/03/2016 01 03/08/2018 Z5 05132

128.00646.72-3 01/02/1998 01 04110
0,00 130,10 130,10 0,00

163.63320.17-9 02/04/2018 01 04110
0,00 180,00 160,00 0,00

127.27524.72-4 03/05/2004 01 02522
0,00 457,87 333,00 0,00

209.15586.39-2 05/03/2018 01 05132
0,00 89,28 89,28 0,00

131. 23585.06-8 02/03/2015 01 27/12/2016 Pl
0,00 0,00 0,00 0,00

134.16434.72-1 01/08/2012 01 02394
0,00 460,84 335,16 0,00

209.61769.53-4 05/03/2018 01 04122
0,00 173,88 154,56 0,00

203.39727.96-3 01/03/2017 01 04110
0,00 172,93 153,72 0,00

127.95904.72-3 01/02/1998 01 02521
0,00 421,05 306,22 0,00

123.48021. 75-9 01/07/2017 01 04110
0,00 181,44 161,28 0,00

125.89044.72-2 01/08/2017 01 05132
0,00 106,83 106,83 O,OO.----:~

122.86590.86-0 01/03/2018 01 "'f I C<,., ..0,00 89,28 89,28
O 00k-17 't'.~.:c..~;. I G) ..<-

();-.,',.' .•...

BASE
BASE

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

REM 13°SAL

ALAIR DA SILVA l/
1.093,50

AURORA RIBEIRO "DA SILVA_
1.047,96 c..-

AURORA RIBEIRO DA ~ILVA

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABALHADOR
REM SEM 13° SAL

CLEUSA DE FATIMA CORREA~
1.626,30 0,00

CRISTIANO JULIO DA SILVA SCHADEc...,....---
2.000,00 0,00

DAVID RITZKE
4.162,50(.../'"

ELUAR PATRICIA DE OLIVEI~
1.116,00

IVENIR DO CARMO CORREA RITZKE
0,00

JANAINA GOMES DE MATOS~
4.189,50

JULIANO ITHALLO SILVA V
1.932, 00

LUCAS ACHUTTI
1.921,~OV

LUCIANA BANKRATZ
3.827,76L-

LUCIANO JACINTO REIS(/
2.016,00 .

MARIA DOMINGAS PEREI~
~.L. 1.335,40

ME~~IA RODRIGUES
'?(" 1.116,00£/
'c

~ l:b
~



MINISTÉRIO 00 TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

MINISTÉRIO OA FAZENDA - MF DATA
HORA
pAG

06/09/2018
11:19:00
0003/0006

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVID~NCIA

858400000264 896301791800 907620050815 553238800019

03714
0,00
02237
0,00
03714
0,00
03714
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

INSCRIÇAo: 15.532.388/0001-49</
RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00

INSCRIÇÃO:
DATA/COD MOVIMENTAÇÃO CBO

DEPÓSITO JAM

SIMPLES: 1OUTRAS ENT: 0115FPAS: 515

PIS/PASEP/CI ADMISSÃO CAT OCOR
BASE CAL 13°SAL PREV soe CONTRIB SEG DEVIDA
BASE cAL PREV SOCIAL

139.41584.72-2 13
0,00 220,00

126.45235.53-2 13
0,00 104,94

203.21074.41-0 1'3
0,00 110,00

130.25048.72-6 13
0,00 110,00

0,00

0,00

0,00

0,00

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONhL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABAlHADOR
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL

BARBARA CAROLINE VIEIRA~
2.000,00

CARLA ANDREA RAMOS CAMPO~
954,00

DAIANE CORREA L/
1.000, 00

FRANCISCA NACISA DA ~ILVA VIANA
1.000,00 V

TOTAIS

-,;,.
~'b

(~
Q: .

i.O..e
~
~

DA EMPRESA/TOMADOR
38.574,42 0,00 0,00 3.696,69 2.689,63

\

0,00



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018)

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF DATA
HORA
pAG

06/09/2018
11:19:00
0004/0006

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

MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA
858400000264 896301791800 90762D050815 553238800019

N" DE CONTROLE: KLSKTKihXyKOOOO-4
FPAS: 515 OUTRAS ENT: 0115 SIMPLES: 1

UF: SC

c-~ N" ARQUIVO: LKpgAOn1kMfOOOO-8
INSCRIÇAo: 15.53~, 388/0001-49'"

RAT: 2.O FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
INSCRIÇÃO:

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
LOGRADOURO: RUA PARAGUAI 245
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU CEP: 88338-090

BAIRRO: DAS NACOES CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

8511200
8511200

CAT

01
13

TOTAIS:

QUANT

18
4

22

REMUNERAÇÃO SEM 13"

33.620,42
4.954,00

38.574,42

REMUNERAÇAo 13"

