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ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSÃO SOCIAL
FUNDO MUNICIPAL DA ASSISTÊNCIA SOCIAL

PARECER TÉCNICO DE ANÁLISE DE PRESTAÇÃO DE CONTAS
TERMO DE PARCERIA CMAS Nº 011/2023

Recebemos através do memorando 1 doc nº 77577/2024 na data de 15 de agosto de 2024, documentação
a título de prestação de contas da entidade supracitada, referente a 07ª Parcela, no valor de R$ 17.502,30 referente
ao termo de parceria abaixo descrito, que após verificação documental, constatamos a seguinte situação:
UNIDADE CONCEDENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ

COMPLEMENTO: CMAS

ORDENADOR DA DESPESA: Anna Christina Barichello

ENTIDADE BENEFICIADA: Associação Amor Pra Down FONE: 3366-3155

ENDEREÇO: RUA Alameda Delfim Pádua Peixoto Filho n 440 Bairro dos Municípios /BALNEÁRIO CAMBORIÚ – SC CEP: 88337-315

CNPJ: 04.132.172/0001-70 VIGÊNCIA: 31/12/2024 INÍCIO 01/01/2024

TÉRMINO 31/12/2024

E-MAIL: gestor@amorpradown.org

RESPONSÁVEL: Carlos Alberto Terrassan

GESTORA DA PARCERIA:Marilene Rosana Severino Cardoso

ANÁLISE CONCLUSIVA

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

2. Os comprovantes de despesas efetuadas e também os comprovantes de movimentação bancárias, observando-se a
vinculação desses, deu-se única e exclusivamente com as movimentações da Parceria.

3. A conciliação entre débitos/créditos da conta bancária e os documentos de despesas permitem comprovar a
movimentação específica dos recursos.

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

5. A documentação comprobatória da realização das despesas está apresentada em via original e revestida das
formalidades legais.

6. Há existência de compatibilidade entre o que foi efetivamente realizado e as especificações ajustadas no plano de
trabalho.

7. Inexistência de pagamentos sem suporte contratual.
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Considerações Finais:
Foram examinados os documentos que deram origem aos elementos constantes deste processo de prestação de

contas em referência da Associação Amor Pra Down e seus agentes.

O exame foi e efetuado de acordo com as normas usuais e, consequentemente, inclui análise dos documentos de
despesa, relatórios, movimentação financeira e periodicidade de aplicação de recursos.

A documentação comprobatória está revestida das formalidades legais. Face a análise efetuada,
CERTIFICAMOS A REGULARIDADE da presente prestação de contas.

BALNEÁRIO CAMBORIÚ- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO
Rua 3100, nº 876| Bairro Centro - SC

ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSÃO SOCIAL
FUNDO MUNICIPAL DA CRIANÇA E DO ADOLESCENTE

ANÁLISE CONCLUSIVA

DECISÃO E HOMOLOGAÇÃO – ANÁLISE TÉCNICA

À vista do exposto, encaminho o presente expediente para deliberação e adoção dos procedimentos legais.

Em, 24/08/2024.

Marilene Rosana Severino Cardoso
Gestora da Parceria
Portaria 11.309/23

De acordo,

A Sra. Secretária, para deliberação

Anna Christina Barichello
Secretária/Gestora do Fundo

BALNEÁRIO CAMBORIÚ- CAPITAL CATARINENSE DO TURISMO
Rua 3100, nº 876| Bairro Centro - SC
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/

AMORPRADOWN
TODOS SOMOS UM

DECLARAçÃO

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de RS RS 17.502,30 relativo à parcela

Ne 07 do ano de 2024 relativo ao convênio CMAS TC 1U2023 ne empenh o 078/?024. firmado

com o Município de Balneário Camboriú, foi realmente aplicado, obedecidos os devídos fins a

que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contábeis da Associação Amor pra Down,

permanecendo à disposição dos órgãos de fiscalização e auditoria para os exames que se

fizerem necessários.

Outrossim, declaro ainda que a documentação comprobatória da realização das

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

E, para que prociuza os cievicios efeitos passo a presente cieciaração aos i5 ciias cio mês

de Agosto de2}24.

§il/*^# -,,fr,l^ ls
ilPt 0t.t3zlr2/000t-70

urmroe ninm - otctutl t!7t
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BAIÁNCETE DE DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

UNIDADE CONCEDENTE: SECRETARIA DO DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

COMPLEMENTO:

DATA:

ENTIDADE BENEFICIADA: AMOR PRA DOWN

CNPJ : 04.132. 17 2 / OOOT-7 O FONE: 3366-3155

ENDEREÇO: ALAMEDA DELFIN DE PADUA PEIXOTO FILHO. 440. BAIRRO MUNICíPIOS CEP: 88.337-315
E 

^r^il 
. ErÀr^ ÀtaEtD^â^trnnDDD^n^\^rÀl 

^onr r.r, rrrsLIrvY^

RESPONSAVEL: CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI CPF: 477.824.129-00

NOTA DE EMPENHO Ns DATA: 18/2024 VALOR: Rs 17.502,30

TERMO DE PMBC CMAS N9 DEPOS ITO EM37 I 07 I 2024

LEGISLATIVA NS DATA:

HISTORICO DA FINALIDADE: Atendimento Socioassistencial de defesa e garantia de direitos para pessoas com síndrome de Down

DOCUMENTO oracDri irirÍ^criLULUrrvrLrr r vJ ô^^^ÀrEàtYnarÃu^lvrLrl rvJ
DATA

1 3tlo7/2024 DEPÓSITO REF PARCELA TERMO DE COLABORAçÃO Rs 17.s02,30

2 37107 12024 RENDIMENTO BANCÁRIO MÊS ABRIL

3 07/0812024 PAGAMENTO SAúRIOS EQUIPE CMAS Rs 11.s70,7s

4 o1./08/2a24 PAGAMENTO SAúRIO PSICOLOGO CtÁUDIO BARROS VIEIRA R§ 3.006,60

5 osluól 2ol4 IAI(IFA bANLAKIA K) r/,5U

6 oslos/2024 TARIFA BANCÁRIA RS 3,50

7 1210812A24 PAGAMENTO GUIA FGTS Rs 874,40

8 72/08/2024 PAGAMENTO GUIA INSS/IR Rs 2.012,s5

9 t4l08l2024 DEVOLUÇÃO DE VALOR AO FUNDO Rs 18,47

10 t6/07/2024 RENDIMENTO BANCARIO Rs 1,47

Rs 17.503,77 Rs 17.503,77

LOCAL E DATA: EALNEÁRIO cAMBORTU 75108/2024

ASSINATURA DA UNIDADE GESTORA ADMINISTRADOR

U|L
f SS0CtAÇi0 Atf gfl pflA r),ri,;.

,-dl[,ff 11,1?í,tfl $dlu,,

AUTORIZA(

,(
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Ü Visualizar Pix agrupados

Cliente - Conta atua!

