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Processo Prestacao de contas Lei 13.019/2014 - 6- 027/2026

De: Taison P. - CGM - Cl - CCC - DP
Para: CGM - ADM - Administrativo - A/C Juliano F.

Data: 30/01/2026 as 18:35:22

Setores envolvidos:

CGM - CI - CCC, CGM - ADM, SMA, SEFAZ - DFIN - FIN, SMA - CFMDCA, CGM - CI - CCC - DP, CGM - SUBSICI - PARPC

PAIS - FMDCA - R$ 21.640,71

Prezado NVIIETleN=eI=11ar1re W= le]dN&1€1\Y EEWA\BLY/| boa tarde!

Segue em anexo os documentos assinados.

Atenciosamente,

Taison N. Passaia
Auditor Fiscal de Tributos Municipais
Matricula 55569

Anexos:

12_Parcela_2025 ASSOCIACAO_PAIS_ Protocolo_8377_2026_Ok_.pdf
CERTIDOES_NEGATIVAS.pdf

contraturno_01_2026_recibo.pdf

demonstartivo_codigo_do_amanha.pdf

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7
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https://bc.1doc.com.br/?pg=doc/ver&hash=5A33C02E498EFFB2A563D049&itd=12&origem=assinador_pki&erros=0

29/01/2026, 09:43

Prefeitura de Balneario Camborit | 1Doc

Protocolo 8.377/2026 E5, PAMEONO

Assunto: Prestacdo de Contas - Lei 13019

Via 1/2 Balneario Camborit/SC, 27 de Janeiro de 2026 as 10:22
De: Para:

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO CGM - Cl - CCC - Departamento de Controle
E INCLUSAO SOC - CNPJ 10.213.178/0001-74 de Convénios e Contratos

SEGOV - DITI - DEPE

Esta documentacéao faz parte do Protocolo 8.377/2026

Protocolo 8.377/2026

Assunto: Prestacao de Contas - Lei 13019 ERA\ELFNEIEI&HOA
¢ I ‘¢$ CAMBORIU

Via 2/2 Balneario Camboriu/SC, 27 de Janeiro de 2026 as 10:22

De: Para:

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO CGM - Cl - CCC - Departamento de Controle

E INCLUSAO SOC - CNPJ 10.213.178/0001-74 de Convénios e Contratos

SEGOV - DITI - DEPE

Esta documentacéao faz parte do Protocolo 8.377/2026

TERMO DE ENTREGA Nome legivel:
Recebido em: Assinatura:
/ / as__
RG/CPF:

Prefeitura de Balneario Camboril - Rua Dinamarca, n° 320 Nagbes, Balneario Camboritt — SC CEP: 88338-900 + 1Doc * www.1doc.com.br
Impresso em 29/01/2026 09:45:13 por Taison Nathanael Passaia - Auditor Fiscal de Tributos Municipais (matricula 55569)

https://bc.1doc.com.br/?pg=doc/folha_rosto&hash=F52B353534C0059761F90D56&itd=8&origem=atalho
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PRESTACAO DE CONTAS

PARCELA N° 12
1° TERMO ADITIVO

TERMO DE COLABORACAO
FMDCA n° 12/2023

REF. DEZEMBRO/2025

Balneario Camboriti/SC, 28 de Janeiro de 2026.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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Fone: (47) 3398 4949 Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,
paisbcinclusaosocial@live.com | Balneario Camborid, SC, CEP 88337-420

www.paisbc.org
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ESTADO DE SANTA CATARINA , WA/ PREFEITURA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU 2 BALNEARIO
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL :

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITO DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE ‘“ % CAMBORIU

PARECER REGULAR

Parcela n°: 12/2025 Més: DEZEMBRO

Entidade: ASSOCIACAO DE PROTEGCAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO

SOCIAL - PAIS CNPJ: 10.213.178/0001-74

Termo n%: 12/2023 Nota de Empenho: 19/2024

Fundo Repassador: FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITO DA CRIANCA

E DO ADOLESCENTE Data do Repasse: 12/12/2025

PARECER N° 12

Tratam os autos da prestacdo de contas de recursos repassados por meio do Termo Aditivo ao
Termo de Colaboracao FMDCA n° 12/2023, no valor de R$ 21.640,71, cujo objeto é:
"proporcionar atendimento terapéutico individual ou em grupo, além de escuta especializada para
criancas, adolescentes e seus familiares de Balneario Camboriu encaminhadas através dos Orgdos
Competentes, Demanda Espontinea e Poder Judicidrio, bem como oferecer atendimentos
multidisciplinares que visem a prevencdo e a promocdo de saude mental, diminuindo assim possiveis
danos psicologicos e sociais."”

Da andlise do processo de prestacao de contas em epigrafe constatou-se a presenca dos elementos
e formalidades exigidos pela legislacao vigente, Lei Federal 13.019/2014. Quanto aos documentos
apresentados, entende-se que os mesmos comprovam adequadamente a aplicacao dos recursos nas
finalidades para as quais foram concedidos, bem como a realizagao do objeto. Sendo assim, considera-se
REGULAR em forma e conteldo a presente prestacao de contas contendo 197 paginas.

Dessa forma, encaminhamos as prestagdes de contas para aprovacdo e arquivamento.

Sendo estas as consideracdes, submetem-se aos autos a apreciacao de Vossa Senhoria.

Balneario Camboril, 28 de Janeiro de 2026.

Taison Nathanael Passaia
Matricula 55569 - Decreto Municipal 12.090/2025

DA OV

O

De acordo,
Ao(a) Sr(a). Secretario(a), para deliberagao

Em, / /

Omar Mohamad Ali Tomalih
Decreto Municipal 12.106/2025

AN T Ao o7 C SV

Iy

=4

FAISON-NATHANAELPASSATA OMARMOHAMAD-AH-FOMARH

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS REF. RECURSOS ANTECIPADOS

ENTIDADE:  ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

CNPJ: 10.213.178/0001-74

ENDERECO: RUA BOM RETIRO, N.2 1251, BAIRRO MUNICIPIOS, BAL. CAMBORIU - e
E-MAIL: luciano@contabilidadeoliani.com.br

RESPONSAVEL: EDUARDO CAMARGO ASSIS CPF:

PARCELA: N.2 12 DO TERMO ADITIVO AO TER
SITE PUBLICADO: bc.sc.gov.br

DATA DA PUBLICACAQ: 27 de janeiro de 2026

MO DE COLABORACAO FMDCA 12/2023, EM VALOR:

FONE: 3264-1692

CEP: 88.337-420

R$ 21.640,71

N.2 DATA TRANSACAO! HISTORICO RECEBIMENTOQS PAGAMENTOS
1 | 03/12/2025 SALDO ANTERIOR RS 0,00

2 | 12/12/2025 | TRASNF. |PMBC TRANSF. PARCELA N.2 12 FMDCA 12/2023. RS 21.640,71

3 | 19/12/2025 | PGTO. |FOLHA DE PAGAMENTO R$ 17.310,00
4 | 09/12/2025 PGTO. _|KPM GESTAO DE CUROS E PROJETOS RS 2.530,51
5 |19/12/2025 PGTO.  [TARIFA BANCARIA RS 10,00

6 | 31/12/2025 PGTO.  |TARIFA BANCARIA RS 21,00

7 | 13/01/2026 | TRASNF. |REEMBOLSO DE RECURSOS PARA ASSOCIACAO RS 31,00

8 | 13/01/2026 PGTO.  |GUIA PREVIDENCIARIA RS 1.800,20

RS 21.671,71 R$ 21.671,71
SALDO RS 0,00
LUCIANO Assinado de forma

digital por LUCIANO

OLIANI:01895 OLIANI:01895582962

PP Ko, Rngatinn 582962 (5513 000 s
Luciano Olian
Eduardo de Camargo Assis Contador

Presidente CRC/SC 285R2/N

e ‘0- 7,
Ml O deinio db vz
Tesoureiro

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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G3382611128011041
26/01/2026 11:18:16
Consultas - Extrato de conta corrente

ExpansaoASerOcuItadaVersoesAnteriores: Extrato de Conta
corrente: Conta corrente;

Cliente - Conta atual

Agéncia 1489-3
Conta corrente 71152-7ASSOCIACAO S - PAIS
Periodo do extrato de 12/12/2025 até 01 /01 / 2026

Langamentos

Ot balancete DL ¢ 18 orige
03/12/2025 0000
1211212025 1489

do
140 21.640,71 C 21.640,71 C

00000 000 Saldo Anterior
99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.190.
1212 09:19 PMBC FMDCA MOVIMENTO

19/12/2025 0000 13134 250 Folha de Pagamento 42.866 17.310,00 D
19/12/2025 0000 13105144 Pix - Enviado S0 121007 ZRAGEID
: ~ 19/1215:48 KPM GESTAO DE CURSOS E PR

19/12/2025 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 863.531.200.074537 10,000 1.790,20
Tar. agrupadas - ocorrencia 19/ 1'2/2025 o

31/12/2025 0000 13113170 Tar Pag Salér Créd Conta  823.650.800.220,816 21,000 1.769.20 C
Cobranga referente 19/12/2025 .

01/01/2026

0000 00000999 SALD O  1.769,20 C

*** A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA ***
Use o Pix pra receber as vendas e personalize os

pagamentos com QR Code pelo App ou BB Digital. E
pratico gerenciar pelo Painel Pix no computador.

Transagéo efetuada com sucesso por: JC416513 KARINA GONCALVES DOS PASSOS.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088

ifi i 6digo BC63-8943-BA5D-85B7
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo
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agrupados

(G336191108762911018
Consultas - Extrato de conta corrente 18/01/2026 11:21:04
~ ExpansaoASerOcultadaVersoesAnteriores: Extrato de Conta corrente: Conta
corrente;
Cliente - Conta atual
Agéncia 1489-3
Conta corrente 711527 ASSOCIACAO S - PAIS
i de 16 /12 /2025 até 16 / 01 / 2026
Langamentos
bal:?nt(-:ete - ovi[:;.ento Ag.origem  Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
12/12/2025 0000 00000 000 Saldo Anterior 21.640,71C
19/12/2025 0000 13134 250 Folha de Pagamento 42.866 17.310,00 D
19/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 121.901 2.530,51 D
19/12 15:48 KPM GESTAO DE CURSOS E PR
19/12/2025 0000 13113 258 Tarifa Pix Enviado 863.531.200.074.537 10,00 D 1.790,20 C
Tar. agrupadas - ocorrencia 19/12/2025
31/12/2025 0000 13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta 823.650.800.220.816 21,00 D 1.769,20 C
Cobranca referente 19/12/2025
13/01/2026 1489 99020 870 Transferéncia recebida 601.489.000.045.954 31,00 C
13/01 09:42 KARINA GONCALVES
13/01/2026 1489 99015 470 Transferéncia enviada 551.489.000.034.816 1.800,20 D 0,00C
13/01 09:50 CASA DO ADOLESCENTE
16/01/2026 0000 00000 999SALDO 0,00C

**% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA ***

Transagéo efetuada com sucesso por: JC416513 KARINA GONCALVES DOS PASSOS.

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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DECLARAGAO

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$ 21.640,71
relativo a parcela N° 12 do TERMO ADITIVO AO TERMO DE COLABORACAO - FMDCA
numero 012/2023 firmado com o Municipio de Balneario Camborid, foi realmente aplicado,
obedecidos os devidos fins a que se destinava, tendo sido escriturado nos registros contabeis
da Associacdo de Protegdo Acolhimento e Inclusdo social PAIS,(casa do adolescente),
permanecendo a disposicao dos orgaos de fiscalizagéo e auditoria para os exames que se
fizeram necessarios.

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

E, para que produza os devidos efeitos passo a presente declaragao aos vinte e um dias do
més de janeiro de dois mil e vinte e seis.

LUCIANO /I:\ljsci?:sgde forma digital por
PP. Minova B AN ke
o , Luciano Oliani
tduardo de Camargo Assis Contador
Presidente CRC/SC 28582/
Presidente da Osc contador

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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Oliani

Contabilidade

DECLARACAO

CONTABILIDADE OLIANI, estabelecida na 5.° avenida, n.° 180,
Vila Real em Balneario Camborit, Santa Catarina, inscrita no CNPJ n.°
11.126.134/0001-70, CRC/SC 006632/0, representada neste ato pelo sr.
Luciano Oliani, CPF n.° 018.955.829-62, responsavel pela entidade
ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL — PAIS,
sob CNPJ n.° 10.213.178/0001-74, declara que o valor de R$ 1.800,20

corresponde aos encargos de SALARIOS, INSS, IRRF, PIS e FGTS do convénio
PRESTACAO GLOBAL.

Como a entidade recebe recursos de outros convénios, a guia de
Imposto & emitida somando todos os funcionarios registrados no CNPJ, fazendo-
se a proporgao para cada convénio.

LUCIANO Assinado de forma digital por
LUCIANO OLIANI:01895582962

OLIANL:0189558296 (. 4os: 2026.01.26 15:52:29

2 -03'00'

Luciano Oliani
Contador
CRC SC 028562-01

Balneario Camboriti 07 de dezembro de 2025.