0,00
0,00

0,00

BASE CAL PREV SOC

33.620,42
4.954,00

38.574,42

BASE CAL 13" PREV SOC

0,00
0,00

0,00



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.O (22/01/2018)

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF DATA
HORA
pAG

06/09/2018
11:19:00
0005/0006

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

FGTS
858400000264 896301791800 907620050815 553238800019

N° DE CONTROLE: KLSKTKihXyKOOOO-4
FPAS: 515 OUTRAS ENT: 0115 SIMPLES: 1

UF: SC

N° ARQUIVO: LKpgAOn1kMfOOOO-8'
INSCRIÇM: 15.53~ .'388/0001-49"
FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
INSCRIÇÃO:

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
LOGRADOURO: RUA PARAGUAI 245
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU CEP: 88338-090

BAIRRO: DAS NACOES

RAT: 2.0

CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

8511200
8511200

MODALIDADE : "Branco"-RECOLHIMEN'ro AO FGTS E DECLARAÇM A PREVID~NCIA

FGTS - 8%
REMUNERAÇAo SEM 13° SALÁRIO
REMUNERAÇAO 13° SALARIO

QUANTIDADE TRABALHADORES

VALORES DO FGTS
DATA DE RECOLHIMENTO ATÉ 07/09/2018

33,620,42
0,00

18

DEPÓSITO FGTS
2.689,63

ENCARGOS FGTS
0,00

CONTRIB SOCIAL
0,00

ENCARGOS CONTRIB SOCIAL
0,00

TOTAL RECOLHER
2.689,63



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.O (22/01/2018)

MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF DATA
HORA
PÁG

06/09/2018
11:19:00
0006/0006

RESUMO DAS iNFORMAÇÕES À PREVID£NCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
EMPRESA

UF: SC

N° DE CONTROLE: KLSKTKihXyKOOOO-4
OUTRAS ENT: 0115 SIMPLES: 1 RAT:

8511200
8511200

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 COD REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA:
LOGRADOURO: RUA PARAGUAI 245
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU

FPAS: 515

CEP: 88338-090
BAIRRO: DAS NACOES
TELEFONE: 0047 3360 9849

2.0

N° ARQUIVO: LKpgAOnIkMfOOOO-8
INSCRIÇAo: 15.532.388/0001-49~
FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
INSCRIÇÃO:
CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

- SEM ADICIONAL:
ADIC. 15 ANOS:

- ADIC. 20 ANOS:
- ADIe. 25 ANOS:

VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP:
SALÁRIO FAMíLIA:
SALÁRIO MATERNIDADE:
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO

COMPENSAÇAO
PERíODO INICIAL:
VALOR ABATIDO:

PERÍODO FINAL:
0.00 VALOR A COMPENSAR:

14.002.24 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA:
31.71 RECEITA EVENTO DESP/PATROcíNIO:
0.00 PERC DE ISENÇAo DE FILANTROPIA:
0.00 13° SALÁRIO ~~TERNIDADE:
0.00 COM PRODUÇÃO PJ:
0.00 COM PRODUçAo PF:
0.00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA o TOMADOR:

VALOR SOLICITADO:
0.00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 30%:

3.696.69
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00

0.00
0.00

RETENÇAo (LEI 9.711/98)
VALOR INFORMADO:

BASE DE CÁLCULO APOSENTADORIA
15 ANOS:
QUANTIDADE:

0.00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP:

ESPECIAL/OCORRtNCIA
0.00 20 ANOS:

O QUANTIDADE:

0.00

0.00
O

VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR:

25 ANOS:
QUANTIDADE:

0.00

0.00
O
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DATA: 06109/2018MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF
GFIP - SEFIP 8.40 (14/12/2017) TABELAS 37.0 (22/01/2018) HORA:

pAG
11:19:00

0001
COMPROVANTE DE DECLNL;ÇAO DAS CONTRIBUIÇCES A RECOLHER À PREVID£NCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS

F.MPRESA

EMPRESA: CENTRO EDUCACIONAL VIANNA DE CARVALHO
COMP: 08/2018 eoo REC: 115 COD GPS: 2100
TOMADOR/OBRA :

FPAS: 515
N° CONTROLE:

OUTRAS ENT: 0115
KLSKTKihXyKOOOO-4

SIMPLES: 1 ALIQ RAT: 2, O

N" ARQUIVO:
INSCRIÇAo:
FAI':1,00
INSCRIÇÃO:

LKpgAOn1kMfOOOO-8
15.532.388/0001-49G-
RAT AJUSTADO: 2,00

LOGRADOURO: RUA PARAGUAI 245
CIDADE: BALNEARIO CAMBORIO UF: SC CEP: 88338-090

BAIRRO: DAS NACOES
TELEFONE: 47-33609849

CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

8511200
8511200

SEGURADO
Empregados/Avulsos 3.151,75 0,00 0,00 0,00 3.151,75
contribuintes Individuais 544,94 0,00 0,00 0,00 544,94