Lançamentos

Dt-
balancete

16tO7t2024

3110712024

31tO712024

0110812024

0110812024

0110812024

0510812024

0510812024

05to812024

12t0812024

12t0812024

1210812024

14t0812024

1410812024

151O812024

Dt' Ad. oÍioêÍn
m()l/lmento

fi)o0

1489

Documento

55í.489.000.230.508 17 502.30 C

G334í 50855243820012
1510812024 09:01:41

\frhr RS Saldo

0.00 c

17.502,30 D

í1.570,75 D

3.006,60 D

14.s77,35 C

0,00 c

0,00 c

17,50 D

s,50 D

Consultas - Extrato de conta coÍTente

Agência 3O5{}

ContacdÍeírte 6026$9 ASSOCIACAOAMORPRAOOWN

:ff:t"' de31 t o7 t 2024 até'ts t @ t 2024

m00

m00

0000

0000

Lde

00m0

990í5

m000

1313r',

13134

00000

His*óíico

Offi SaHoAnterior

870 Transferência recebida

311O7 12:19 PMBC FMAS MOVIMENTO

351 BB Rende Fácil

250 Folha de Pagamento

250 Folha de Pagamento

798 BB Rende Fácil

Rende Facil

170 Tar Pag Salár CráJ Conta

Cobrança ÍefieÍente 01 n8f2024

170 Taí Pag Salár Créd Conta

Cobrança nsfererte oilA8,n024

798 BB Rende Fácil

Rende Facil

144 Pix - Enviado

1A0ÍB 1D152 RECEÍTA FEDERAL

i44 Pix - Enviado

121018 10:59 CAD(À ECOI'l(»rlCA FEDERÂL

798 8B Rende Fácil

Rende Facil

470 TransÍerência enviada

14108 09:08 PMBC F OffX}f 132172OOO17O

798 BB Rende Fácil

999 SALD O

81.201 2.012.55 D

81.202 874,40D

9.90s

18,47 D

0000 13í13

0000 13113

0000 00000

0000 13105

0000 13105

0000 00000

0305 99015

9.9t}3

5.932

5.934

9.Ín3

862."180.800.0í0.316

862.180.800.0í 0.3't7

9.903

551 .489.000.230.508

9.903

21,00 c 0,00 c

0000

0000

00000

00000

18,47 C 0,00 c

0,00 c

OBSERVAçõES:

Transação efetuaOa com sucesso por: JH382033 CARLOS ALBERTO ANTONIAZZI

ttlPBürA
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BB RENDE FACIL

Dados do Cliente

Agência

305-0

Cliente

ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN

lesumo do mês - Agoslol2024

Saldo bruto em 31 lO7 12021

Aplicaçoes no mês:

Resgates líquidos no mês:

lR sobre resgates no mês:

IOF sobre resgates no mês:

Rendimentos no mês:

Saldo bruto em 151O812024:

Histórico de movimentação

Data Histórico

31/07/20?4 Saldo Anterior

0110812024 Resgate

05/08/2024 Resgate

12/08/2024 Resgate

14108/2024 Resgate

15/08/2024 Saldo Final

Conta

60263-9

CNPJ

4132172000170

R$ 17.s02,30

R$ 0,00

Rí 17.503.77

R$ 0,00

Rs 0.00

i§ t,+z

R$ 0,00

capital

R$ 17.502,30

Rí 14.576,78

R$ 21,00

R$ 2.886,05

R$ 18,47

R$ 0,00

Rendimento*

R$ 0,00

Ri 0,s7

Rí O,OO

R$ 0,90

RÍ O,OO

R$ 0,00

IR

Rí O,OO

R§ O,OO

R$ 0.00

R$ 0,00

RS 0,00

R$ 0,00

toF

Rí O,OO

R$ 0,00

Ri 0,00

R$ 0.00

R$ 0,00

R$ 0,00

Valor Líquido

R$ 0,00

R$ 14.s77,3s

R$ 21,00

R$ 2.886,9s

R$ 18,47

R$ 0,00

lmpresso em 15/08/2024 às 09:02

' Rendímento desde o início da aplicação, referente ao capital resgatado.

#
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G3321509373781
15lOBl2O24 O9:4

Consultas - Extrato de conta corrente

Agência
Conta corrente

305-0
60263-9 ASSOCIACAOAMOR PRADOWN

Data 01/0812024 Valor R$ 11.570,75 D

lmporte reÍerente a Folha de Pagamento, documento 5.932, lote 13134,

lançado a débito em sua conta corrente, na data acima.

(Onze mil e quinhentos e setenta reais e setenta e cinco centavos)

" Este aviso de lançamento não é válido como comprovante da operaçáo e
demonstra apenas que houve um lançamento em conta corrente.

Documento emitido por: CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI em 15lOBl2O24 09:41:.21

Transação eÍetuada com sucesso por: JH344803 CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI.

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC OAAO729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

tffisÂ i
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ZBnrucoDoBnnsll Relatório Folha Pagamentos
Emitido em:1510812024

Empresa: Associacao Amor Pra Down

í'Np l. 
^^'1",'17)lnn11-7n' 

ÀaÂnr:ialCnnfa' -?n5-n 1 ân?Â-?-9Vi-- i. V-. iv4. r. ÉiVWV i-i v 
-Srv--e.u,

Nome da Folha: Folha de pagamento CMAS JULHO

Data Pagamenío: OliO8i2A24 Situação: Processacia AgênciaiConta: 305-0 i ô0263-9

Valor Total: R$ 11.570,75 Tipo: Salário Quantidade de Pagamentos: 5

Assinaturas válidas:
Fernanda De Almeida Silva 01/08/2024 09:00:45

Carlos Alberto Hanel AntontaTz'i 01lOBl2O24 O8:52:2O

OBS:
Processada

NOME

Barbara Cardoso Pereira

CPF

ozs.613.27043

eoÊxcwconra

17075 I 40012-2

sruaçÃo

Pago

TIPO

Salário

VALOR

R$ 920,00

2 Jessica Alves Egidio 047.360.811-12 1707-8l4O3U-4 Pago Salário R$ 1.202,64

3 Karin Catarina Pereira 089.984.259-39 5271-Xl19599-5 Paso Salário R$ 3.802,44

4 Gilvanildes Arauio Silva 096.517.189-27 1489-3 I 67240-8 Pago Satário R$ 2.023,18

5 Paula Bressan Doneda 7o't.496.101-22 2723-51 22707-2 Pago Salário R$ 3.622,49

Este relatório náo é um comprovante da efetivaqão dos pâgamentos exibidos. A emissão de comprovantes pode ser realizada âtravés dos canais de autoatendimento BB.

Retatório emitido em 15108t2024 às 09:40:32 , por JH344803 CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI

cenlral dB Atendimônto BB 40M 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 (Demais localidades)

sAc 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678 / Deficientes Auditivos/Fala 0800-729-0088

*.

cERTtFtCO QUE O MATERTAL / SERVÍÇC>
CONSTANTE DESTE DOCUMENTO ÉOI
RECFBIDO / PRESTADO E ESTA EI,'FORMIDADE COtvlnõr:3 Pg1 .a

t a

ür

CON
T/ ôr,^

EIM
IG

AS

Página 1 de 1

'1

9 / 39



.SSOCIÀCÀO LVCR PRÀ DO?:N
'§PJ: 01. 132. 17210001-?0

--L 8ÀRE;IL1 CÃRDOSC PEREIF,À

frs:I51a:i1: SULiAL

i9i9

1' ::a--A -.,i.

8.s Crc tõ;s

0,00

CC: CIIAS BC

l{ensalista

2 51 605
Admissão:

0,00

Folha Mensal
Julho de 2024

11
a|/04/2024

0, 00

,gc Des«rfro ReíêÍência Wncimenlos Descontos

220,00
20,00

1.150,00
230, 00

i . r.50, 00 230,00

+ 920, 00

ô

j
-rl
q
-é

€

õ

E

!

E
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ffi
fraPaÉÉà i

G3321509:17s78167'l
15108f2024 09:40:58Emissão de comprovantes - 3o nível

SISBB - SISTETIA DE II{FORÍ{ACOES BÂI'ICO DO BRÀSIL
tSlOBl2Oz4-AUTO-ATEI{DIIqENTO-O9:4O257
o305000305

COI{PROVANTE DE PAGAII|ENTO ELETROT{ICO

PAGADOR: ASSOCIACAO AIqOR PRA DOIü{

CilPl : 04.132 -772/oogL-7s

FAVORECIDO: BARBARA CABDOSO PEREIRA

CPFz O25.673.270-43
AGEIIICIA: 77O7-A - CAÍiBORIU

coÍ{TA:
DATA DE PAGAI,IENTO:

VALOR CREDITADO (RÍ):

sc
46,O42-2

alls8l2s24
92e,OO

EvEilTo: SALARIO ORD E!,IPREGêDOB

AUTENTICACAO SISBB: 1.715.810.495.18C.1[17
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rslsal2s24
g3q50Ép.fi5

PA6ÂDOR: ÂSSOCIACAO AiOR PRA DOTÜI

CltPl : 04.Í32 .7721^ffit-7,

. AIITO-ATEiDI}IEIIITO - 09:4O:58

C(NPROVAÍITE DE PAGA}IENTO ELETRO{TCO

FÀ\T0RECIDO: PAT LA BRESSÀÍ{ Dü{EDA

CPF2 79L.496.LO7-22
AtIEfrLTA. 