Contabilidade Oliani
Telefone: 47 3264-1692
WhatsApp 47 9 9641-8777

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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13/01/2026 - BANCO DO BRASIL -~ ©9:50:21
148901489 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO S - PAIS

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 71.152-7
DATA DA TRANSFERENCIA 13/01/2026
NR. DOCUMENTO 551.489.000.034.816

VALOR TOTAL

*hkkkk%  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CASA DO ADOLESCENTE
AGENCIA: 1489-3 CONTA: 34.816-3

NR. DOCUMENTO 551.489.000.071.152

1.800,20

NR.AUTENTICACAOQ E.18D.A12.897.A83.837

Transagao efetuada com sucesso por: JC416513 KARINA GONCALVES DOS PASSOS.

ifi [ 6 -8943-BA5D-85B7
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PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal da ASSOCIAGAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL-
PAIS, CNPJ:_10.213.178/0001-74 no uso de suas atribulagdes legais e estatutarias, apés haver
procedido a0 exame dos documentos que compdem a Prestagio de Contas relativas 3 parcela n°
1212025 do TERMO ADITIVO AO TERMO DE COLABORAGAO - FMDCA nimero 12/2023, através
da Prefeitura Municipal, por intermédio do fundo municipal da crianga e adolescente de Balneario
Camborit. Manifestam-se favoravelmente, em razao de regularidade das contas e dos documentos
comprobatérios apresentados, opinando pela sua aprovaggo.

Balneario Camborit, 21 de Janeiro de 2026
LUC'ANO Assinado de forma digital por
OLIANI:018955829 5 ci s e amae
62 -03'00"
Luciano Olian
Contador
NOME: Luciano Oliani CRCISC 285R2/M

Presidente do conselho Fiscal

CPF o I

Cem(ilows By O [

NOME: Conceigdo Alves dos Passos

MEMBRO: CPF

b
/ N

/ ]
NOME: Jo&o Henrique Demonti

MEMBRO: CPF I

Fone: (47) 3398 4949 Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,
paisbcinclusaosocial@live.com | Balnedrio Camboriti. SC. CEP 88337-420

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Razéo Social da Empresa

NO Recibo

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

1016

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identificada, pela prestagdo dos servigos de PROTECAO GLOBAL-PSICOLOGA a importancia de R$ 2.885,00 (dois mil oitocentos e

oitenta e cinco reais ), conforme discriminativo abaixo:

Nimero de Inscricio ESPECIFICACAO:

No INSS: No CPF: [ 1.Valor Servigo Prestado 3.292,58
2.0utros Proventos 0,00
Identidade Total 3.292,58

DESCONTOS:
Nimero: 3.0utros Descontos 0,00
Orgdo Emissor: SSp UF: 4.1SS 0,00
Enderego 5.IRRF 45,40
i, 56 6.Deducdo INSS 362,18
italia, 301 7.INSS Frete 0,00
faches 8.Pensdo Alimenticia 0,00

Localidade

ot Total 407,58
BALNEARIO CAMBORIU/SC 19/12/2025 VALOR LIQUIDO 2.885,00

Nome completo

Assinatura

_ /
ANA JULIA POLHMAN ZANATTO £ ahue %WC, %Z*E*‘ ’

Esta remuneragéo sera incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuigdo previdenciéria seréo\:ecmﬁdos

iesp ureirp

corfformidade com a legislagdo vigente.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTAGAO DE SERVIGOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO
SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNPJ sob n® 10.213.178/0001-74, estabelecida na Rua

Bombinhas, n° 50 - Bairro dos Municipios - Balneario Cambori - SC, CEP 88337-320, representada neste ato pelo
Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscrito no CPF/MF n por meio de sua bastante
procuradora, Karina Gongalves dos Passos, inscrita no CPF/MF n-omo CONTRATADA: ANA
JULIA POLHMAN ZANATTO brasileira, sol

te e domiciliada na

teira, psicologa, inscrita no CPF/ P n°
338-260, ajustam o seguinte: ;

Clau;ula 1% - As partes acima identificadas t&m entre si, justos e acertados, o presente Contrato de Prestagéo de
Servicos Auténomo, que se regera pelas cliusulas se

quintes e pelas condigdes de preco, forma e termo de
Pagamento descrito no presente.

Paragrafo unico: Serao obedecidas, pela CONTRATANTE E CO
COLABORAGAO FMDCA N° 012/2023, de Balneario Camboriu

Marco Regulatério das Organizagdes e o Decreto 8.726/2016.

NTRATADA, as diretrizes constantes do TERMO DE
-SC, de acordo com a Lei 13.019/2014, que institui o

DO OBJETO DO CONTRATO

Cléusula 12 A - £ objeto do presente Contrato a prestacao de servigos na area da satde que consiste em realizar
atendimento psicolégicos em criangas/adolescentes, be

M como para seus familiares, com vigéncia a partir da data
de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL
Clausula 22 - 0 Servico

podera ser executado na sede da propria CONTRATANTE, ou em outro local a ser
estabelecido, em comum acordo com a CONTRATADA.

. DO PRAZO DO CONTRATO

Clausula 3% - O presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado em 01 de janeiro de 2025, findando
em 31 de dezembro de 2025,

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 42 - O presente servie
reais e trinta e nove centavos)
transferéncia bancaria em conta a

0 sera remunerado pelo salrio bruto de R$3.309,39 (trés mil trezentos e nove

referente aos servigos efetivamente prestados, devendo este ser pago, mediante
ser informada pela Contratada.

Paréagrafo 1° - Pela prestacéo de servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a quantia acima
mensurada, mediante liberagdo do dinheiro pelo FMDCA (Fundo Municipal dos Direitos da Crianga e Adolescente)

por meio do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente de Balnedrio Camboriti-SC, com previsdo
de pagamento até o quinto dia atil de cada més por meio de folha de pagamento através do sistema eletrénico do
BANCO DO BRASIL (FOPAG).

Para’grafo 2° - 0 ndo pagamento da Quantia acertada. na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata
interrupgéo da prestacao de servicos.

@ 47-33984949 @paisbc @}} www.paisbc.org ﬁpaisiﬁci

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos M unicipios, Balnedrio Camboriu- s¢

usaosocial@gmail.com

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Clausula 5% - A CONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionam

dar conhecimento de seu Regimento Interno, como também pela estrutura fisica de todo o ambiente de trabalho,
qual seja, a sede da propria instituicdo, ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado (s).

Paragrafo (inico: A CONTRATANTE colocara & disposicdo da CONTRATADA sua estrutura fisica, técnica e pessoal,
para que este realize os servicos constantes no Plano de Trabalho.

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Clausula 6° - Fica responsavel a CONTRATADA por todos s servigos constantes no Plano de Trabalho constantes
no edital de Chamamento Publico n° 013/2023 do CMDCA de Balnedrio Camborit/SC, executados pela

CONTRATANTE, durante o tempo de vigéncia do presente contrato, no horario que lhe for possivel, sendo sua
carga horaria contratada de 20 (vinte horas) horas semanais.

Clausula 72 — A CONTRATADA

devera seguir as normas estabelecidas no referido Plano de Trabalho, Regimento
Interno da CONTRATANTE e se

us horérios de funcionamento e também quanto a utilizagdo de materiais,

Paragrafo Unico: Fica sob responsabilidade da escolha do melhor horario

para a prestacéo dos servicos a cargo da
CONTRATADA, dentro dos horarios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO

Clausula 82 — O presente Contrato sera r

escindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por
vontade das partes.

Paragrafo anico; Caso haja algum interesse na rescis

ao do presente contrato, a parte interessada notificara a outra
por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDIGOES GERAIS

Cléusula 92 - A CONTRATADA nio possuira horario fixo d
entre CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horar
definido pela CONTRATADA, observada a demanda do
funcionamento da CONTRATANTE.

e entrada e saida na instituigdo, assim como subordinagéo
ios a ser cumprida a prestagdo de servigos auténomo sers
s pacientes, disponibilidade de consultérios e horarios de

Paragrafo unico: O acompanhamento técnico para a consecugdo dos objetivos constantes no Plano de Trabalho

sera realizado por Supervisdo da CONTRATANTE, em observancia as diretrizes do respectivo Conselho profissional
e demais diretrizes da legislagéo aplicada.

Clausula 10% - Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, nio pode a CONTRATADA transferir ou
subcontratar os SEervicos previs

tos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisdo imediata deste instrumento.

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE

Clausula 122 - A CONTRATADA compromete-se a manter sigilo sobre todos os dados e informagdes obtidos no
curso da execugdo deste contrato, obs

ervando as disposi¢des da Lei Geral de Protegéo de Dados Pessoais (Lei n°
13.709/2018).

ento de equipamentos de apoio ao servigo,

47-33984949

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camborii- SC

@paisbe ) www.paisbc.org 3B paisinclusaosocial@gmail.com

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

ifi [ G -8943-BA5D-85B7
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5



(L) 47-33984949
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO soclAL-PAlS

Clausula 132 - A CONTRATADA

garantira que seus empregados, representantes e
de confidencialidade ou estej

Prepostos assinem compromisso
am sujeitos a obrigagses legais equivalentes,

DO FORO

Clausula 112 - Ng hipdtese de diver
13.140/2015, concordam que antes

géncias decorrentes do presente contr
Mediacio Extrajudicial,

ato, as partes, na forma da Lej n®
de qualquer providéncia contenciosa, vao instituir um procedimento de

Paragrafo dnico: As partes acordam que o procedimento de mediagao serg confidencial, preservando todo contetdo
do que nele for discutido, nos limites previstos nos arts. 30 e 31 da lei 13,140/2015, elegendo o foro da Comarca de
Balneério Cambori; para questdes contenciosas.

Por estarem assim justos e contrat

ados, firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente
com 02 (duas) testemunhas,

Balneario Camborit, 01 de Janeiro de 2025,

-

.1).
ASSOCIAGAO DE PROTECAO ACOLHIMENTD E INCLUSAO §
CNPJ 1.10.213.178/0001-74

Contratante
/,/; -7
/
4 poall V00 S i\‘/;g,«m a A"
ANA-JULIA POLHMAN ZANATTO
CPF de n° G
Contratada,
Testemunha: Testemunha:
1. f"‘ Lot A ”“f///"/: £ el 2. 4 )

@paisbc @) www.paisbe.org N paisincl

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balnesrio Camboriu- s¢

usaosocial@gmail.com

D ALI TOMALIH
Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMA

P f I de d ssinaturas, acesse ttpS bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 I -8943-BA5D-85B7
B7 e informe o COdIgO BC63
ara verificar a validade das a: ,



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/01/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11:25:37
1489001489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAOC ACOLHIM
CNPJ: 10.213,178/0001-74

FAVORECIDO: ANA JULIA POLHMAN ZANATTO
CPF: 114.231.149-06

AGENCIA: 0616-5 - FRANCISCO BELTRAO PR
CONTA: 63.146-9
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: E.ED4.FF6.0F6.782.ABC

T

.
AL ;LA“‘\,?NE": O s & e,

- — (+ﬁ- —al.d s .!~,‘

Wi

Eduardo de Camargo Assis
Presidente

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7
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RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Razéo Social da Empresa

NO Recibo

ASSOCIACAQ DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

1019

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAO DE PROTECAQ ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identificada, pela prestagdo dos servicos de PROTECAO GLOBAL-

oitenta e cinco reais ), conforme discriminativo abaixo:

NUmero de Inscricdo

ESPECIFICACAOQ:

PSICOLOGA a importéncia de R$ 2.885,00 (dois mil oitocentos e

BISAN CAVALCANTE AKIL

v

No INSS: No CPF: _ 1.Valor Servico Prestado 3.292,58
2.0utros Proventos 0,00
Identidade Total 3.292,58

DESCONTOS:
Numero: 5062786 3.0utros Descontos 0,00
Orgao Emissor: SSP UF: PR 4.1SS 0,00
Enderego 5.IRRF 45,40
6.Dedugdo INSS 362,18
7.INSS Frete 0,00
‘ 8.Pensdo Alimenticia 0,00
Localidade Data Total 407,58
BALNEARIO CAMBORIU/SC 19/12/2025 VALOR LfQUIDO 2.885,00

)
Nome completo /). 7/ Assifigturd
/

= TR ; . R o o 7V 1 3  elmr B 1L
Esta remuneragéo sera incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuigdo previdencidria seracyeé&hldos’ v;rf(conformndade com a legislagdo vigente.
\ ‘/f’

>
‘g !
D\/

tduardo ae Camargo Assis
© Presidente

~ -

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAQ SOCIAL-PAIS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTACAO DE SERVICOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO
SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE)

, inscrita no CNPJ sob ne 10.213.178/0001-74, estabelecida na Rua

50 - Bairro dos Municipios - Balnedrio Camborit - SC, CEP 88337-320, representada neste ato pelo
Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscri » Por meio de sua bastante
' 87. e como CONTRATADA: BISAN

residente

Clausula 12 - Ag
Servigos Aut

partes acima identifi

Gnomo, que se regera
Pagamento descrito no presente.

cadas tém entre sj justos e ace

rtados, o presente Contrato de Prestacdo de
pelas clausulas seguintes e p.

elas condigdes de preco, forma e termo de

Paragrafo um’cg: Seréo obedecidas, pela CONTRATANTE E CONTRATADA, as diretrizes constantes do TERMQ DE
COLABORACAO FMDCA N° 012/2023 de Balneario Camborit-SC, de acordo com a Lei 13.019/2014, que institui o
Marco Regulatério das Organizagdes e o Decreto 8.726/2016.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 A - g objeto do presente Contrato a prestagdo de Servicos na area da sade que consiste em realizar

atendimento psicolégicos em criangas/adolescentes, bem como para seus familiares, com vigéncia a partir da data
de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL
Cléusula 22 . O serv

ic0 podera ser executado n
estabelecido, em com

a sede da prépria CONTRATANTE, ou em outro local a ser
um acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO
Clausula 32 - presente contrato possyi prazo determinado, sendo este iniciado a0 1° dia do més de janeiro de
2025, findando em 31 de dezembro de 2025,

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 42 - 0 Presente servigo sera remunerado p
reais e trinta e nove centavos)

elo salario bruto de R$3.309,39 (trés mil e trezentos e nove
transferéncia bancaria e

referente aos servigos efetivamente prestados, devendo este ser pago, mediante
m conta a ser informada pela Contratada.