EMPRESA
Empregados/Avulsos 6.724,08 0,00 0,00 0,00 6.724,08
Contribuintes Individuais 990,80 0,00 0,00 0,00 990,80
RAT 672,40 0,00 0,00 0,00 672,40
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
Comercialização Produçi1o 0,00 0,00 0,00 O, DO 0,00
Evento Desportivo/Patrocínio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

RECOLHI~lliNTO COMP ANT - VALOR INSS 0,00 0,00 0,00 0,00 O, DO
(-) Retenç.!ioLei 9.711/98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(-) Sal. Família/Sal. Maternidade 31,71 0,00 0,00 o,oe 31,71
(-) Compensaç~o 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLUER - PREVIOftNCIA SOCIAL 12.052,26 0,00 0,00 0,00 12.052,26
OUTRAs-ENTIDÃõEs--------------------------------l~g4~9ã------------Õ~ÕÕ-----------~ÕO-------------~ÕÕ-------------1~~9~9ã----
RECOLH COMP ANT - VALOR OVT ENTrD 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR./\ RECOLHER - OUTRAS ENTIOl\.OES 1.949,98 0,00 0,00 0,00 1.949,98

TOTAL A RECOLHER 14.002,24 0,00 0,00 0,00 14.002,24

-~I-OsvarQres-de-retenç~~-sãlárrõ:fãmrliã7sã1árro~mãternrdãde-ecõmpen5ãçãõ-d~oonstrãdõssãõõs-efetivãment~ãbãtidõs~-------------------------
A DECLARAÇAO DE DADOS CONSTANTES DESTA GF!P E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUIÇÃO PREVIDENCIÁRIA, EQUIVALE A CONFISSÃO DE

DíVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(EM)CRÉDITO(S) PAssíVEL (IS) DE INSGRIÇAO EM DíVIDA ATIVA, NA AUS~NCIA DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO OU PARCELAM:ENTO,E CONSEQUENTE EXECUÇÃO JUDICIAL NOS TEffi.'IOSDA LEI No 6.830/80.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAÇAO QUANTO AO VALOR E PROCED~NCIA DESTA DEC~~RAÇAo/DíVIDA,
~. ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDÃO DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICANDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA~;~~~~'~u~~~~~:~A~ ~~P~~~~oD:E:~~~~' A QUALQUER TEMPO, A EXISTtNCIA DE OUTRAS IMPORTANCIAS DEVIDAS NAu INCl.ufDASNESTE INSTRUMENTO,

.~ O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSÃO DE DíVIDA NÃO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR
D~ENTO COMPROBATÓRIO DA INEXISr£NCIA DE DÉBITO, SALVO SE SEU CRÉDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA
PREv~tNCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERAÇOES POSTERIORES .

.g~



PARECER REGULAR

Parcela nº 08/12-2018

Entidade: C.E.C. VIANNA DE CARVALHO

Termo de Colaboração nº: PMBC 001/2018

Secretaria de Educação

PARECER Nº 08

Mês: SETEMBRO

CNPJ: 15.532.388/0001-49

Empenhos: 1102 e 1103/2018

Data do Repasse: 30/08/2018

Tratam os autos da prestação de contas de recursos repassados por meio do Termo de Colaboração PMBC

001/2018 - SEDUC, no valor Global de R$ 915.000,00 (empenhos 1102/2018 e 1103/2018). cujo objeto

é:
Fomentar programas de atendimento a manutenção da Creche, a fim de proporcionar a continuidade dos

serviços prestados á população carente do municipio de balneário camboriú, na área biopsicossocial e pedagógico,
de conformidade ao plano de trabalho.

Da análise do processo de prestação de contas em epigrafe constatou-se a presença dos elementos e

formalidades exigidos pela legislação vigente 13.019/2014. Quanto aos documentos apresentados, entende-se

que os mesmos comprovam adequadamente a aplicação dos recursos nas finalidades para as quais foram

concedidos, bem como a realização do objeto.

Sendo assim, considera-se REGULAR em forma e conteúdo a presente prestação de contas contendo 128

páginas.

Dessa forma, encaminhamos as prestações de contas para aprovação e arquivamento.

Sendo estas as considerações, submetem-se aos autos á apreciação de Vossa Senhoria.

Balneário Camboriú. 26 de Setembro de 2018

\ciD.
Georgetle I uiza Carvalho

Gestorade Parcerl s Decreto 9061/2018
Matr.14. 9/2005

Deacordo,
A Sra.Secretária, para deliberação

Em,_/ __ /

Rosangela Percegona Borba

Secretaria de Educação
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