'IZA-J 
- TIJULA)

COI{TA:

OATÂ DE PÀ64üEâMO:

vÀLm CREDTTÀDo (Rl):

5í
22.707-2

oLl08l2A24
3.622r/t9

EVEI{TO: SÀLÂRIO ORD EITIFREGATIOR

ÂUTEilTICÀCÀo SISBB: 6.759.3F2. 820.C89.19F

I

*

q

Í
3

I
g

1§,
c
I
€I
.E

i
E

F
e
!
o

a
d
ôrq
_-i
(Dl

ÀSSOCIÀCÀO Àlít0R PRÀ DOWN

CNPJ: 04.132-i12/0007-7$ Folha Mensal-
Julho de 2024

CC: CtíÀS BC

Mensalista

PÀ'JtÀ BRESSAN DOHEDÀ

PSICOLOGA

1
80 25r-530

Àdrnissão:
1

79iOai2022

DsGconfo6\ftfflrxiltGDescÍlçào

4!L, A7

196,50

160,00
9.'12

22,50

HORÂS I{ORMÀIS
r.N.s.s.
ÍMPOSTO DE RENÍDÀ

601, 51

BlüDd6

4.230,00

TúlÔffi6

\ffiLlqido + 3.522,49

F-O.A§ete

338,40
F&ffi

22,50
Ç{lB F6Íâ

3.818, 994 .230, 004 .230, 004 . 230, 00

s.w,&&oãre

CERTIFICO QUE O MATERIAL / sERV|ÇoCONSTANTE DESTE DOCUMENTO FOIRECEBIDO / PRESTADO E ESTÁ Efu)CONFOR MIDADE
r lrrr/.ttrtc

^trS NFLE
COM AS

SISSS - 5ISTEIIA DE IflFffiIIÀCOEs BÁIIEO DO ERASIL
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5rss8 STSTENA DÊ TilFORllÂEOEs BA'ICO DO BRAsIL
tslsal2e2l
ü3g5g€B.§5

. ÂI,TO-ATEiDIÍIIEâTTO - E.&r58

COITPROVANTE DE PAGAIIENTO ELETRü{ICO

PA&ÀDi0R: ÂSSoCIACAO Al'lOR PRA D0üil
cilPl : Aí.132 .L72lg@t-7a

FArr0f, ECIDO: GILVAT{ILDES ARAUIO SIIVÂ
CPF: 096.517.189-27
ÁúEilLj.Ã: r.aiôr-j - sLlllmlu Lrynlv
coÍ{TA:
DATA OE PAGÀilEt{TO:

vÀLrR GREDTTÀDo (Ri):

5C

67.2&-8
atl08l2024

2.923,18

EVET{TO: SALÂRIO ORD EüPREGAÊIOR

AITENTICÀCAO SISBB: E. 8F8.489. 1F4. BÀ!,. 889

ÀSSOCIACÀO AMOR PRÀ DOWN

CNPJ: 04.132.112l0001-70
Folha Mensal

Julho Ce 2024
CC: CMAS BC

Mensalista

GILVAT'IIIDES ÀRÀUJO SII,VÀ

ÀGENTE SOCIÀ],
89

1515310
Àdmissão:

1

07101 ,2c22

Vôncimúto§
codigo

220,04
8, A4

HORÀs NORMÀIS
r.N. s. s.

7'1 6,8?

,dádrM

2.200, oo

2 .023 , L8+

á
t

It
5
!

!s
.!
r
É

.Ê
a
s
I
I
ô

Tô

§
Et
:r
L)l

a
ô

bk
2.200,00

uffi.Í46Sa§io B8E 2.023,18176,002 .2A0, oa2.200,a8

hffi FJô NF

0, 00

CERTTFICO OUE O MATERTAL / SERVTçO
CONSTANTE DESTE DOCUMENTO FOI
RECEBIDO / PRESTADO E ESTA EI.,i.]OiiFORMIDADE COM AS

NELE

ffi./ E

13 / 39



SISBB SISTE}IIA DE IÍ{FORiiACOES BAT{CO DO BRASIL
tslos/2s21
63050&305

. ATJTO-ATEÍOI}IEI{TO 'Oll:4O:58

COIPR()VANTE DE PÀGAIEÍ'ITO ELETRO{ICO

PA6ÂUN: ASSOCIÂCAO AI'il)R PRA T,OüI
O{Pl : 04. 132,172 lwt-79

FÀ\,I,RECIDO: I(ARIH CATÂRIÍ{A PEREIRA
CPF: O89.984.259-39
À6Et{CIÀ: 5277-X - ATLAÍITICO SUL

COT{TÂ:
gâIA UG TMICTIU;
vÀroR CRETTITATD (RÍ):

sc
19.599-5

vtloôl ta21
7.8O2rtl4

EYEÊ{TO: SALÀRIO OID EfitPREúÀDoR

At TEi{TXCÀCÂo SISBB: 0.2D3,2DC.862.948.228

ÀSSOCIÀCÀO ÀMOR PRÀ DOTÍN

CNPJ: 04.L32.712/A001-70 CC: CMÀS BC

Mensalista
Folha Mensal

Ju.Iho de 2024
@

251 605
Àdmi.ssão

99 KÀRIN gÀTÀRINÀ PEREIRÀ

ASSISTENTE SOCIÀL

1 1

79 i At /'2023

Código Descrição Rd6tuda \Íencünilt6 De6mrto6

HORÀ§ NORMÀIS
r.!r.s.s.
IMPOSTO DE RENDÀ

150,00
9r97

22 r50

TdüM

4.500,00

\,i.brti€ô tr)

691 t56

3 .802, 44

Sebok sd.m.ila§
4 .500, 00

Eô c{ê FAT6 F.&Í.§ e k kêlintr FCE Rtr

4.500,00 4.500,00 360,00 4.05L,19 22,50

d§

P

ü
E
-Ê

C
E
c
.9
c
€

i
ü
t
e

ô

Jd
,ràt
Õl

êl

o

CERTIFICO QUEOMATERIAL/SERVIÇC
CONSTANTE DESTE DOCUT\AENTO FOi

RãCFBIDO / PRESTADO E ESTA EI,';

CONFORMIDADE
tt:'- l' -.-ri:rÊ rnncq 1516

EM

COM AS

----.@- müffi

1

998
999

4.500,00
448,8!
248,75
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SISBB - SISTEilA OE INFORI,IACOES Bâ}ICO DO BRASIL
L5logl2oz[-AtlTo-ATENDIIt{EiITo-0É,:46:58
É3s5s1S365

CO,IPROIANTE DE PAGAITIENTO ELETROI{ICO

PAGÁDOR: ÂSSOCIACÁO AffiN. PRA ÍX,TüI

CíIPI : 04. 132 .172 lOOOr.-7O

FAY(hECIuO: IESSICÀ ATVES EGIDI0
CPF: 947.369.877-t2
AGEilCTA: fiOl-B - CAI.IBoRIU

CO{TA:
DIITÀ DE PAG,TüEüTOi

VATOR CREDITÂ,DO (RS):

sc
4s.364-4

aLls8lzg2/
L.2O2,64

EIrEI?^. C^t tor^ nDÀ EUDoEÉ^mo

AUTENTICACAO SISBB: 4.OFE.F52.t34.237.811

8909
858

d
!