Parégrafo 1° . pgq prestagdo de servigos acertados neste instrumento, a CO
mensurada, mediante libergcs inhei ici

(O 47-33984949 @paisbc ¢ www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50,

Cipios, Balnedrio Camboriu- s¢

MAD ALI TOMALIH
Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHA
ssina .

i Hdi C63-8943-BA5D-85B7
ifi - -85B7 e informe o cédigo B
d inaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D
ifi i i s :
Para verificar a validade das ass|



ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

Clausula 12% - A CONTRATADA compromete

curso da execucdo deste contrato, observando
13.709/2018).

-S€ a manter sigilo sobre todos os dados e informagdes obtidos no
as disposicdes da Lei Geral de Protegéo de Dados Pessoais (Lei n°

Clausula 13% - A CONTRATADA garantira que seus em

pregados, representantes e prepostos assinem compromisso
de confidencialidade oy

estejam sujeitos a obrigagoes legais equivalentes.

DOFORO

Clausula 112 - Na hipdtese de divergéncias decorrentes do presente contrato, as partes, na forma da Lei n°
13.140/2015, congord

am que antes de qualquer providéncia contenciosa, véo instituir um procedimento de
Mediacéo Extrajudicial,

Paragrafo (nico: As partes acordam que o procedimento de mediagéo sera confidencial, preservando todo contetido
do

que nele for discutido, nos limites previstos nos arts. 30 e 31 da lei 13,140/2015, elegendo o foro da Comarca de
Balnedrio Camboriy para questdes contenciosas.

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente
com 02 (duas) testemunhas,

Balnedrio Camboriti, 01 de janeiro de 2025

Yom

ASSOCIAGAO DE PROTECAQ ACOL&IMENTO E INCLUSAO SOCIA - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE)
CNPJ n.10.213.178/0001-74

Contratante
" BISAN CAVALCANTEAKIL
CPF de n®
Contratada.
Testemunha: Testemunha:
1 7»’/401/:/ Ai / 3’9f7'é«3: ‘4’{;}//" 7’«‘/;;/

(O 47-33984949 @paisbc @ www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, B

I I ifi -8943- - 7 i I igo BC63-8943-BA5D-85B7
a verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldOC.CO .br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o co6d [o]
Pal f i

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

alnedrio Camboriu- s¢




ASSOCIACAO DE PROTECAC ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

Parégrafo 2° - O nao pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata
Interrupgéo da prestacéo de servicos,

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Clausula 52 - A CONTRATANTE se res
dar conhecimento de s

ponsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao Servigo,
qual seja, a sede da pro

eu Regimento Intemno, como também pela estrutura fisica de todo 0 ambiente de trabalho,
pria instituicdo, ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado ().

Paragrafo tnico: A CONTRATANTE

colocara a disposicgo da CONTRATADA sua estrutura fisica, técnica e pessoal,
para que este realize os SErvi¢os con

stantes no Plano de Trabalho.

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Clausula 62 - Fica responsavel a CONTRATADA por todos os servigos constantes no Plano de Trabalho constantes
no edital de Chamamento Pabli

co n° 013/2023 do CMDCA de Balneario Camborit/SC, executados pela
CONTRATANTE, durante o tempo 6

de vigéncia do presente contrato, no horario que lhe for possivel, sendo sua
carga horéria contratada de 20 (vinte horas) horas semanais.

Clausula 72 - A CONTRATADA dev.

era seguir as normas est
Interno da CONTRATANTE

abelecidas no referido Plano de Trabalho, Regimento
€ seus horarios de funcionamento

& também quanto 4 utilizaggo de materiais,
Paragrafo tnico: Fic

a sob responsabilidade da escolha do melhor horario para a prestacao dos servicos a cargo da
CONTRATADA, den

tro dos horarios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO

Clausula 82 - 0 presente Contrato sera rescindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por
vontade das partes,

Paragrafo tnico: Caso haja algum interesse na resciséo do presente contrato, a parte interessada notificara a outra
por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDIGOES GERAIS

Clausula 92 - A CONTRATADA nio possuiré horério fixo d
entre CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horar,
definido pela CONTRATADA, observada a demanda do
funcionamento da CONTRATANTE.

e entrada e saida na instituigéo, assim como subordinagéo
i0s a ser cumprida a prestagéo de servigos auténomo sera
$ pacientes, disponibilidade de consultérios e horarios de

Paragrafo tnico: O acompanhamento técnico para a consecucéo dos objetivos constantes no Plano de Trabalho
sera realizado por Supervisao da CONTRATANTE, em observéncia as diretrizes do respectivo Conselho profissional
e demais diretrizes da legislagéo aplicada.

Clausula 10? - Salvo com a expressa autoriza

¢do da CONTRATANTE, nao pode a CONTRATADA transferir ou
subcontratar os Servicos previstos neste instrum

ento, sob o risco de ocorrer a resciséo imediata deste instrumento.

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE

47-33984949

Para verificar a - - - e 0 CO [0] - - -85B
lidade das assinaturas, acesse https.//bc.ldOC.CO .br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e info [o]
\ vall f ras, m.pr rifi 4. 7 nform d BC63-8943-BA5D-85B7

TOMALIH
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/01/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11:25:36
1489001489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIM
CNPJ: 10.213.178/0001-74

FAVORECIDO: BISAN CAVALCANTE AKIL

CPF: ©09.960.049-02

AGENCIA: 1489-3 - BALNEARIO CAMBORIU SC
CONTA: 72.456-4
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: A.8D3.982.CA0.EOE.448

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

—
UJ



RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Raz&o Social da Empresa

NO Recibo

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

1021

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identifi icada, pela prestacdo dos servi
oitenta e cinco reais ), conforme discriminativo abaixo:

Gos de PROTECAO GLOBAL-ASSIST.SOCIAL a importancia de R$ 2.885,00 (dois mil oitocentos e

Nimero de Inscricio ESPECIFICACAO:
No INSS: No crr: | 1.Valor Servigo Prestado 3.292,58
2.0utros Proventos 0,00
Identidade Total 3.292,58
DESCONTOS:
Nunjero: 8526299 3.0utros Descontos 0,00
Orgdo Emissor: SSP UF: SC 4.1SS 0,00
Enderego 5.IRRF 45,40
6.Dedugdo INSS 362,18
7.INSS Frete 0,00
' 8.Pensdo Alimenticia 0,00
Localidade Data Total 407,58
BALNEARIO CAMBORIU/SC 19/12/2025 VALOR LIQUIDO 2.885,00
Nome completo Assinatura
8
CASSIA CAROLINA ALBUQUERQUE PEREIRA MAFFI /8 8=

Esta remuneragdo sera incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuicio previdencidria serdo rec

(mruo de Camargo Assis
Presidente

olhvdos em cc{ri{formldade com a legislagdo vigente.

AV, z,jg/ m'{/ “{/ Lf Ol
Tesoureiro

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAJS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTACAO DE SERVIGOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO E
INCLUSAO SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNP.J sob n® 10.213.178/0001-74,
estabelecida na Rua Bombinhas, n° 50 — Bairro dos

Municipios - Balneario Cambori( - SC, CEP
88337-320, representada neste ato pelo Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscrito no
CPF/IMF n° 035.858.069-29, por meio de sua bastante procuradora, Karina Gongalves dos Passos,
inscrita no CPF/MF n

A ) CONTRATADA: CASSIA CAROLIN LBUQUERQUE
PEREIRA MAFFI, brasileira, assistente social, inscrita no CPFIMF ne PIS/PASEP n?
N s - diilil"imua 3144, n Centro, Balneério

Clausula 12 - As partes acima identificadas tém entre si, justos e acertados, o presente Contrato de
Prestacdo de Servigos Auténomo, que se regera pelas cl

ausulas seguintes e pelas condi¢bes de prego,
forma e termo de pagamento descrito no presente.

Pardgrafo tnico: Serao obedecidas, pela CONTRATANT
TERMO DE COLABORAGAO FMDCA N°

13.019/2014, que institui o Marco Regulatori

EE CONTRATADA, as diretrizes constantes do
012/2023, de Balneario Camborit-SC, de acordo com a Lei
0 das Organizagdes e o Decreto 8.726/2016.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 A - E opj
atendimentos sociais as criangas

DO LOCAL

Clausula 22 - 0 servico podera ser executado na sede da

propria CONTRATANTE, ou em outro local a ser
estabelecido, em comum acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO

Clausula 3% - O presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado em 01 de fevereiro de
2025, findando em 31 de dezembro de 2025,

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 4° - O presente Servico serd remunerado pelo salério bruto de R$2.830,92
oitocentos e trint

a reais e noventa e dois centavos) referente aos servigos efetivament
devendo este ser pago, mediante transferéncia bancaria em conta a ser informada pela Contr.

(dois mil e
e prestados,
atada.

Paragrafo 1° - Pela prestacdo de

servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a
quantia acima mensurada, mediant

e liberagdo do dinheiro pelo FMDCA (Fundo Municipal dos Direitos da

() 47-33984949 @paisbe () www.paisbe.org

B paisinclusacsocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.¢ 50, B

airro dos Municipios, Balnedrio Camboriu- sc

. . - - - 0 co6digo BC63-8943-BA5D-85B
validade das assinaturas, acesse h ps /Ibc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-B. D-85B INTO! [o]
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

Crianga e Adolescente) por meio do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente de

Balneario Camborig-SC, com previs&o de pagamento até o quinto dia Gtil de cada més por meio de folha
de pagamento através do sistema eletronico do BANCO DO BRASIL (FOPAG).

Paragrafo 2° - O nao Pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a
imediata interrupgo da prestacéo de servigos,

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Clausula 5° - A CONTRATANTE se responsabiliza
servico, dar conhecimento de seu Regimento In

ambiente de trabalho, Qual seja, a sede da prop
seja(m) executado(s).

pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao
terno, como também pela estrutura fisica de todo o
ria instituicdo, ou em outros locais onde o(s) projeto(s)

Paragrafo tnico: A CONTRATANTE colocara 3 disposicio da CONTRATADA sua estrutura fisica, técnica
e pessoal, para que este realize os servicos constantes no Plano de Trabalho.

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Clausula 6° - Fica responsavel a CONTRATADA por todos os servigos constantes no Plano de Trabalho
constantes no edital de Chamamento Publico n°® 013/2023 do CMDCA de Balnesrio Camboriti/SC,
executados pela CONTRATANTE, durante o tempo de vigéncia do presente contrato, no horario que lhe
for possivel, sendo sua carga horaria contratada de 20 {vinte horas) horas semanais.

Clausula 72 — A CONTRATADA devera seguir as normas estabelecidas no referido Plano de Trabalho,
Regimento Interno da CONTR

ATANTE e seus horarios de funcionamento e também quanto a utilizaggo
de materiais,

Paragrafo Unico: Fica sob responsabili

dade da escolha do melhor horario para a prestacao dos servigos a
cargo da CONTRATADA, dentro dos h

orarios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO

Cléusula 82 - 0 presente Contrato serd rescindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele
pactuadas, ou por vontade das partes.

Paragrafo Gnico: Caso haja algum interesse na rescisdo do presente contrato, a parte interessada
notificara a outra por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDIGOES GERAIS

, Observada a demanda dos pacientes,

disponibilidade de consultérios e horarios de funcionamento da CONTRATANTE,

(O 47-33984949  (S) @paisbe

oy WWW.paisbc.org B paisincl
Rua Bombinhas, N.2 5

i e

usaosocial@gmail.com
0O, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camborig- SC

Para verif r n r m.pr rifi -8943- - 7 inform digo BC63-8943-BA5D-85B7
ificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldOC.CO .br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o co [o] 4
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Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMA




ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

Paragrafo Unico: O acompanhamento técnico para a consecugdo dos objetivos constantes no Plano de
Trabalho ser4 realizado por Supervisdo da CONTRATANTE, em observancia as diretrizes do respectivo
Conselho profissional e demais diretrizes da legislacéo aplicada.

Clausula 10° - Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, ndo pode a CONTRATADA

transferir ou subcontratar os servicos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisao
imediata deste instrumento.