€
E

E

!
É
g
-a
2
ã

€

P!
ô

o

{
,.q

ôt

ÀSSOCIÂCAO AMOR PRÂ DOIüI

CNPJ: 04.132.1?2/0001-70
FoIha Mensal

Julho de 2024CC: CMDCÀ BC

MensafisLa

115 03t06t'2A24
1t2 51 530

ÃcimissãoJESSICÀ ALVES EGIDIO

PSICOLOGÀ
Deacontoo

300,66
1 . 5C3, 30220 ,00

20, 00SERVICOS ÀUTONOMO

INSS ÀUTONOi'ÍO

30o,661 . 503, 3o

,eíáffiã6

i.2A2,64+
Matricula INSS:

FfuRtr
h. Círc. rdÍS

0, 000, 00
0,00

ÇslÀ rrsÉ6-1S ta6
0, 00

0, 001.503,30
&r.d,

CERTTFTCO QUE O MATERIAL / SERVIÇO
COi'ISTANTE DESTE DOCUMENTO FOI
FF-CEBIDO / PRESTADO E ESTA EI',
/.iTf N FORt\,l IDAD E COM A:,, .-,.,t... -r -i \.!e:t E CONSIGi.I^I]AS

€ff\ N,',.lu*a

I

I

I

I
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G3321509373781
151O812024 O9:4Gonsultas - Extrato de conta corrente

Agência
Conta corrente

305-0
60263.9 ASSOCIACAOAMOR PRADOWN

Data 01/08/2024 Valor R$ 3.006,60 D

lmporte reÍerente a Folha de Pagamento, documento 5.934, lote 131U,
lançado a débito em sua conta conente, na data acima.
(Três mil e seis reais e sessenta centavos)

* Este aviso de lançamento não é válido como comprovante da operação e
demonstra apenas que houve um lançamento em conta corrente.

Documento emitido por: CARLOS ALBERTO HANELANTONIAZZI em 151O812024 O9:41:29

Transação eÍetuada com sucesso por: JH344803 CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI.

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 08OO 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deflcientes auditivos 0800 729 0088

§
EilP'ntsA
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ãBnrucoDoBnnsll Relatório Folha Pagamentos
Emitido em:151O812024

Empresa: Associacao Amor Pra Down

êND l. nA 4'13 47)ln^n4-7í]. ÀrrânaialíianÍa' ?ntr-n / Ân2Â"-q
ú--i -. V i, rvL.

Nome da Folha: Folha de pagamento CMAS JULHO

Data Pagamento: 0ii08i2024 Situação: Processacia Agência/Conta: 305-0 i 60263-9

Valor Total: R$ 3.006,60 Tipo: Salário Quantidade de Pagamentos: 1

Assinaturas válidas:
Femanda De Almeida Silva 0'l/08/2024 09:47:38

Carlos Atberto Hanel Antonrazzr O1lOBl2024 09:54:19

OBS:
Processada

NOME

Claudio Banos Vieira

CPF

703.152.c/'443

loÊncwcorrl
42293 I 47362-6

srueçÃo

Pago

TIPO

Salário

VALOR

R$ 3.006,60

Este relatório não é um comprovante dâ efetiveÉo dos pagamentos exibidos. A emissáo de comprovantes pode sêr realizada através dos canais de autoatendimênto BB.

Relatório emitido em 15§at2o24 às 09:40:12 , por JH344803 CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI

Central de Atendimento BB 40M 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 (Demais localidades)
SAC 0800-729-0722 I Ouvidoria 0800-729-5678 / Deficientes Auditivos/Fala 0800-729-0088

Página '1 de I

1
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Esta nota fiscal não Íoi assinada digitalmente. Página l/1

PREFEITURA MUNICIPAL DE NAVEGANTES

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO E RECEITA

Nota Fiscal Eletrônica de Prestação de Serviços

do RPS da nota

16

Data da emissão da nota

2510712024 'l 3:46:M

Data do fato gerador

2510712024 13:46:O4

Código de veriÍicação

MKACI64MB

PRESTADOR DE SERVIÇOS
Nome fantasia: CLAUDIO BARROS VIEIRA PSICOLOGIA

NomeiRazão social:CLAUDIO BARROS VIEIRA PSICOLOGIA LTDA lnscrição estadual:

CPF/CNPJ:52.124.08í/000í-&5 lnscÍiçáo municipak 102()8962 Telefone:

Endereço: R LEOCADIO FERREIRA BARBOSA Número: ',l74Baino: SÃO DOMINGOS CEP: 88370-220

Complemento: Celular:(47) 99742'8448

Município: Navegantes UF:SC

E-mail: VIEIRA94BARROSCLAUDIO@GMAIL.COM Site:

TOMADOR DE SERVIÇOS
Nome fantasia: AMOR PRA DOVVN

Nome/Razão social: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN

CPF/CNPJ: M.132j721OOO1-70 lnscrição municipal:144779 lnscrição estadual:

Endereço: AL DELFIM DE PADUA PEIXOTO FILHO Número:440 Baino: Municípios CEP: 88337-315

Complemento:

Município: Balneário Camboriú UF: SC

E-mail: TeleÍone: Celular:

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS
Valor unitário

3.006,6000

Valor do serviço Base de eílculo (%)

3.006,6000 x =

Qtd

1,0000

ISS

Serviços de Psicologia

Forma de Pagamento

Parcela Vencimento Tipo

1 À vista

Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo

3.006,60

Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)

FE

PIS/PASEP

R$ 0,00

COFINS

R$ 0,00

INSS

RS 0,00

IR

R$ 0,00

CSLL

R$ 0,00

Oufas retenções

R$ 0,00

Valor bruto = R$ 3.006,60 Valor líquido = R$ 3.006,50

Códigos dos serviços:

04.15 - Psicanálise.

Desc. condicionado(R$)

0,00

Desc. incondicionado(R$)

0,00

Deduç6es(R$)

0,00

Base de qilculo(R$) Valor ISS(R$)

OUTRAS INFORMAÇÕES
Natureza da operação: Tributação no município
Situação tributária do ISSQN: Normal
Local da prestaÉo do serviço: Balneário Camboriú

Esta NFS-e Íoi emitida com respaldo nas lei 24í5201't e Decreto 58112011 .

Prestador de serviços optante pelo Simples Nacional.
Situação desta NFS-e: Normal
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional.

[alor aproximado do bibuto federal - R$ 404,39 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 62,54 (2,08%) , com base na Loi

'12.74112012 e no Decreto 8.264nOU - Fonte: IBPT

ffi
Verifi car autenticidade

cÊ:RTtFtco ouE o MATERTAL / SERVTÇO
CONSTANTE DESTE DOCUMENTO í::(]I
FrI-CEBIDO / PRESTADO E ESTA r:
,. OIi TORM IDADE COM,..:i

%a,,uili:^'q»au-
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SISBB - SISTEiIÂ DE TNFORTTIACOES BANCO DO BRASIL
75/s8/2s24-AUTo-ATE]{DIÍ!IENTo-69:40r58
O*rÊr'Oea-sbs

COIIPROVANTE DE PAGAII.IENTO ELETRONICO

PAGAIXIR: ASSOCIACAo AI.IOR PRA [x)tril
CHPI : 04.132 .772/OOAL-7O

FAVORECIDO: CLAUDIO BARROS VIEIRA
CPF: 7O3.752.a44-43
AGENCIA: 4229.3 - NAVEGAI{TES

coÍ{TA:
DATA DE PAGAI'IENTO:

VALOR CREDITADO (R$):

sc
47.362-6

aLl08l2024
,.006,69

EVEiITO: SAL.À.EIO ORD EI4PREG.qDOR

AUTENTICACAO SISBB: 4.493.893.984.6E8.881

Transação eíetuada com sucesso por: JH344803 CARLOS ALBERTO HANEL ANTONIAZZI.

19 / 39



C A§S

( FGTS
CPFICNPJ do Empregador

a4732.172

GFD - Guia do FGTS Digitat

Digitol
Notne/Razão Social do Empregador

ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN

Núm. de Pá9.

1

ldentiflcador

C124072920009030-ô
Tag

29/A7/2A24O8:O4

Pagar este documento até

Vator a recother
Observaçóes

874,40

Competêncla

07/2024

Totat Geraü

Ghrantidade

Trabalhadores FGTS Mensal

874.40

8;11,10

FGTS Resclsório

o,oo

o.oo

lndenhzação Compensatórla

o,oo

o.oo

Encargos FGTS Total

874,40

871,10

? o,oo

o.oo

Data de geração da Guia:29/O7/2024 às O8:O4:O8 - Página 1/1

O detalhamento da guia pode ser consuttado através do endereço https:,/,4gtsdigitatsistema gov.br

VETS MINISTERIO DO
TRÂBALHO

E E]TIPREGO

FUNOO OE GARANTIA DO TEMPO DE SEBVICO

PüGopercGole
ooolololozr2z69oootlb.gôr.Eb.tÉrrsôtpü{@.a&.f.b/+Vt2l&/rr.§btÍdffiHía555,oeDoollo}h$Gls'aõ'ir @ iãúM!t&^'üüI:lE!3'r{3o'?9??

Payload tocaüon:
9§-qrcô. ú' *v.* I t9l / ú / * I bw * k i t, 5 bê?a zt c"at55

12/OB/2024
as 21.59.59 tBrasrlia)

do Documento

20 / 39



# Emissão de comprovantes - 3o níve!
E*Rtsâ

G3361 210548768561
1210812024 10:59:21

SISBB - SISTE}IÂ DE IÍ{FMÍ{ACOES BAT{CO DO BRÂSIL

t2lo8/2o24 - AUTOÀTÉM)TMENTO -1O.s9.21
gSosí?,?ía,Sos gsot'

ComProvante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAO ÀIIOR PRA DOLT'I

AGEI{CIA: o395-o CoNTA: 6í,.263-9

================================================
PAGA}IENTO VIA QR CODE

ID: Esgeí,,sgsÍ,,2s.24í,,8121355o3498ao9494
CilPl OO PAGADOR: 4.!32.17U@ga-7O
vALsR: R1874'44

TARIFA: RIO,OO

DATA: LUOel2624 - 1o:59:1o
COD PROOUTO : sef 849a 5 c b7e465bbdo7e cf 2 cGa$O7 4t
DEVEDOR: ASSOCIACAO AÍ'l(N PRÂ DOHil

cNpl Do DEVEDOR: 4.***.*'t*/'*'*-79

PAGO PARA: Caixa Economica Federal
cilPl: t6g.3o5laasL's4
INSTITUICAO: 00360305 CAIXA EC$.O{ICA FEDERAL

Notificacao enviada enl. L2/O812021 - 70i59t1l
=======-=====-== ===== ===========================
DoCUüENTO: O872O2
AUTENTICACAO SISBB: C.O88.F08.7D8.891.785

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

Esta transação pode ser tarifada em até gi99X,

con vafor máximo de R:llg,s0. O valor definitivo
poderá ser Gonsultado no BBDPI'

cêntral de Atendimento BB

4004 w7
Consultas, informacoes e servicos transacionais'

SAC BB

oaoo 729 9722
Infornacoes, reclamacoes, cancelanento de produ-

tos e servicos.

ouvldoria
oao6 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas
habituais agencia, sAc e Demais

atendimento.

nos canals
r canais de

Atendimento a deficlentes auditivos ou fala
oa60 729 @88
Infonnacoes, reclamacoes, cancel'anento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria'

fransaçao efetuada com suceiso por: JH344803 CARLOS HANEL ANTONIAZZIALBERTO

21 / 39



ÕMâ5

Receita Federal
Documento de Arrecadação

de Receitas Federais

CNPJ

04.132.172/0001-70
'Periodo de ApuEÉo

Julho12024
Númerc do Documsnto

07.16.24211.942218r',-8
ate

Obseruaçóes

No Recibo Declaração: 50000250333889

85820000020 1 125503852424 33071624211 8 942218/,8r';O7 3

Vahr Tolâl do

AUTENTtcAçÃo tuecÂru tcn

ASSOCIAGAO AMOR PRA DOWN
Seial

da Vtrdmento

20t0812024
20108/2a24

2.012,55

Í)enominação

CP SEGURADOS - E!,IPREGADOS/AWLSO

01 CP SEGURADOS . EIIPREGADOS/AWLSO

P At 07 / 2024 vencimento : 20 / OA / 2924

CP SEGURADOS . CONTRIzuINTES INDIVIDUAIS - 20

B2 CP SEGURÂDOS . COI{TRIBUINTES II{DIVIDUAIS . 2E%

P Ai O7 / ?O24 Vencimento : 20 / oa / 2024

IRRF . RD TRB ASSAL PÂIS/AUS NO EXT A SERV PA

07 rRRF - RD TRB AssAL PAÍs/AUs No Exr a seRv pats

PAi O7 / 2024 Vencimento : 28 /ga / 2024

Principd

1.036, 64

Multa Juros Total

1 .036, 64

1099 s30.66 530, 66

0561 445,25 445,25

Totais 2.eL2,55 2 .012, 55

SENDA (Versáo:5.2.0) P4tina: 111 29lO7nO24 09:02:38

Documento de Arrecadação de Receitas Federais
85820000020 I 12550385242 4 33071624211 I li4-ZTffio-7í-l GNPJ:

ffir ril lll ffi ffi lfi ilffi ltffi lllil|fl ill[ I I lflülll ]l

M.132.17210001-70

ffiil|ffi[fi[Hlllllltlt ;;#:;''7162421 

s42218+8

Paquc cm o PIX

Composição do Documento de Arrecadaçáo

Código

1082

22 / 39



# Emissão de comprovantes - 3o nível
t ípâÊs^

G3331 21 0508466821
1210812024 í 0:53:1 0

SISBB . SISTE}IA DE IITFORTIACOES BÂIICO DO BRÂ5II
L2/O8/2O24 - AUToATEI$IüEilTO -10.53.11
9305000305 @Ot

Conprovante Pix

CLIENTE: ÀSSOCIACAO AÍtKlR PRA IX)NI'I

AGENCIA: o3a5-o CoNTA: 6a.263-9

PAGA!,IENTO VIA QR CODE

ID: Ésgâgãitr?.2g24a812113653130294618
CÍ{Pl m PAGADOR: 4.732.t721W1-7O
VALOR: Rí2.O12,55
ÍARIFA: RIO,OO

DATA: L2lâ8/2o21 - 10:52:52
NolqE DA CoBRANCA: Solícitacao Plx
coD PRoUJTo : 0776242LL9422L8489d.2898.78!
DEVEDOR: ASSOCIACAO AIIOR PRÀ DÍ,UII

cilpl m DEVEDoR: 4.***.***l**1.*-79

PAGo PARA: Recelta Federal
CNPI: 194.46010058-87
INSTITUICAO: Aí,f,,EaOAS BCO tx) BRASIL S.A.