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE

Clausula 122 - A CONTRATADA compromete
obtidos no curso da execucdo deste contrato,
Dados Pessoais (Lei n° 13.709/2018)

-5¢ a manter sigilo sobre todos os dados e informactes
observando as disposicdes da Lei Geral de Protecéo de

Clausula 132 - A CONTRATADA

garantira que seus empregados, representantes e prepostos assinem
compromisso de confidencialidade

ou estejam sujeitos a obrigagdes legais equivalentes.
DO FORO
Clausula 11% - Na hipétese de divergéncias decorrentes do

n® 13.140/2015, concordam
de Medjag&o Extrajudicial.

presente contrato, as partes, na forma da Lei
que antes de qualquer providéncia contenciosa, vio instituir um procedimento

Pardgrafo Unico: As partes acordam que o procedimento de mediagdo serg confidencial, preservando
todo contelido do que nele for discutido, nos limites previstos nos arts. 30 e 31 da lei 13,140/2015,
elegendo o foro da Comarca de Balneario Camborill para questées contenciosas.

Por estarem assim justos e contratados,

firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor,
juntamente com 02 (duas) testemunhas.

Balneario Camboriti, 01 de fevereiro de 2025.

y_1f)- O,

ASSOCIAGAO DE PROTEQAG ACOLHIMENTO E (;}:Lusi\o SOGfAL ~ PAIS (CASA DO

ADOLESCENT,
CNPJ n.10.213.178/0001-74
Contratante

A

“

CASSIA CAROLINA ALBUQUERQUE PEREIRA MAFF]
CPF de

Contratada.

47-33984949 @paisbe  {Z) www.paisbe.org
Rua Bombinhas, N.2

B paisinclusaosocial@gmail.com
50, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camborid- sC

ifi i 6di -8943-BA5D-85B7
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-89:

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO

E INCLUSAO SOCIAL-PAIS
Testemunha: ({ Testemunh
- estemunha:
1N s it 9/9,@%/ A e R |
i ; LT X = (2:;?%\’1 I \\\ (( ,.( i

4 -33 > i VT Iy i ~ ey 8 .
(L) 47-33984949 @paisbe (L www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balnedrio Cambeorit- 5C

e
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/01/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11:25:36
1489001489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAQ ACOLHIM
CNPJ: 10.213.178/0001-74

FAVORECIDO: CASSIA CAROLINA ALBUQUERQUE PE
CPF: ©19.574.361-07

AGENCIA: 5271-X = ATLANTICO SUL SC
CONTA: 24.738-3
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: 8.603.136.195.C86.BC6

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Razéo Social da Empresa

NO Recibo

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

1024

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAQ DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identificada, pela prestag&io dos servicos de PROTECAO GLOBAL-PSICOLOGA a importéncia de R$ 2.885,00 (dois mil oitocentos e

oitenta e cinco reais ), conforme discriminativo abaixo:

Ndmero de Inscricdo ESPECIFICACAO:
No INSS: No Cp_ 1.Valor Servigo Prestado 3.292,58
2.0utros Proventos 0,00
Identidade Total 3.292,58
DESCONTOS:
N(Jnjero: 3.0utros Descontos 0,00
Orgdo Emissor: SSP UF: 4.ISS 0,00
Enderego 5.IRRF 45,40
6.Deducdo INSS 362,18
. 8.Pensdo Alimenticia 0,00
Localidade Data Total 407,58
BALNEARIO CAMBORIU/SC 19/12/2025 VALOR LiQUIDO 2.885,00
Nome completo Assinatura
~O . p o ~
ESTER DE SOUZA GOIS 5 ;\&q ﬁ/{’_ % : @/5
A

Zsta remuneragéo serd incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuicdo previd

A9 i 12 2023
~duardo de Camargo Assis
' Presidente

éﬁ&ﬂ; seréio recolhidos em conformidade com a legislagdo vigente.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIAGAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTAGAO DE SERVIGOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO
SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNPJ sob n® 10.213.178/0001-74, estabelecida na Rua
Bombinhas, n° 50 - Bairro dos Municipios - Balneario Camborit - SC, CEP 88337-320, representada neste ato pelo
Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscrito no CPF/MF n° | ESSRINENN por meio de sua bastante
procuradora, Karina Gongalves dos Passos, inscrita no CPF/MF n‘ - como CONTRATADA: ESTER

DE SOUZA GOIS, brasileira, solteira, psicologa, inscrita no CPF/MF n° residente e domiciliada
avenida do Estad :

Clausula 1% - As partes acima identificadas tém entre si, justos e acertados, o presente Contrato de Prestagao de
Servigos Autdnomo, que se regera pelas clausulas seguintes e pelas condigdes de prego, forma e termo de
pagamento descrito no presente.

Paragrafo unicgz Serao obedecidas, pela CONTRATANTE E CONTRATADA, as diretrizes constantes do TERMO DE
COLABORAGAO FMDCA N° 012/2023, de Balneario Cambori(-SC, de acordo com a Lei 13.019/2014, que institui o
Marco Regulatério das Organizagdes e o Decreto 8.726/2016.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 1* A - E objeto do presente Contrato a prestagéio de servicos na area da satde que consiste em realizar
atendimento psicologicos em criangas/adolescentes, bem como para seus familiares, com vigéncia a partir da data
de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL

Clausula 2% - O servico podera ser executado na sede da propria CONTRATANTE, ou em outro local a ser
estabelecido, em comum acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO

Clausula 37 - O presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado ao 1° dia do més de janeiro de
2025, findando em 31 de dezembro de 2025.

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 4° - O presente servigo serd remunerado pelo salério liquido de R$1.620,00 (mil e seiscentos e vinte
reais e setenta e setenta e oito centavos) referente aos servigos efetivamente prestados, devendo este ser pago,
mediante transferéncia bancaria em conta a ser informada pela Contratada.

Paragrafo 1° - Pela prestagéo de servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagar4 a quantia acima
mensurada, mediante liberagdo do dinheiro pelo FMDCA (Fundo Municipal dos Direitos da Crianga e Adolescente)
por meio do Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente de Balneério Camboriti-SC, com previséo
de pagamento até o quinto dia Util de cada més por meio de folha de pagamento através do sistema eletrénico do
BANCO DO BRASIL (FOPAG).

Paragrafo 2° - O ndo pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata
interrupcao da prestacéo de servigos.

() 47-33984949 @paisbc ) www.paisbc.org B paisinclusaosocial@gmail.com

Rua Bembinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneério Camboriu- SC

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7



BALS ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
8550 EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Cléusula 52 - A CONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao Servigo,
dar conhecimento de seu Regimento In
qual sej

terno, como também pela estrutura fisica de todo o ambiente de trabalho,
a, a sede da propria instituicdo, ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado (s).

Paragrafo (nico: A CONTRATANTE colocara a disposicéo da CONTRATADA sua estrutura fisica, técnica e pessoal,
para que este realize og Servigos constantes no Plano de Trabalho,

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

ponsavel a CONTRATADA por todos os servigos constantes no Plano de Trabalho constantes
mento Pdblico n° 013/2023 do CMDCA

de Balneério Camborii/SC, executados pela
ante o tempo de vigéncia do presente contrato, no horério que Ihe for possivel, sendo sua
ada de 10 (dez horas) horas semanais.

Clausula 6° - Fica res
no edital de Chama
CONTRATANTE, dur
carga horaria contrat

Clausula 72 - A CONTRATADA devers Seguir as normas estabelecidas no referido Plano de Trabalho
Interno da CONTRAT, Ari i 3

Paragrafo (nico: F

ica sob responsabilid
CONTRATADA, de

ade da escolha do melhor horério para a prestagao dos servigos a cargo da
ntro dos horarios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO
Clausula 82 - o presente Contrato sera rescindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por
vontade das partes.

Paragrafo (nico: Caso haja algum interesse na rescis&o do presente contrato, a parte interessada notificaré a oufra
por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDI(}GES GERAIS
Clausula 92 -

CONTRATADA nio possuira horario fixo de entrada e saida na instituicdo, assim como subordinagao
entre CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horarios a ser cumprida a
definido pela CONTRATADA, observa

prestacéo de servigos auténomo sera
da a demanda dos p
funcionamento da CONTRATANTE,

acientes, disponibilidade de consultérios e horarios de
Paragrafo tnico: 0 acompanhamento técnico para a consecugéo dos objetivos constantgs no Plano de Trapalho
sera realizado por Supervis&o da CONTRATANTE, em observéncia as diretrizes do respectivo Conselho profissional
e demais diretrizes da legislagéo aplicada,

Clausula 10° - Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, nj
subcontratar os servi i

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE
Clausula 122 . A CONTRA

TADA compromete-se a manter sigilo sobre todos os dados e informacées obtidos_no
curso da execucdo deste contrato, observando as disposices da Lei Geral de Protecéo de Dados Pessoais (Lein°
13.709/2018).

(%) 47-33984949 @paisbc ) www.paisbe.org ﬁpaismciusaosocsat@gman
Rua Bombinhas, N.2

50, Bairro dos Municipios, Balneario Camboriu- s¢

Lom
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(O 47-33984949 @paisbc

ASSOCIACAO DE PROTECAQ ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

Clausula 132 - A CONTRATADA

garantira que seus empregados,
de confidencialidade oy estejam

representantes e

Clausula 112 - Ng hipétese de divergéncias decorrentes do
13.140/2015, ¢

rdam que antes de qualquer providéncia contenciosa
Mediacgo Extrajudicial,
Paragrafo anico: As partes acordam que o procedimento de mediagdo sera confidencial, preservando todo contetido
do que nele for discutido,

nos limites previstos nos arts, 30 e 31 da e 13,140/2015, elegendo o foro da Comarca de
Balnedrio Cambori para questdes contenciosas.

Por estarem assim justos e contrat

ados, firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente
com 02 (duas) testemunhas.

Balnedrio Camborit, 01 de janeiro de 2025.

ASSOCIACAO DE PROTECAO AZ%LEIMENTO E INCLUSAO SOQJAL - PAIS

(C4SA DO ADOLESCENTE)
CNPJ 1.10.213.178/0001-74
Contratante

P ! m
| N
_@DMQ\M d(ﬂ g (._;Mg
> ESTER DE SOUZA GOIS
CPFden

Contratada.

Testemunha:

Testemunha:

prepostos assinem compromisso
Sujeitos a obrigagdes legais equivalentes,

Www.paisbe.org 1 paisinclusaosocial@
Rua Bombinhas, N.2 30, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camborig- s¢

gmail.com

MAD ALI TOMALIH
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/01/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11:25:37
1489001489

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAQO ACOLHIM
CNPJ: 10.213.178/0001-74

FAVORECIDO: ESTER DE SOUZA GOIS

CPF: ©51.923.472-38

AGENCIA: 1489-3 - BALNEARIO CAMBORIU SC
CONTA: 73.105-6
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: 5,9F1.A6E.AA1.D1F.419

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Razéo Social da Empresa

NO Recibo

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

1026

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identifi cada, pela presta
oitenta e cinco reais ), conforme dlscnmmatlvo abaixo:

Numero de Inscricdo

ESPECIFICACAO:

¢do dos servigos de PROTECAO GLOBAL-PSICOLOGA a importéncia de R$ 2.885,00 (dois mil oitocentos e

No INSS: No Cp_ 1.Valor Servigo Prestado 3.292,58
2.0utros Proventos 0,00
Identidade Total 3.292,58

DESCONTOS:
l\'mmero: 8150202 3.0utros Descontos 0,00
Orgéo Emissor: SSP UF: SC 4.1SS 0,00
Enderego 5.IRRF 45,40
\ 6.Deducéo INSS 362,18
! 7.INSS Frete 0,00
; 8.Pensdo Alimenticia 0,00
Localidade Data Total 407,58
CAMBORIU/SC 19/12/2025 VALOR LiQUIDO 2.885,00

Nome completo inatura
N A -

MARINA AMARAL MARCON OLIVEIRA

~ s ’ . 7, . .~ . o2 o ~ .‘ ‘ . . ~ .
Esta remuneragdo serd incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuigdo previdenciaria serdo recolhﬁos\ep/conformndade com a legislagdo vigente.

e IOUUMENTO Fo e
./kf i 12 202§
W GQ“W
dedo de Camargo Assis
Presidente

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIACAOD DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTACAO DE SERVICOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO
SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNPJ sob n° 10.213.178/0001-74, estabelecida na Rua
Bombinhas, n° 50 - Bairro dos Municipios - Balnedrio Cambori; - SC, CEP 88337-320, representada neste ato pelo
Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscrito no CPF/MF n° 035.858.069-29, por meio de sua bastante

procuradora, Karina Gongalves dos Passos, inscrita no CPFIMF n° 935.473.749-87, e como CONTRATADA:

MARINA AMARAL MARCON OLIVEIRA, brasileira, casada, psicologa, inscrita no CPF/MF ne 537.693.502-78,
PIS/PASEP ne 134.84294.72-7

residente e domiciliada na Rua capivara, n° 43, AP 202 Bairro Rio Pequeno,
Camborit-SC, CEP 88343-121 , ajustam o seguinte;

Clausula 12 - As partes acima identifi
Servigos Auténomo, que se regera
Pagamento descrito no presente.

cadas tém entre si, justos e acertado

S, 0 presente Contrato de Prestagdo de
pelas clausulas seguintes e pelas

condigdes de prego, forma e termo de

Paragrafo Unico: Serdo obedecidas, pela CONTRATANTE E CONTRATADA, as diretrizes constantes do TERMO DE
COLABORAGAO FMDCA Ne 012/2023, de Balneario Cam

borit-SC, de acordo com a Lei 13.01 912014, que instituj o
Marco Regulatorio das Organizagdes e o Decreto 8.726/2016.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 A - £ objeto do presente Contrato a prestagdo de servigos na area da satide que consiste em realizar
atendimento psicoldgicos em criangas/adoles

centes, bem como para seus familiares, com vigéncia a partir da data
de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL

Clausula 2 - 0 Servigo podera ser executado na sede da propria. CONTRATANTE, ou em outro local a ser
estabelecido, em comum acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO

Clausula 3% - O presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado a0 1° dia do més de janeiro de
2025, findando em 31 de dezembro de 2025.