Esta transação pode ser tarlfada em até gr99%,

com valor máximo de Rl10,oo. o valor definitivo
poderá ser consultado no BBDPI.

t{otiflcacao enviada eff L2loal2o24 - 1ot52is2

DOCUtilEl,lTO: a872OL
AUTENTICACAO SISBB: 1.CDs.FE7.EEg.77T.OT4

Central de Atendimento BB

4064 à@1.
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 5722
Infornacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

ouvidoria
o80s 729 5674
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencl.a, SA€ e Demais canais de

atendimênto.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
oSao 729 goaa

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

iiansa$o efetuada com sucesso por: JH778294 FERNANDA DE ALMEIDA SILVA

23 / 39



#l
6*x5 i

G33314090429649301 2
1410812024 09:08:11

Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta conente

Creditado

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Destinação

ldentificador 1

ldentificador 3

Data

ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN

30s,0

6026$9

PMBC FMAS MOVIMENTO

í4893

23050&9

18,47

0

413217200017A

041321720ú0170

Nesta data

Assinada por JH77O258 FERNANDA DE ALMEIDÀ SILVA

JH344803 CARLOS ALBERTO HANELANTONIAZZI

Transação efetuada com sucesso.

1410812024 09:05: 1'l

ÁlAAl2O24 09:08:11

Iransação efetuada com sucesso poÍ: JH344603 ALBERTO HANEL ANTONIAZZI.

'p

Ct
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( FGTS

Empregador:

Vsncimento da Gula:

Detalhe da Guia Emitida

04.132.172 Nome Empregador: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN Qtd. Trabalhadores:

12tOBtZO24 Número da Guia: 01240729200090306 Emitida pon 73.438.848/0001-70 - REAL CONTABIL S/S LTDA Data Emissão:

3 Orlgem: Gestão de Guias

2SlO7 12024 08:04:08 (BrasÍlia)

Relacão de Trabalhadores

Estabefecimento: U.'132.17210001-7O

.eomp' - 
gttTP'. Nom.Ír.balhrdotApu6çro Ra?aÍcncl.

Tomador:

Malrícula

co

9g

80

83.1 02.285/0001 -07

CPF
8r.r R.munürglo

fd.l
2.200,00

,1.500,00

4.230,00

ViloÍ FGTS
na qul3

't76.00

360,00

338,40

Atuáliz.
Ionatárla llut

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Jutot

0,00

0,00

0,00

Total

176,00

360,00

3s8,40

0712024

07t2021

07t2024

GILVANILDES ARAUJO §ILVA

KARIN CATARINA PEREIRA

PAULA BRESSAN DONEDA

096.517.18&27

089.984.25&39

701.496.í0í -22

crt go.lr Vrnclm.rrto Tlpo Dopódto

í01 20/0E/2024 Mân8sl

í01 20/08/202,t Msnssl

í01 20/08/2024 Mens6l

Íotrl do Tomador 83,í02.286/000í.07

Totrl do Ertsbühclm.nto 04.132.172/0001.70

Total da Gula

'r 0.930,00

1 0.930,00

10.930,00

E7/t,40

871,10

871,10

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

871,10

E7,t,,10

07/t,.10

Todos os valores exibidos 6stáo expressos em reais (R$) Relatório Emitido em: 2910712024 08:(X:11 (Brasília). Página I de 5 25 / 39



( rcrs
Empregador:

Vencimento da Gula:

Detalhe da Guia Emitida

04.132.172 Nome Empregador: A§SOCIACAO AMOR PRA DOWN Gltd. Trabalhadores:

12tOBt2O24 Número da Guia: 01240729200090306 Emitida por: 73.438.848/0001-70 - REAL CONTABIL S/S LTDA Data Emissão:

3 Orlgem: Gestão de Guias

29 lO7 12024 08:04: 08 (Bras ília)

Relação de Cateqorias

Estabclcclmrnto:

Comp. Apunçâo

0712024

O..ong& d.. oÍryI..:

71I ' Conübulnt.
72!
7lí
7y
7tt
741
,!r
1â1
tfl
,lr
aü1
102
tüt
tu
t0!

04j32.17210001-70

CrtGÍorlâ Cltd. Tabahadom:

101 3

fotal da Gula

!; um. ür ó.m.1. drg*r d. osídUd.lndlddud

Bü. Ramunorrgto FGT8 lrcntal ns oula Gula
lnd, compancatóÍlr

nB Guli

0,00

0,00

Juros A$allz,Monêtárle f,lultâ Tot.l

8f4,40

871,10
1 0.930.00

í0.930,00

874,40

87/4,/40

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

t0í
t0r
i0!
iB
t0!
t0a
í07
t0t
tÍ
l0!
,01
t0í
t0r
t0t
lfi
t0r
t0l
r07
t0t
t09
!i0
!tí
!t2
40í
4t0
r01
,Í1
ttt
ttt

- o.nl hdü.|y. . 5r$r{.úc pdhlo d. .Ônlnlíqh d6 o hó}ü d7údo Fl. CLT
. túdr.dü tudl ,g ,a{utn. rc dr Ld l'l Jlü1004

. tr*.lt«rc ilLo nlo Frlúía
- trilds púUts &|ü A. qa ÍttiF, d.Ckdq ütí|fr d. ÍãBô.1 & C6§ 16.*& d. Tnhnl ô 6.. . ffio óo tdd5o ãd@
. a.daopüUl@ sqü í. 4io.m&ü.5 ôml.*
.lr.d. a. müdÍ. í.lw
, tfra*túUlco üffi ó.ilíffi.ilrq lftUv.cí.rddo & Em 6 !flbdc
. r.dd* iúUt6 rúkdo p. 6dh d óAlo àllid$ m údç& d. nrum. d. !ffio, fiek il .akd. d..trnlÚqao líbl!.
. t.ddsaúU@ ffiô ptlsla ffiltr.dq {lfr. qln. dilmildYo §cd Éínlda s l.ltsÚlr.
. rtb
. Edaclb
. AJfr rbllo.m..l.ilkIüU@ daMl
. Intw, Fí:.i F4nhar !.qncd{ d úc.lr * ludfl a arPdth d. JúdF ll.nd

Con6ulnr.indiútu.1-Ír.ít!mdÍaúhMoú.

d. aooffrt í. ú&ho

!*le ãóhdd. Ld Íll0llÍ
P.ddFfr. ôú.oó.h.llq !6. úS d. ncsrô Étlcq.m ídb ó.ffiF.ed.dMí.
Adü n& td.dNl m ffi9lc S. FÔ bb.

N rdml.lú.dd.hrto pra.r.16Í riu6{. d. d}.çto êddmlni.l. d..Cr qÚ. Ôc.bn r.mí'Ítç'o

Todos os valores êxibidos esüio expressos em reais (R$). Reletório Emiüdo em: 2910712024 08:04:11 (Brasília). Página 2 de 5 26 / 39



( rcrs
Empregador:

Vencimento da Gula:

Detalhe da Guia Emitida

04.'132.172 Nome Empregador: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN Gltd. Trabalhadores:

12tOBl2O24 Número da Guia: 0124072920009030-6 Emitida por: 73.438.848i0001-70 - REAL CoNTABIL S/S LTDA Data Emissão:

3 Orlgem: Gestáo de Guias

29 lO7 12024 08:04 : 08 (Brasília)

Relação de Estabelecimentos

comp, Apuração Ettab.l.clmonto otd, Trrbahadoru Easo Rcmuneragâo

01j32.17Z|OOO1-70

Tot l d! Ouir

FGT6 Mônarl nâ Gula

874,10

E?4,40

lnd. Compansatórlâ
na Gulr

0,00

0,00

Juror

0,00

0,00

Atunllz. Monotárla

0,00

0,00

irulla

0,00

0,00

Tottt

874,40

a71,10

07t2024 10.930,00

10.930,00

Gul.