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 42 - O presente Servico sera remunerado
reais e trinta e nove ce

pelo salario bruto de R$3.309,39 (trés mil e trezentos e nove
transferéncia bancaria e

ntavos) referente aos servicos efetivamente prestados, devendo este ser pago, mediante
m conta a ser informada pela Contratada,

Paréagrafo 1° - Pela prestacéo de servicos acertados neste
ediante liber.

mensurada, m acao do dinheiro pelo FMDCA

instrumento, a CONTRATANTE pagara a quantia acima
por meio do Conselho Municipal dos

(Fundo Municipal dos Direitos da Crianga e Adolescente)
Direitos da Crianga e do Adolescente de Balnedrio Camboriu-SC, com previsao

e cada més por meio de folha de Pagamento através do sistema eletronico do

() 47-33984949 @paisbc

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneario Camboriu- 5C

€ www.paisbc.org N paisinclusaosocial@gmail.com

LIH
Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMA

P ificar a validade das assinaturas, acesse https.//bc.ldOC.COI .br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cod go BC63-8943-BA5D-85B7
ara verif I i




ASSOCIACAO DE PROTEQAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

Paragrafo 2° - O nao pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata
interrupgéo da prestagao de Servigos.

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Clausula 52 - A CONTRATANTE se res,
dar conhecimento de seu Regimento |
qual seja, a sede da propria instituigao,

ponsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao servigo,
nterno, como também pela estrutura fisica de todo o ambiente de trabalho,
ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado (s)

Paragrafo Gnico: A CONTRATANTE colocara a disposigdo da CONTRATADA sua estrutura fisica,

técnica e pessoal,
para que este realize os servigos constantes no Plano de Trabalho.

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Clausula 6° - Fica responsavel a CONTRATADA por todos os servigos constantes no Plano de Trabalho constantes
no edital de Chamamento Piblico n° 013/2023 do CMDCA de Balneario Camboriu/SC, executados pela

CONTRATANTE, durante o tempo de vigéncia do presente contrato, no horario que Ihe for possivel, sendo sua
carga horaria contratada de 20 (vinte horas) horas semanais,

Clausula 7% — A CONTRATADA

devera seguir as normas estabelecidas no referido Plano de Trabalho, Regimento
Interno da CONTRATANTE ¢ se

us horarios de funcionamento e também quanto a utilizagdo de materiais,

Paragrafo tnico; Fica sob responsabilidade da escolha do melhor horario

para a prestagéo dos servi¢os a cargo da
CONTRATADA, dentro dos horarios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO

Clausula 8% - O presente Contrato sera re

scindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por
vontade das partes.

Paragrafo tnico: Caso haja algum interesse na resciséo do presente contrato, a parte interessada notificara a oufra
por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDIGOES GERAIS

Clausula 9% - A CONTRATADA nao possuira horario fixo de entrada e saida na instituicao, assim como subordinagdo

entre CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horérios a ser cumprida a prestagéo de servigos auténomo sera

definido pela CONTRATADA, observada a demanda dos pacientes, disponibilidade de consultdrios e horéarios de
funcionamento da CONTRATANTE,

Parégrafo tnico: O acompanhamento técnico

sera realizado por Supervisao da CONTRATAN
e demais diretrizes da legislagdo aplicada.

para a consecucéo dos objetivos constantes no Plano de Trapalho
TE, em observancia as diretrizes do respectivo Conselho profissional

Clausula 10° - Salvo com a ex

pressa autorizagéo da CONTRATANTE, néo pode a CONTRATADA fransferir ou
subcontratar os servigos previst

0s neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescisao imediata deste instrumento.

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE

(&) 47-33984949

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camborig- SC

(©) @paisbe www.paisbc.org N paisinclusaosocial@gmail.com

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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Cléusula 122 - A CONTRATADA compromete-se a manter sigilo sobre todos os dados e informagées obtidos no
10;r§89<;231061>§§cuga0 deste contrato, observando as disposigbes da Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (Lei n°

Clausula 132 . A

CONTRATADA garantira
de confidencialig

que seus empregados, representantes e
ade ou estejam Sujeitos a

prepostos assinem compromisso
obrigagdes legais equivalentes,

DO FORO

Parégrafo tnico: As partes acordam que o procedimento de mediacéo sera confidencial, preservando todo contetdo
do que nele for discutido, nos limites previstos nos arts, 30 e 31 dalei 13,140/201 5, elegendo o foro da Comarca de
Balnedrio Cambori; para questdes contenciosas.

Por estarem assim justos e contrat

ados, firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente
com 02 (duas) testemunhas,

Balnedrio Camborid, 01 de janeiro de 2025

oolAa)

TO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS (

CASA DP ADOLESCENTE)
CNPJ n.10.213.178/0001-74
Contratante

Testemunha:

47-33984949 @paisbc

@ Www.paisbc.org N paisinciusacsaciai@gmail‘cc‘)m
Rua Bombinhas, N2 50, Bairr

dos Municipios, Bal

f I d aturas, acesse ttpS bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 I -8943-BA5D-85B7
B7 e informe o COdIgO BC63
Para verificar a validade das ass| )

AD ALI TOMALIH
Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAM
s :

nedrio Camboriy- SC

Y
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COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIM
CNPJ: 10.213.,178/06001-74

FAVORECIDO: MARINA AMARAL MARCON OLIVEIRA
CPF: 537.693.502-78

AGENCIA: 1489-3 - BALNEARIO CAMBORIU SC
CONTA: 72.472-6
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: C.988.549.8F7.7F6.0F6

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

—
UJ



RECIBO DE PAGAMENTO A CONTRIBUINTE INDIVIDUAL - RPCI

Nome ou Razéo Social da Empresa

NO© Recibo

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL PAIS

1030

Servico

CNPJ da Empresa

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INC

10.213.178/0001-74

Recebi da Empresa acima identificada, pela prestagdo dos servicos de PROTECAO GLOBAL-PSICOLOGA a importancia de R$ 2.885,00 (dois

oitenta e cinco reais ), conforme d:scnmmatlvo abaixo:

NUmero de Inscricio

No INSS: No CPF:_
Identidade
Numero: 5255895
Org&o Emissor: SSP UF: sC
Endereco
Localidade Data
CAMBORIU/SC 19/12/2025

ESPECIFICACAO:

1.Valor Servigo Prestado
2.0utros Proventos

DESCONTOS:

3.0utros Descontos

4.1SS

5.IRRF
6.Deducéo INSS
7.INSS Frete

8.Pensdo Alimenticia

Total

Total

VALOR LiQuipo

mil oitocentos e

3.292,58
0,00

3.292,58

0,00
0,00
45,40
362,18
0,00
0,00
407,58

2.885,00

Nome completo

A(snr)étura

SOLANGE TEODORO PEREIRA

Lﬂ W }//Z/Uz (Y J{y

2

| =a/

Esta remuneracdo serd incluida na GFIP e os valores retidos a titulo de contribuicdo prewdenc ia serdo reco\‘ﬁldos em conformidade com a legislagdo vigente.

‘f ; {2 209 ¢
&(mma Rngptrs
Euuardo de Camargo Assis
Presidente

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

o

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7



ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

CONTRATO PARTICULAR DE PRESTAGAQ DE SERVICOS AUTONOMO

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO E INGLUSAO
SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNPJ 50

b n® 10.213.178/0001-74, estabelecida na Rua
Bombinhas, n° 50 ~ Bairro dos Munici

pios - Balnedrio Cambori; - SC, CEP 88337-320), representada neste ato pelo
Presidente EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, inscrito no CPF/MF n° por meio de sua bastante

procuradora, Karina Gongalves dos Passos, inscrita no CPF/ME ne e como CONTRATADA:
SOLANGE TEODOR

O PEREIRA KETZER, brasileira, psicologa, inscrita no CPFIMF residente e

Clausula 12 - As partes acima identificadas t&m entre si, justos e acertados, o presente Contrato de Prestagdo de
Servigos Autdnomo, que se regera pelas clausulas se

guintes e pelas condigdes de prego, forma e termo de
Pagamento descrito no presente.

Paragrafo Unico: Serdo obedecidas, pela CONTRATANTE E CONTRATADA, as diretrizes constantes do TERMO DE
COLABORAGAO FMDCA N° 012/2023, de Balneario Camborit-SC, de acordo com a Lei 13.019/2014, que institui o

Marco Regulatorio das Organizagdes e o Decreto 8.726/2018,

DO OBJETO DO CONTRATO
Clausula 1* A~ E objeto do presente Contrat

0 a prestacéo de servicos na area da salde que consiste em realizar
atendimento psicoldgicos em criangas/adolescentes, bem como para seus familiares, com vigéncia a partir da data
de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL

Clausula 2@ . 0 Servico podera ser executado na sede da

propria CONTRATANTE, -ou em outro local a ser
estabelecido, em comum acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO

Clausula 32 - 0 presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado ao 1° dia do més de agosto de
2025, findando em 31 de dezembro de 2025,

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 42 - O presente Servico sera remunerado pelo salrio bruto de R$3.292,58 (
dois reais e cinquenta e oito centavos)

mediante transferdncia bancaria em conta

trés mil duzentos e noventa e
referente aos servigos efelivamente prestados, devendo este ser pago,
a ser informada pela Contratada.

Paragrafo 1° - Pela prestacéo de servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a quantia acima
mensurada, mediante fiberagao do dinheiro pelo FMDCA (Fundo Municipal dos Direitos da Crianga e Adolescente)
por meio do Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente de Balneério Camborit-SC, com previsdo
de pagamento até o quinto dia Util de cada més por mei

o de folha de pagamento através do sistema eletrénico do
BANCO DO BRASIL (FOPAG)

Parégrafo 2° - O ndo Pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata
interrupgéo da prestacéo de servicos.

(O 47-33984949 @paisbe () www.paishe.org B paisinclusaosocial@gmail.com

Rua Bombinhas, N.2 30, Bairro dos Municipios, Balnedrio Camboriy- SC

erif r a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldOC.C()l .br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6d go BC63-8943-BA5D-85B7
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

DAS OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

Cléausula 52 - A CONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao SEervico,
dar conhecimento de seu Regimento Interno, como também pela estrutura fisica de todo o ambiente de trabaiho,
qual seja, a sede da propria instituicdo, ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado (s).

Pardgrafo tnico: A CONTRATANTE coloca

ra a disposicio da CONTRATAD
para que este realize os Servicos constante

A sua estrutura fisica, técnica e pessoal,
S no Plano de Trabalho.

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Cléusula 62 - Fica responsavel a CONTRATADA por todos os servigos const

no edital de Chamamento Pablico n® 013/2023 do CMDCA de Balneari
CONTRATANTE, durante o tempo igénci

carga horéria contratada de 20 (vint

Cidusula 7% ~ A CONTRATADA deverd sequir as normas estabelecidas

no referido Plano de Trabalho, Regimento
interno da CONTRATANTE e seus horérios

de funcionamento e também quanto a utilizagdo de materiais,
Parégrafo nico; Fica so

b responsabilidade da escolha do melhor horario
CONTRATADA, dentro g

Para a prestagéo dos servigos a cargo da
0s horérios de funcionamento da CONTRATANTE.

DA RESCISAO DO CONTRATO
Clausula 8 - O presente Contra

to sera rescindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por
vontade das partes.

Paragrafo tnico: Caso haja algum interesse na resciséo do presente contrato, a parte interessada nofificars a outra
por escrito, com a antecedéncia de 07 (sete) dias.

DAS CONDIGOES GERAIS

Clausuta 92 - A CONTRATADA ndo possuira horério fixe de entrada e saida

entre CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horarios a ser cumprida a prestacéo de servigos auténomo sera
definido pela CONTRATADA, observada a demanda dos

pacientes, disponibilidade de consultorios e horarios de
funcionamento da CONTRATANTE.

na instituicéo, assim como subordinagéo

Paragrafo anico: O acompanhamento técnico para a consecugao dos objetivos constantes no Plano de Trabalho
sera realizado por Supervisio da CONTRATANTE, em observancia as diretrizes do respectivo Conselho profissional
e demais diretrizes da legislagdo aplicada.