0,00

0,00

Todos os valores exibidos êstÍio expressos em reais (R$). Rêlatório Emiüdo em: 2gll7l2O24 08:04:1 I (Brasília). Página 3 de 5 27 / 39



( FGTS

Empregador:

Vencimento da Gulal

Detalhe da Guia Emitida

04.132.172 Nome Empregador: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN Qtd. Trabalhadores:

12tOBt2O24 Número da Guia: 0'1240729200090306 Emitida por: 73.438.848/0001-70 - REAL CONTABIL S/S LTDA Data Emiesão:

3 Orlgem: Gestão de Guias

29107 12024 08:04:08 (Brasília)

Estabclêcimrnto: 04

Coilp.
Apurlcào

a712024

17210001-70

Tlpo da Valor

11 -FGTSmensal

Relação de de Valor

Cltd, Ba!. Rrmuncrigâo FGTS Írr.nsal FOTS R.3cl.óÍlo lnd. ComP.n..tóÍia
Trabãlhadoíet Total na Guia nt Guia na Guia

3 10.930,00 874/0 0,00 0,00

Tolal da Gula 10.930,00 874,40 0,00 0'00

Jurcs
Atuallz. Mult. Totrl

874,40

87/t,40

Monotária

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

Todos os valores exibidos estão expressos em reais (R$). Relatório Emiüdo em: 2910712024 08:O4:11 (Brasília). Página 4 de 5 28 / 39



( rars
Empregador:

Vencimento da Gula:

Detalhe da Guia Emitida

04.132.'172 Nome Empregador: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN Otd. Trabalhadores:

12tOAl2O24 Número da Guia: 01240729200090306 Emitida por: 73.438.848/0001-70 - REAL CONTABIL S/S LTDA Data Emissão:

3 Orlgem: Gestão de Guias

29107 12024 08:04 :08 (Brasília)

Relaçáo de Tomadores de Serviço

Tomador: 83.í02,285/0001-07

comp. Apurrgâo cltd. Trablh.dorês

0712024 3

Totsl dâ Gula

BaE. Rcmun.iação foiãl FGTS ilGnrrl na Gula
FGTS Rcsclsórlo nâ lnd. Gompünsútóda nr Jurcú Atuállz. Monetárh

1 0.930.00

10.930,00

874,40

871,10

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

o,0o

Guia

0,00

0,00

Guia

0,00

0,00

Multa Tot.l

874,40

87/í,40

Todos os valores exibidos estão exprêssos em reais (R$). Rêlatório Emiüdo em: 2910712024 08:(X:1 'l (Brasília). Página 5 de 5 29 / 39



?
AMORPRADOWN

TODOS SOMOS UM

RE,LATÓRIO DE ÂTIYIDADES
JULHO.2024

1. IDENTIFICAÇÃO DA INSTITUIÇÃO

Associação Amor pra Down

2. DESCRTÇÃO nn ATTVIDADES DO PLANO DE APLICAÇÃO

? I ílfininos ÍiÍrn'r rrcrrórins

O presente eixo tem por objetivo apresentar os resultados do mês de julho das atividades

coletivas, organizadzs em oficinas, com os usuários inscritos no Programa Construindo

Autonomia. O grupo intihrlado, Grupo de Jovens e Adultos - GJA , ocoÍre na sede da

Associação Amor pra Down, situada na Alameda de Pádua Peixoto Filho. n"440 - Bairro dos

Municípios, na cidade de Balneário Camboriú.

No dia 02 aconteceu o primeiro encontro do mês de julho. Realizamos a entrega dos kits

confeccionados pelos jovens e adultos para a ação de doação ao Rio Grande do Sul. Esta

atividade externa aconteceu no CRAS Nações, ponto de arrecadação de doações do Município.

Aiém da entrega rias «ioações, os panicipantes reaiizaram uma «iança circuiar com os

profissionais do CRAS. Estavam presentes l0 jovens e adultos de Balneario Camboriu de

idades e sexo variados.

No dia 16 ocoreu o segundo encontro do mês. Realizamos a devolutiva semestral com

os iovens e adultos. Recordarmos e refletirmos sobre os temas e atividades propostas durante o

primeiro semestre do ano. Em comemoração aos aniversariantes de julho, foi realizada uma

comemoração com o tema de festa caipira com a participação dos jovens e adultos e seus

familiares, com o totat de 15 participantes.

No dia 30 aconteceu o terceiro encontro do mês. Realizamos atividade através de slides

sobre o passeio que será realizario em setembro (pemoite no hotei Brut Slaviero). Os

participantes escolheram as atividades e restaurantes que queriam conhecer neste passeio.

Estavam presentes 09 jovens e adultos de Balneario Camboriu de idades e sexo variados.

Neste dia também ocotreu uma reunião com os responsáveis sobre o passeio em setembro.

No dia 09 a equipe profissional realizou a escrita da devolutiva semestral dos jovens e

adultos do grupo e no dia 23 as profissionais estavam de recesso. Dessa forma, nestes dias não

ocorreram encontros presenciais.

ÂssocrÀçÃo AlrroR PRA DowN
dt I rr)r [rÍ <tJuwr l .()t t]
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Balneário Camboriú. SL
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Fazenda.
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2.2. Atendimento Individual

No mês de iulho ocoÍreram 70 atendimentos individuais com os usuários. Nos dias 08 a

12107, a equipe técnica realizou a escrita de devolutiva de todos os usuários acompaúados,
assim não houveram atendimentos neste período.

2.3 Atendimentos Familiares:

No que se refere aos atendimentos familiares, durante o mês de julho, ocorreram 35

atendimentos, realizados pela Psicóloga e Assistente Social de forma conjunta e individual. A
respeito dos contatos telefônicos, foram realizadas 05 chamadas para orientações e

acompanhamentos. Nos dias O8 a 12107, a equipe técnica realizou a escrita de devolutiva de

todos os usuários acompanhados, assim não houveram atendimentos neste período.

2.4 Visita e

2.5 de e Defesa e Garantia de Direitos

2.6 Reuniões com usuários do CRAS

No mês de julho ocorreram 05 visitas domiciliares. Nos dias 08 a 12107, a equipe técnica

realizou a escrita de devolutiva de todos os usuários acompanhados, assim não houveram

visitas domiciliares nesta semana.

. Dias 02 e l8 aconteceram orientações aos familiares de associado do município de

Camboriú.
. Dias 01, 03, 08 e fi/A1 - Curso oferecido pela Federação Brasileira de Associações de

Síndrome de Down sobre Autodefensoria (Assistente Social, Psicólogo e

Coordenadora).
. Dia i0i07 - Capacitação coin otiuntopcüatr-a sobre placa palatirra corrt a equipc técnica

da AAPD.
. Dia 27107 - O grupo JOVENS EM CONEXÃO, Adultos associados a Amor Pra

Down, estiveram presentes no Boliche na cidade de Balneário Camboriú. Com o

objetivo promover espaços para que os jovens tomem suas próprias decisões, validem

seus desejos, resolvam conflitos, lidem com a convivência, sejam responsáveis por si e

pelo outro. O projeto conta com cronogÍama de saídas externas aos finais de semana,

elaborado pela equipe juntamente com os jovens, para conhecer novos lugares e

vivenciar cada experiência enfre amigos. Neste dia estavam presentes 08 adultos.

Realizamos no dia 02107 uma oficina de dança circular com os jovens e adultos com

síndrotne ,ie Down junto a equipe do CRÂS Nações.

2.7 Reuniões com a Rede intersetorial

AS§OCIÀçÃO AMOR PRÂ DOWN
ítl l rr )l lrr (l(ltrWt t.(.rl t1
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Durante o mês de julho tivemos as seguintes reuniões

r Dia 01107 - Reunião da equipe técnica da AAPD de Balneário Camboriú e Itajaí.
. Dia 02107 - Reunião com a técnica da Proteção Global - sobre a escuta especializada

de usuário.
. Dia03107 - Reunião escolar no NEI Pão e Mel.
. Dia 08/07 - Reunião com o conselheiro tutelar Lico - Conselho Tutelar de Balneario

Camboriú - encamiúamento e acompanhamento de usuários.
. Dia09lO7 - Reunião do Conselho Municipal de Assistência Social - CMAS.
. Dia 31107 - Reunião do NAPNE - Núcleo de Acessibilidade às Pessoas com

necessi dades Específicas.

*Contatos telefônicos com a rede realizados pela assistente social:

o 02, 04, 08, 09, 17, 18 e 29107 - Conselho Tutelar de Balneário Camboriú -

encaminhamento e acompanha6ento de usuários'
o 09, ll, 15 e29107 - Setor de transportes - SMS - encamiúamento de horários dos

atendimentos e acompaúamento dos usuários.
. 16107 - PAI - Posto de Atenção Infantil - encamiúamento e acompanhamento de

usuários.
o 18107 - Lar de adolescentes Marina - Carnboriú - acompanhamento de usuário.
. 08/07 - Hospital Infantil Joana de Gusmão - encaminhamento e acompanhamento de

usuários.
o 08/07 - Programa Abraço a Vida - encaminhamento de familiares de usuários.

o 08 e 31107 - 4u Promotoria de Balneiirio Camboriú - acompanhamento de processos

de usuários.
. 17/07 - Hospital Infantil Jeser Amarante Faria - encaminhamento e acompanhamento

1_ ___.__'--'--^
uts u§uanlu§.

o 17 e 29107 - Escritório Modelo de Advocacia - EMATNIVALI BC

encaminhamento e acompanhamento de processos.

. 29107 - CRAS Nações - acompanhamento de usuários.

resumo de

Quantidade
prevista

Atividades
executadas

JULHO
2024

v,
executado

UnidadeAtividades â serem
executadas

l00Yo03 03Oficina com usuários

acompanhados

Oficina
mensal

70 175%Atendimento
mensal

40Atendimento
psicológieçs in{ividr-r ais

ou em grupo

133,330/,Atendimento
men-sal

30 40Atendimento
nsicossocial familiar
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Ação de Informação,
Comunicação e Defesa e

Garantia de Direitos

Atividade

anuai

06 08 133,33yo

Visita e atendimento

domiciliar
Atendimento

Mensal

08 62,50oÁ

Reunião com grupos

usuários do CRAS
incluindo estudos de
eeso eom eauine técnica

Grupo anual 06 0l 16,660/o

Reunião com a rede

intersetorial
Reunião

mensal

08 l6 200%

Anexos eixo 2.1

02107 OÍicina com os jovens e adultos no CRAS

rcfi7 devolutiva com os jovens e adultos
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Balneário Camhoriú, 09 de agosto de2024.

271A7 - jovens em conexão

30107 - Oficina com os jovens e adultos

Paula Bressan lloneda
Psicóloga

cRP - t21r7829

\t ; ó-f-q*i^.-
Karin Catarina Pereira

Assistente social
CRESS - 9863 - 12" Região
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÂRIO CAMBOHÚ

Vcrifi car aut€nlrcidâde

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS

DATA

1411012024147492 t 2424 1ilA7DA24

ASSOCIACAO AMOR PRA DOWNu.132.1721OOO1-70

INSCRtÇÀO TUNTCTPAL

ATIVIDADE CNAE:

144779

8720499 - Aüvidades de assistêncía psrcossocial e à saúde a porladores de psíquicos, defciência mêntal e dependência química náo
antenormente

Logradouro: SEXTA AVENIDA, 440

Baino DOS MUNICíPIOS

Complemento: ALAMEDA PARQUE ECO.RAIMUNDO MALTA

CEP:68337-315

da F azenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas passivo acima identificado que vierem aresponsabilidade do
a tributos administrado

Ressalvado o
ser é certifcado náo constam em Secretana daFazenda

CODIGO DE CO}iTROLE DA CERTIDÃO

c24147492N9869D38

A a(fientcidadê desta poderá ser confinnada na página da Prefeitura Munrcipal de Baheário Camboriú
Hrpr:ltw*t5c.rc.gov. bri

Preíeitura Municipal de Balneáno Camboriú Ruâ Dinamarcâ. 320

Até o momento não constam débitos em aberto a pessoa sdecionada.
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ffi ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERflDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS ESTADUAIS

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dívidas que vierem a ser apuradas, é certificado
que não constam, na presente data, pendências em nome do contritxrinte acima identificado, relativas aos tributos,
dívida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Nome (razão social):

CNPJ/CPF:

Dispositivo Legal:
Número da certidão:
Data de emissão:

Validade (Lei ne 3938/66, Art. 158f:

ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN
04.t32.t72lOoO1-70

tei ne 39:18/6i6, Ârt. 15.4

2401402363314m
29lO7l2O21L6t14:O7
2slo,.l20zs

A âutenticidade desta certidão deverá ser conÍirmada na página da Secretaria de Estado da Farenda ne lnteÍnet, no endereço:
http://www.sef .sc.gov. br

Este documento íoi assinado digitalmente
lmpresso em : 75 /Aa/2O24 09:56:53
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POS]TIVA COM EFETTOS DE NEGATTVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DIVIDAATTVA DA UNIÃO

Nome: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN
CNPJ: 04.132.17210001 -70

, --- -.. r. lr - i .- -r -. 1.,-- Jr..l t -. tReSsâiVáüo u riiieitu úc à :r-.ôZeirLia Náuiuiiái üuUi'Ai e iiiSuieVEi qUaisqUei'üiViUAS Uc
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

í.constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nostermos do art. 151 da Lei no 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de ceÍiÍicação da regulandade fiscal, ou ainda não vencidcs; e

2.náo constam inscriçóes em Dívida Ativa da Uniáo (DAU) na Procuradoria-Geralda Fazenda
Nacional(PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidáo
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para

todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do

sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art.11da Lei no 8.212, de 24 dejulho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na lnternet, nos
endereços <http://rfb.gov.bp ou <http://www.pgfn.gov.be.

Certidáo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 211012014.

Emitida às 13:43:57 do dia 14l}gl2}24 <hora e data de Brasília>.
Válida até 1010212025.
Código de eontrole da certidão: 951.A.?C1E.2GB8-855{
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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Cá.Ix.á
CAIXA ÉCONÔMiCA FEDERAL

CertiÍicado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão

t:
Endereço:

04.t32.L72/O001-70

assocrnçÃo AMoR PRA DowN

AL DELFIM DE PADUA PEIXOTO FILHO 440 / MUNICIPTOS / BALNEARIO
CAMBORIU / SC / 88337-315

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a

empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Va iitiatie: tt I oB I zo24 a O9 I 09 I 2024

Certif i ca ção N ú mer ot 2O24O81 1 0 1 3 8 1 49 37 26L47

Informação obtida em 15/08/2024 09:57:35

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condícionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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CERTIDÃO }IEGÃ,TIVÀ DE DÉBITOS TFI.F\BÃLHIST}\S

Nome: ASSOCIACAO AMOR PRA DOWN (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 04. 132.112/0001-70
Certidão n" : 56093863/2A24
Expedi-cão: 75/08/2024, às 09:58:01
Validade: Ll/02/2025 180 (cento e oitenta) dias,
de sua expedição.

contados da data

Certif ica-se que Ã,SSOCfâC.ã,O ÀMOR PRA DOIÍI{ {I{AERIZ E E'ILIÀIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o no O{.132.L721A0O1-70, NÃo coNsTÀ como
inadimplente no Banco Nacir:nal de Devedores Trabal-histas.
Certidão emi-tida com base nos arts. 642-A e 883-À da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.o L2.440/20L1 e
13.461 /2A1'7, e no Ato A7/2022 da CGJT, de 27 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesLa a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http z / /www.tst. jus.br) .

Certidão emitida gratuitamente.

INTORMAÇÃO rMPOR[ÀrilTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas consLam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transi-tada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, incl-usive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emofumentos ou a recolhimentos determinados em l-ei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

i.rtr'./-i. :r,if:,,t : -i :l i::t't arl: : atr) :l r. ít l -.:a',:. .', : 1., :.
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