Clausula 102

- Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, nio
subcontratar

pode a CONTRATADA transferir ou
08 SeIVicos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a resciséo imediata deste instrumento.

DO SIGILO E DA CONFIDENCIALIDADE

Clausula 122 - A CONTRATADA compromete-se a manter sigilo sobre todos os dados e informagges obtidos no
curso da execugao d

este contrato, observando as disposicdes da Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (Lein°
13.709/2018).

Clausula 132 - A CONTRATADA garantira que seus emp

regados, representantes e prepostos assinem compromisso
de confidencialidade ou estejam sujeitos a obrigagbes legais equivalentes.

@ 47-33984949 @paishc uf“ www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com

airro dos Municipios, Balnedrio Camboriy- sC

ara verificar a validade das assin r m.br, rifi -8943- - 4 nf d B -8943-BA - 4
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
EINCLUSAO SOCIAL-PAIS

DO FORO

Cléusula 112 - Na hiptese de divergéncias decorrentes do
13.140/2015, concordam que antes d

presente contrato, as partes, na forma da Lej n°
Mediacao Extrajudicial.

e qualquer providéncia contenciosa, véo instituir um procedimento de

Paragrafo tnico: As partes acordam que o procedimento de mediagao sera confidencial, preservando todo contetido
do que nele for discutido, nos limites previstos nos arts. 30 e 31 da lei 13,140/2015, elegendo o foro da Comarca de
Balnedrio Camborig para questoes contenciosas.

Por estarem assim justos e coniratados,

firmam o presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente
com 02 (duas) testemunhas.

Documento assinado digitaimente ie 2025
KARINA GONCALVES DOS PASSOS

Data:21/08/2025 15:08:48-0300

Verifique em lmps:,/,/ualidaniti.gov.br

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
CNP.J n.10.213.178/0001-74

Documento assinado digitalmente

(CASADO ADOLESCENTE)

SOLANGE TEODORO PEREIRA
Data: 21/08/2025 15:36:40-0300
Verifique em hnps:/;’validar.iri.gov.br

SOLANGE TEODORO PEREIRA KETZER

CPF den
Contratada,
Testemunha: Testemunha:
2.
CPF Ne,

() 47-33984949 @paisbc () www paisbc.org

B paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municf

pios, Balnedrio Camboriu- SC

Par rif r dade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e I go BC63-8 - 5D-85B
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COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO DE PROTECAQO ACOLHIM
CNPJ: 10.213.178/0001-74

FAVORECIDO: SOLANGE TEODORO PEREIRA
CPF: 870.713.989-68

AGENCIA: 1489-3 - BALNEARIO CAMBORIU SC
CONTA: 75.481-1
DATA DE PAGAMENTO: 19/12/2025
VALOR CREDITADO (R$): 2.885,00

AUTENTICACAO SISBB: E.65B.C24.63A.EC9.AD7
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Eduardo de Camargo Assis
Presidente , CONTRATO DE PRESTAGAO D

Pelo presente instrumento, como CONTRATANTE: ASSOCIACAO DE PROTEGAO ACOLHIHI
PAIS (CASA DO ADOLESCENTE), inscrita no CNPJ sob n° 10.213.178/0001-74, eéfgb
Bairro dos Municipios - Balneario Camboriti - SC. CEP 8 37-420, representada neste’ DUARDO DE
CAMARGO ASSIS, inscrito no CPF/MF n°ﬂ por meio de sua bastante procuradora, Karina Gongalves dos
Passos, inscrita no CPF/MF n° 935.473.749-87, e a pessoa juridica KPM GESTAO DE CURSOS E PROJETOS LTDA inscrita
no CNPJ n°® 54.007.300/0001-21 com sede em rua 1500 n° 1395, Centro, Balneario Camboriti, SC. Neste ato representada,
conforme poderes especialmente conferidos, por Karina Gongalves dos Passos, brasileira, casada, diretora geral, inscrita no

CPF n° 935.473.749-87 , RG 3275728 .residente e domiciliada a rua coqueiros 795 Bairro tabuleiro Camborit-SC, doravante
denominada CONTRATADQ ajustam o seguinte:

Clausula 12 - As partes acima identificadas t&m entre si, justos e acertados, o presente Contrato de Prestacéo de Servicos, que
se regera pelas clausulas seguintes e pelas condigdes de prego, forma e termo de pagamento descrito no presente.

Paragrafo Unico: Seréo obedecidas, pela CONTRATANTE E CONTRATADA, as diretrizes constantes no TERMO ADITIVO AO
TERMO DE COLABORAGAO ~ FMDCA NUMERO 012/2023, de Balneério Camboriti-SC, de acordo com a Lei 13.019/2014,
que institui o Marco Regulatério das OrganizagGes e o Decreto 8.726/2016.

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 1* A - E objeto do presente Contrato a prestacdo de servigos na area da satide que consiste em realizar
COORDENACAO ADMINISTRATIVA com vigéncia a partir da data de assinatura deste instrumento.

DO LOCAL

Clausula 2% - O servigo podera ser executado na sede da prépria CONTRATANTE, ou em outro local a ser estabeiecido, em
comum acordo com a CONTRATADA.

DO PRAZO DO CONTRATO

Cléusula 32 - O presente contrato possui prazo determinado, sendo este iniciado aos 01 dias do més de janeiro de 2025,
findando em 31 de dezembro de 2025,

DO VALOR E DA FORMA DE PAGAMENTO

Clausula 42 - O presente servigo sera remunerado pelo salario bruto de R$ 2.630,51 (dois mil quinhentos e trinta reais e

cinquenta e um centavos) referente aos servicos efetivamente prestados, devendo este ser pago, mediante transferéncia
bancaria em conta a ser informada pela Contratada.

Paragrafo 1° - Pela prestagéo de servigos acertados neste instrumento, a CONTRATANTE pagara a quantia acima mensurada,
mediante liberagéo do dinheiro pelo FMDCA (Fundo Municipal dos Direitos da Crianca e Adolescente) por meio do Conselho

Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente de Balneario Camborii-SC, com previsdo de pagamento até o quinto dia
util de cada més por meio de NOTA DE SERVICO.

Paragrafo 2° - O nao pagamento da quantia acertada na data estabelecida neste instrumento provocara a imediata interrupgio
da prestagéo de servigos.

DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Clausula 5% - A CONTRATANTE se responsabiliza pelo bom funcionamento de equipamentos de apoio ao servico, dar
cenhecimento de seu Regimento Interno, como também pela estrutura fisica de todo o ambiente de trabalho, qual seja, a sede
da propria instituiggo, ou em outros locais onde o (s) projeto (s) seja (m) executado (s).

Paragrafo tnico: A CONTRATANTE colocara & disposi¢io da CONTRATADA sua estrutura fisica, técnica e pessoal, para que
este realize os servigos constantes no Plano de Trabalho.

I, N N A
iy Olivéanio ae Cuzn
Tesoureiro

AS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Clausula 62 - Fica res

ponsavel a CONTRATADA por todos os servigos constantes no Plano de Trabalho constantes no edital de
Chamamento Pibli

co n® 013/2023 do CMDCA de Balneario Camborit/SC, executados pela CONTRATANTE, durante o

FONE: 47 984980518 / RUA 1500 n° 1395 CENTRO Balneério Camborit — SC.:
Email: Karinapassos123@hotmail.com

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7
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KPM GESTAO b

tempo de vigéncia do presente contrato, no horrio que lhe for possivel
semanais.

Paragrafo Gnico: Fica sob responsabilidade da escolha do melhor horario

CONTRATADA, dentro dos horarios de funcionamento da CONTRATANTE.
DA RESCISAC DO CONTRATO

pavra"»é' pre Vige Caféo da

Clausula 82

— O presente Contrato sera rescindido por desrespeito a qualquer das Clausulas nele pactuadas, ou por vontade
das partes.

Paragrafo tnico: Caso haja algum interesse na resciszio do
com a antecedéncia de 07 (sete) dias.
DAS CONDICOES GERAIS

presente contrato, a parte interessada notificara a outra por escrito,

Cléusula 92 - A CONTRATADA nio possuira horério fixo de entrada e saida na instituicéo, assim como subordinagio entre
CONTRATANTE E CONTRATADA, sendo os horérios a ser cumprida a prestagéo de servicos autdnomo sera definido pela

CONTRATADA, observada a demanda dos pacientes, disponibilidade de consultérios e horarios de funcionamento da
CONTRATANTE.

Paragrafo tnico: O acompanhamento técnico

por Supervisdo da CONTRATANTE, em obs
legislacdo aplicada.

para a consecugao dos objetivos constantes no Plano de Trabalho sera realizado
ervéncia as diretrizes do respectivo Conselho profissional e demais diretrizes da

Clausula 10° - Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, ndo pode a CONTRATADA transferir ou subcontratar os
servicos previstos neste instrumento, sob o risco de ocorrer a rescis#o imediata deste instrumento.

DO FORO

Clausula 112 — Na hipotese de diver

géncias decorrentes do presente contrato, as partes, na forma da Lei n° 13.140/2015,
concordam que

antes de qualquer providéncia contenciosa, vao instituir um procedimento de Mediag&o Exirajudicial.

Paragrafo tnico: As partes acordam que o procedimento de mediacéo seré confidencial
for discutido, nos limites previstos nos arts. 30 e 31 da lei 13,140,
para questdes contenciosas.

, preservando todo contetido do que nele
/2015, elegendo o foro da Comarca de Balneario Camborit

Por estarem assim justos e contratados, firmam o

presente instrumento, em trés (3) vias de igual teor, juntamente com 02 (duas)
testemunhas.

Balneério Camboriti, 01 de janeiro de 2025

ASSOCIACAO DE PROTEQAdAdeHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS (CASA DO ADOLESCENTE)

CNPJ n.10.213.1780001-74
Contratggte

KPM GESTAG |DE PROJET
CNPJ n° 54.087.300/0001-21
Contratada.

Testemunha:

Testemuqﬁ
rag i
e Vi

CPF N°.

FONE: 47 984980518 / RUA 1500 n° 1395 CENTRO Balneéario Camboriti — SCoi ;
Email: Karinapassos123@hotmail.com i

> 3 z 7 2L
2. Cj(?é/ﬁﬂ*‘(,dé\ \5\/? }fm_,/ujg f;"iéf/éf

2

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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MUNICIPIO DE BALNEARIO
Nt Freeal di DANFSe v1.0 CAMBORIU
ervico eletronica Documento Auxiliar da NFS-e SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000
Chave de Acesso da NFS-e
42020082254007300000121000000000001525120975202270
Namero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emiss#io da NFS-e
15 191212025 19/12/2025 15:11:13
Nimero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss3o da DPS G
29 900 19/12/2025 15:11:13 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ /CPF I NIF Inscrigio Municipal Telefone
Prestador do Servigo 54.007.300/0001-21 - (47) 8498-0518
Nome / Nome Empresarial E-mail
KPM GESTAO DE CURSOS E PROJETOS LTDA SOCIETARIO@CONTABILIDADEOLIANI.COM BR
E Municipio CEP
1500, 1395, CENTRO Balneario Camborit - SC 88330-526
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apurag&o Tributéria pelo SN
Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP) Regime de apuracao dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF I NIF Inscricio Municipal Telefone
10.213.178/0001-74 - (47) 3398-4949
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - paisbcinclusaosocial@live.com.br
PAIS
Enderego Municipio CEP
6 AVENIDA, 1251, RUA BOMBINHAS 50, DOS MUNICIPIOS Balneario Camborii - SC 88337-315 -
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAQO IDENTIFICADO NA NFS-e B
SERVICO PRESTADO g
Cddigo de Tributagdo Nacional Cédigo de Tributagdo Municipal Local da Prestagdo Pals da Prestagio 5
17.03.02 - Planejamento, - Balneario Camborii - SC - 7
coordenagéo, programagao ou A
organizacao fin... "3
Descrigéo do Servigo ) 2
Prestagéo de servicos na area de coordenacéo geral e administrativa realizados no més de dezembro na Assoaacéo PAIS.Atividades_ desenvolvidas: o

pagamentos de salarios, gestao de folha de pagamento, elaborar contratos, reunido de equipe , gerir tabela de atendimentos dos funcionarios, pagamento de
colaboradores do servico de terceiros, acompanhar as RPAs em contato com a contabilidade, Manter contato com os departamentos condizentes a unidade
na Prefeitura. Idealizar melhorias para a unidade; Articular com os setores responsaveis as demandas pertinentes a cada um; responder e-mails diversos,

gerir a equipe, representar a instituigdo. Elaborar e aprovar documentos diversos: elaborar e acompanhar projetos. Vencimento: 12/01/2026. projeto protegéo
global

TRIBUTACAO MUNICIPAL
Tributagédo do ISSQN Pais Resultado da Prestagdo do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagio
Operacéo Tributavel - Balneério Camboriti - SC Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensdo da Exigibilidade do ISSQN Ndmero Processo Suspensiio Beneficio Municipal
- Nio = -
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Reducbes Célculo do BM
R$ 2.530,51 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencdo do ISSON ISSQN Apurado
= » Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cP CsilL
PIS COFINS Retencgdo do PISICOFINS TOTAL TRIBUTAGCAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.530,51 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PISICOFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 2.530,51
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
NBS: 114012900

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.Idoc.com.br/veritficacao
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g l Consultas - Emissédo de comprovantes
~ ExpansaoASerOcultadaVersoesAnteriores: 2° via de comprovantes e recibos de
transferéncia; Transferéncias; segunda via; 22 via; comprovante; Emisséo de

recibo; Novo comprovante;

(G3361911087629111
19/01/2026 11:25:36

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
19/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 11.25.36
1489301489 0801

Comprovante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAO S - PAIS
AGENCTIA: 1489-3 CONTA: 71.152-7

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251219184806571839146
CNPJ DO PAGADOR: 10.213.178/0001-74
VALOR: R$2.530,51
TARIFA: R$10,00
DATA: 19/12/2025 - 15:48:29

PAGO PARA: Kpm Gestao de Cursos e Projetos
CNPJ: 54.007.300/0001-21

CHAVE PIX: 54007300000121

INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 2001 - CONTA: 00000000000426133264
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. 0 valor definitivo

podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 19/12/2025 - 15:48:29

DOCUMENTO: 121901
AUTENTICACAO SISBB: ©.F34.E07.A93.4AC.F13

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB
0800 729 ©722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 0088

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

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

—
UJ



9 op | euibed ‘(eniselg) L1:2¥:vL G202/Z1L/0E ‘We opliw ouoledy '($) steal Wwo s0ssaIdxe OEJSS SOPIGIXS SBIO[EA SO SOPOL 3

o
7858 aSVE EV08 €9 IS OhtPoS O etHoIt 6 858 aS V- E V08 E 9 D EIo e TeSHHeNHT tHOS SOPT Oty St eSSede-sen

HITYNOL 1TV AYINVHOW ¥VINO 3 VIVSSVYd 13VNVHLYN NOSIVL :seossad g Jod opeulssy

5°TL0°L 000 000 000 S5TL0L €8'959°Z1 S194 [ejol
2521L0°L 000 000 000 25°210'L €8969'ZL ¥.-1000/8L1L°€L2°0L oOjudWIOA|dQR)ST Op [B}O |
€002 000 000 000 $£'002 9€'v0S°2 €0-1000/,02°2.5°C8 Jopewo] op |ejol
€002 000 000 000 €002 9€'705°C |esusiN  920¢2/L0/0C LOL 66-656'8.2 ¥¥0 L1G YAIFATIS YNVYIONT geoeieL
|ejol e}nN NN_"_WNu:wﬁ:(O_Z soanp M_.“.._Mu_ﬂ.”ho_ﬂ> "uquMM.hw_‘_:Ewm aseg O«_WQQOD Oﬁ_._. OJUBWIDUBA N_._OOWuNU 4d0 e|naLjey Jopeyjeqel] sawoN N_OMNHMWOI Omw”‘.__n-v._“<
€0-1000/202'2.528 :dopewo] ¥/-1000/8/L°€LT0L  :OjusWIdB|dqE)ST
salopeyjeqel] ap oede|ay

INVITO 3avaINgy.LNOD - 02-L000/¥€L'9Z) 'L L :dod eppiwz  (elseid) 85:9v | SZ0Z/ZL/0E :ogssiwg ejeq 9-€YZy68LL0EZLGZLO  ‘BIND Ep oJaWNN
252101 :(S194) eino ep |ejo 000 :opejadied [ejoL 920Z/L0/0Z  ‘BIND ep OJUIWIDUSA
Seino op 0Ejsen WBbLO G :S194 salopeyjeqe. ] ‘PIO 1D0S OVSNTONI 3 OLNINIHTOOV OVOILO¥d 3d OVOVIOOSSY :dopeBaidwz swoN 8/1°€LZ°04 :1o0pebaidwz

jou6ia

eppiwg eing ep ayjejaqg S1594 V



9 ep ¢ euibed

(eliseid) L1:/pivL GZOZ/ZL/0E (WS opiliw3 oLole|oy

'($) steal Wwo s0ssaIdxe OEJSS SOPIGIXS SBIO[EA SO SOPOL

=~
&S aS vV E T 88 e DT ObPoT o otHOIt O HS S S VEE V68 E S OGO eI SHHONHE tHOS SOP T ot SemteSSese-sein

HITYNOL 1TV AYINVHOW ¥VINO 3 VIVSSVYd 13VNVHLYN NOSIVL :seossad g Jod opeulssy

zs°CTI0L 00°0 000 000 (424101 €8'969°Z1 S194 [ejol
zsCIoL 00°0 000 000 2sTIoL €8°959°Z1 ¥2-1000/8LL°€LZ°0L oOlusWIIB|aqe}s3 Op |ejoL
8L'zl8 00°0 000 000 8L'zL8 Ly'esLolL Jopewo] wag Jopewo] op |ejoL
22'891 000 000 000 22'891 €8201°C [ESUSIN  9¢0¢/10/0C LOL G0-6.07150'880 €7100010002M1BN OSSYd SOA SIATVYONOO OLSANYT Odd3d geoerel
66'€VC 000 00‘0 00‘0 66'€YZ §6'670°€ [ESUSIN  920¢/10/0C LOL ¥0-000"£S9°¢vy 0SS Yaiv4vi 3TIVA aNVYIHOT geoerel
8.'821 000 00'0 00'0 8/'821 6.'609'L |ESUSIN  9202/L0/0C LOL CL-6€C° 18T SLY 9lg ONILN3G VINT geoere)
6112 000 00‘0 00‘0 6L'1.2 06'68€°€ [ESUSIN  920¢/10/0C LOL 09-095°6¥S5°LE0 Ges 1HO3Yd O134dvd vYadvna3 geoerel
lejoL eynw BUBIBUON oo, Eino eu [El0L ojisodaq odi] ojuswiouap eobajen 4do enouje Jopeyeqes] swoy Sroudesed CEREY
“zijen)y slodJiolepA  oedessunway aseg s . : b - ‘dwo) ‘dwo)
JOpeWO]| WS  :Opewo] ¥/-1000/8LL°€LZ°0L  :0ojuswioajaqe}s3y
salopeyjeqel] ap oede|ay
INVIT0 3avaligv.LNOD - 04-1000/7€1°921 || :1od epniwz  (elseid) 85:9¥:vL G20Z/Z1/0S :ogssjw3 ejeq 9-€y¢i68110€CLSCL0 ‘elng ep oJdawnN
Ay ANNE ((s194) eino ep |ejo) 000 ‘opejadled |ejol 9¢02/L0/0C  :eln9 ep OJUdBWIdUSA

seino) ap oejsan) :webLp §

:S194 saiopeyjeqel] ‘pIO

epiiwg eing ep ayjejaq

ID0S OVSNTONI 3 OLNINIHTIOOY OVO3LOHd 3A OVOVIOOSSY :opebaidwz awoN 8/1'€L20l :Jopebaidwz

jou6ia

S194 V

N

1



9 ep ¢ euibed

.Am__._mm._mv L1 LYyl G20¢/2L/0E ‘Wa opliwz olgje|oy 'mww_v sleal Ew sossaldxs oeysa SOpIgIXa sal0|eA SO SOpPO] |

zsTI0L
25Tl

lejoL

eSSV e 88 e OO T OB PO OBttt e B S S S V E e T8 S E 9 D SO e S e O tHOS - 0OPT Ot/ SetreSSese-sein

HITYIWOL IV AYINVHOW YVINO 8 VIVSSYd TaVNVHLVN ZOw_<._. mmommwa 4 _oa ovwc_mm<

es|oq eqasal anb ogdeuLio wa [euoissyoid Ogu ERRY - S06

nd 051202 ap edejs owod ‘ogSewIo} ap 0SIND op Sjuedionied - Y06
661/856'8 197 EP SOULI3) SOU ‘BISIS|OA - £06

ajuapISal 03IPIIN - 206

€153 - 106
es01B|ja1 Wap10 ap No 0E5eBaIBUOD op ‘ePEIBESUOD EPIA SP 0GB NO es0IBI|a1 OBSSIU0D 3P ONSIUIN - 18L

0661/690°8 197 EP SOLLLIB) SOU ‘Je[2)N} 0Y|aSUOD 3P OIGUWIBIN - [ENPIAIPU SJUINGLIUOD - L.

14 no ezainjeu senbienb ap asse|d ap SPEPRUS NO OBSEII0SSE ‘BANEId00D 3P OE5aIIP Bied 0}9[3 OPEIFOSSY - [ENPIAIPUI BJUINGUIUOD - |9/

ouEnje}se/oBaidw ap ONOUIA Wes ‘O

opSeaunwIa: Weqeoss onb apsap ‘[EIUILOPUOD 0B33P 9P SPEPIARE J9019X8 EJed 0}1a]0 JOPEASIUIWPE NO OJIPUIS O OWIOD UIaq ‘OPEp!

opigiouapireid awjBas sanbjenb ap opejussode efos anb (2101913 ESASNT BP NO OY|EqEIL Op B3RSN( Ep Ol ejsissed \BeIN - [enpIAIpUl 2-15L
IApul I - [ENPIAIPUI SJUINGUIUOD) - L

op e opeyiy 2 [EnbiAlpul aluinuog - 85

oyjeqeJ; ap eaesadood ap oipawiajul jod mo&.?.mm ejsaud anb D - YEL

oyjeqes} ap eAnesadood ap oipauuajul Jod sodiaies eysaid anb onm_mnoou - |en U:_ 2:_:5_‘::00 &L

|E9S13 N0 OE5EASIUILPE 9P OY[PSUOD 9P 0GWSL @ 0[S ‘OLIE - 2-£2L

pul QjuINGUIU0D - 222
pul 2JUINGUIU0D - 122
2-2hL
2- L
Ul QJUINGUIUOD - L0Z

S194 was ‘opebaidwa ogu Jojeng
§194 wod ‘opebaisdwa oeu Jojax( - |en|

ebies ap o L-

op L-
|ENpIAIPUI B3UINqL3U0 ap SeioBajes SIEwap Sep Bwn wa opeipenbua as 0}aoxe ‘e1a6 Wa owoueINy - [enpl.
oupsapjoLeuOISsas ojad epejsaid - eixne z)

|eJopaj3 edysnp ep oedisodsip e edysnl ap sy

eudoud 19] wo opluyap [e10adse oAl owibas e oyelns

eoljqnd oedeuss|

0BSS|WOD Wa 0BJED 9P 0}0}019Xd WOD BAISN|OU] ‘OAIIS|d OJEPUBW Bp 8}UB2JaX3 091|qnd JOPIAISS - YOS
OAl|o ojepueul op 9Jud01ex3 - £0

we oBies ap 02qnd JopinIas - Zog

0911q0d OLIGISILIN O OGS 3 SEJUOD BP [BUNQLL 9P OJIBY|SUOD ‘SEJU0D 8P [EUNGLL 9P OJiSIuIL ‘OpensiBew ‘0Aaje obea ap Jenyy ooNgnd J0PIAISS - L0g
ouenyiod ogu 0S|NA JopeY[EqEL] - Z0Z

ouenyiod os|nAe Jopeyjeqel] - L0Z

sjuaj|wIRUl oy|eqed) 9p 0jes3uo) - opebaidwz - ||

S194 Op e119sI9sa) B)NW ep |esuaw oegded|dajue eied 0piode WO - OjIRWY @ BPIIA OY|eqel) ap Ojesuo) - opebaidw3 - goL

S194 Op BLOSIdSaJ B)|nW Bp [esuaw oeded|osjue eled OpIode WIS - OjaIRWY @ SPJIA OY|eqes) ap Ojesuo) - opebaidw3 - 201

$161/61.0°9 197 EP SOLLIS} SOU 0}E1U0D - oueiodwa} Jopey|eqel] - 901

8661/L09°6 197 EP SOULIa} SOU OPEULI OWLIS} E 0}eju0D - opebaidw - 5ol

oonsawoq - opebaidw3 - pol.

zjpuaidy - opebasdw3 - g0

800Z/8LL°LL 191 ep ozeid ouanbad iod |esns sopeyjeqe.) - opebaidwiz - ZoL

ep 0oyqnd 0 aAISN|dUL ‘a9 - opeBaidwid - Lol

1719 ejad opejesjuod ejalipul No ejalp

:seLobejes sep ogdLoseq

000 000 000 000 000 25TI0'L €8959°ZL S194 [ejol
000 00‘0 000 000 000 25'CI0L €8'959°C1 S 3013 geoc/ch
e)np BLIBJOUOI "Zi[en}y sounp eino eu eino eno eu jesuspy 5194 ot salopeyjeqes] PO euobajen oedeundy "dwo)p

eliojesuadwo) ‘pu]  Bu OLIOSIISaY S194 oedeiaunway aseg

¥/-L000/8ZL'€LZ°0L  :Ojuswidalaqe}sy

2s'cio’L
Seino) ap oe)san)

seliobajen ap oedejay

INVITO 3avdiTigv.LNOD - 02-1000/¥€1L'92) L L :dod eppiwg (elliseid) 85:91:vL G202/ZL/0E -oesslwg ejeq 9-€v¥cv68L10€CLSCL0 ‘BInY ep olswnN
(s194) emno ep |ejoy 000 ‘opedd.ied |ejol 9¢0¢/10/0C  :eln9 ep OJUSWIdUSA

weblo g :S194 saiopeyjeqel] ‘PO ID0S OVSNTONI 3 OLNINIHTIOOY OVO3LOHd 3A OVOVIOOSSY :opebaidwz awoN 8/1'€L20l :Jopebaidwz

jou6ia

eppiwg eing ep ayjejaqg S1594 V

N

1



9 ap  eulbeyq ‘(elysesq) L1yl G20Z/ZL/0E (Wd opniwg ouole|ay ..mww_v Sleal Wa sossaIdxd 0BJSa SOPIgIXd SAI0|eA SO SOPO |
e ae Va0 e e e T OBIPo O e tHOIt O B S eV E E 08 E 9 D SO e oLt HeATE tHOS 0OPT Oty SentesSSeoe-semnret f it
HITYINOL 1TV QYINVHOW YVINO @ VIVSSVYd T3VNVHLYN NOSIVL :seossad g Jod opeuissy
zsCIoL 000 00‘0 000 000 00°0 25TIo'L €8959°ZL S194 [ejol
25zioL 000 00‘0 000 00°0 000 zszioL €8'959°C1 S /2-1000/8ZL°€LC0L geoc/ch
. eino eu eing lejoL . q
leloL eynn BLIRJOUOIN “ZI[en}y sounp eLojesusdwos Ul U opgsosey S1og  ED BUIBSUSN SI9 (oo oinuiey aseg salopeyjeqel] PO ojuswiod|age)sy oedeindy ‘dwod
sojuswioalagelsy ap oedeloy

INVIT0 3avaligv.LNOD - 04-1000/7€1°921 || :1od epniwz  (elseid) 85:9¥:vL G20Z/Z1/0S :ogssjw3 ejeq 9-€y¢i68110€CLSCL0 ‘elng ep oJdawnN

Ay ANNE ((s194) eino ep |ejo) 000 ‘opejadled |ejol 9¢02/L0/0C  :eln9 ep OJUdBWIdUSA

seino) ap ogjsan) :

wabuo § :S194 saiopeyjeqes ] ‘PO

epiiwg eing ep ayjejaq

ID0S OVSNTONI 3 OLNINIHTIOOY OVO3LOHd 3A OVOVIOOSSY :opebaidwz awoN 8/1'€L20l

:lopebaisdwz

jou6ia

S194 V

N

1



9 9p G euibed ‘(eniselg) L1:2¥:vL G202/Z1L/0E ‘We opliw ouoledy '($) steal Wwo s0ssaIdxe OEJSS SOPIGIXS SBIO[EA SO SOPOL
=~ i
7888 eV G 88 oo g OO O Ot Ot e S8 S vV a C 70 8 C 9O Troe e HeA tHOISOPT 07/ StntoSSese—Stm

HITYNOL 1TV AYINVHOW ¥VINO 3 VIVSSVYd 13VNVHLYN NOSIVL :seossad g Jod opeulssy

N

1

262I0'L 000 000 000 000 000 25Tl €8959°ZL S194 [ejol

2520 000 000 000 00‘0 000 zscioL €8'959°ClL S [esusw S194 - L1 geoerel
eLIgjauop eino eu eing eu eing eu |eyor salopeyjeqes| oedeindy

[&0L SN “zijlenyy soanp eojesuadwio) ‘puj 0LIOSIISAY S194 [eSUSN S194 Oedelaunwiay aseg ‘PIO 4ofe/ p odyy ‘dwo)

¥/-L000/8ZL'€LZ°0L  :Ojuswidalaqe}sy

Jojep ap sodi] ap oedejay

INVITO 3avaINgy.LNOD - 02-L000/¥€L'9Z) 'L L :dod eppiwz  (elseid) 85:9v | SZ0Z/ZL/0E :ogssiwg ejeq 9-€YZy68LL0EZLGZLO  ‘BIND Ep oJaWNN
Z5'TL0'L :(S194) eno ep |ejoL 000 :opejadied [ejoL 920Z/L0/0Z  ‘BIND ep OJUIWIDUSA
Seino op 0Ejsen WBbLO G :S194 saiopeyjeqel] ‘pIO 1D0S OVSNTONI 3 OLNINIHTOOV OVOILO¥d 3d OVOVIOOSSY :dopeBaidwz swoN 8/1°€LZ°04 :1o0pebaidwz

jou6ia

eppiwg eing ep ayjejaqg S1594 V



9 op 9 euibed ‘(eniselg) L1:2¥:vL G202/Z1L/0E ‘We opliw ouoledy '($) steal Wwo s0ssaIdxe OEJSS SOPIGIXS SBIO[EA SO SOPOL 3

o
7858 aSVE EV08 €9 IS OhtPoS O etHoIt 6 858 aS V- E V08 E 9 D EIo e TeSHHeNHT tHOS SOPT Oty St eSSede-sen

HITYNOL 1TV AYINVHOW ¥VINO 3 VIVSSVYd 13VNVHLYN NOSIVL :seossad g Jod opeulssy

zSTI0L 000 000 000 00°0 00°0 zSTI0'L £8'959°Z) S194 [ejoL
8L'z18 00°0 00°0 000 00°0 00°0 8L'z18 Ly'TS10L Jopewoy wag Jopewo op [ejoL
81218 00°0 00°0 00°0 00°0 00°0 81°Z18 L'T81 0L 4 5202/Th
. eino eino . .
jelol e)NnN BLIBJOUO "ZIjen}y soanp eu elI0JESUSAWIOD PU|  BU OLOSIISEY S1D4 BINY Bu |[eSUS|\ S194 |ejo] oedeisunwiay aseg  saiopeyjeqel] PO oedeindy "dwop
Jopewo| wesg zlopewo|
€002 00°0 00‘0 000 00°0 00°0 ve‘00z 9£Y05°Z £€0-1.000/202'225°Z8 Jopewo op [ejoL
€002 00°0 00°0 00°0 00°0 00°0 ¥€'002 9€'%05°Z | 5202/2h
. eing eing . q
jelol e)NnN BLIBJOUO "ZIjen}y soanp eu elI0JESUSAWIOD PU|  BU OLOSIISEY S1D4 BINY Bu |[eSUS|\ S194 |ejo] oedeisunwiay aseg  saiopeyjeqes] PO oedeindy "dwop
€0-1000/.02°'C/5C8  :lopewo]
o31n195 9p saiopewo] ap oede|ay
INVIT0 3avaligv.LNOD - 04-1000/7€1°921 || :1od epniwz  (elseid) 85:9¥:vL G20Z/Z1/0S ‘oessjw3jejeqd 9-¢vZ¥681L10€21LSCLO ‘elng ep oJWNN
Ay ANNE ((s194) eino ep |ejo) 000 ‘opedaled |ejol 920¢2/L0/0C  ‘eln9 ep OjJUSWIdUSIA
seing ap ogysen wabLO G ‘8194 saiopeyjeqe.] ‘PO 1D0S OYSNTONI I OLNINIHTOOY OVOILOHd 3A OVOVIOOSSY :MopeBaidwz awoN g/L°€Lz 0l :JopeBasdw3z

jou6ia

eppiwg eing ep ayjejaqg S1594 V



MINISTERIO DA FAZENDA

SECRETARIA ESPECIAL DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Recibo de Entrega da Declaragao de Débitos e Créditos Tributarios Federais - DCTFWeb

CNPJ/CPF

10.213.178/0001-74

Nome

- PAIS

ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL

Periodo de apuragéao

12/2025

Declaragao Retificadora

Nao

Identificagdo da apuragao de débitos

36834777803 / eSocial

Totalizacdo dos tributos apurados no periodo

Tributos Débitos Apurados Saldo a Pagar
Contribuig¢ao Previdenciaria Segurados R$ 9.381,32 R$ 9.381,32
Contribui¢cdo Previdenciaria Patronal R$ 18.059,84 R$ 18.059,84
Contribuicao para Outras Entidades e Fundos R$ 734,08 R$ 734,08
Contribui¢6es Diversas R$ 0,00 R$ 0,00
COFINS R$ 0,00 R$ 0,00
COSIRF R$ 0,00 R$ 0,00
CPSS R$ 0,00 R$ 0,00
CSLL R$ 0,00 R$ Q,00
CSRF R$ 0,00 R$ 8,00
IOF R$ 0,00 R$ £,00
IPI R$ 0,00 R$ 9,00
IRPJ R$ 0,00 R$ 8,00
IRRF R$ 4.882,20 R$ 4.882,20
PIS R$ 126,56 R$ 128,56
RET/Pagamento Unificado R$ 0,00 R$ 8,00
TOTAL R$ 33.184,00 R$ 33.183,00

L

O presente Recibo de Entrega da DCTFWeb contém a transcricdo da Ficha Resumo da referida declaragédo, que con§t|tU|
confissdo de divida, de forma irretratavel, dos tributos declarados. Fica o declarante ciente de que os tributos declaradog na
DCTFWeb e nao pagos serdo enviados para inscricdo em Divida Ativa da Unido, conforme o disposto no paragrafo 2° do artl@ 5°
do Decreto-Lei n° 2.124, de 13 de junho de 1984, combinado com a Portaria MF n® 118, de 28 de junho de 1984, estanao o]

declarante sujeito ainda a: z g
1) Sobre os tributos n&o pagos ou n&o recolhidos nos prazos legais incidirdo multa e juros de mora, nos termos do art. 614# Lei
n° 9.430, de 27 de dezembro de 1996, combinado com o art. 35 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991; °8
2) inclusao no Cadastro Informativo de Créditos ndo Quitados do Setor Publico Federal (CADIN), impedindo operagdes degr@dlto
com recursos publicos, a concessao de incentivos fiscais e financeiros e a celebracdo de convénios e similares que enmo@am
desembolso de recursos publicos e respectivos aditamentos (Lei n°® 10.522, de 19 de julho de 2002); é =
3) encaminhamento ao Ministério Publico Federal de Representagdo Fiscal para Fins Penais nos casos que, em tesegténha

ocorrido crime contra a ordem tributaria ou contra a previdéncia social, por deixar de recolher, no prazo legal, valor de trllmtg ou
de contribuigao social, descontado ou cobrado, na qualidade de sujeito passivo de obrigagdo e que deveria recolher aoskcefres
publicos (Lei n°® 8.137, de 27 de dezembro de 1990 e Cdédigo Penal).

Q-
7]

No caso de falta de apresentagao ou de apresentagao de declaragdo com incorregdes ou omissodes, o contribuinte ficara su
multas previstas no artigo 32-A da Lein® 8.212, de 1991, e no art. 7° da Lei n°® 10.426, de 24 de abril de 2002.

SBIA e OM

Nao surtirdo efeitos as retificagées de informagdes prestadas na DCTFWeb que pretendam excluir ou reduzir débitos:

Q
(¢}

e enviados para inscricdo em Divida Ativa da Unido, sejam eles saldos a pagar ou valores apurados em procedim
auditoria interna;

e incluidos em parcelamento deferido;

e que tenham sido objeto de declaracdo de compensagao nao passivel de retificacdo ou cancelamento.

oas: TAISON NA%HANAEL PAS
Para verificar a vaidade das assinaturé"s, acesse https @c.ldoc

Q
(¢}

Também nao surtirdo efeitos as retificagbes de débitos de tributos em relagdo aos quais o sujeito passivo tenha sido ob
procedimento fiscal e/ou nos casos em que a apresentacao da declaragéo ocorra apds o prazo decadencial.

5

Dados do Representante da Pessoa Juridica

Nome|(EDUARDO DE CAMARGO ASSIS
CPF|035.858.069-29
Telefone

Recibo de Entrega da DCTFWeb

IAssinado por 2

Y
O



DCTFWeb recebida via Internet pelo Agente Receptor SERPRO em|30/12/2025 14:44:19

N° do recibo de entrega(0000050000423240131
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‘e
.' a. P A I Associacdo de Protecgdo
'. Acolhimento e Inclusédo Social
B

RELATORIO DE ATIVIDADES

ProJeto ProTECAO GLOBAL

ENTIDADE: ASSOCIAGAO DE PROTEGAO, ACOLHIMENTO E INCLUSAO
SOCIAL - PAIS
PERIODO: de 01/12/2025 a 31/12/2025

1. RESUMO DAS AGOES DESENVOLVIDAS PELA
INSTITUICAO, DURANTE O PERIODO, NO AMBITO DO PROJETO:

Foram realizados dentro do projeto Protegdo Global 388 atendimentos.

2. OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO:

~
[as]
Yo}
@
[a]
Tp}
<
o
(32
<
(o2}
@
[32]
[{=]
L)
op
qd

OBJETIVO GERAL DO PROJETO OBJETO DO CONVENIO

Proporcionar atendimento psicoterapéuticolProporcionar atendimento psicoterapéuticd

individual e em grupo para familias de Balnearigindividual € em grupo para familias dég
Camborii  encaminhadas através dos OrgaosBalneario Camborii encaminhadas atravég
Competentes, demanda espontdnea bem comados Orgdos Competentes, demand?

oferecer atendimentos multidisciplinares que visemespontanea e Poder Judiciario, bem corIn
9

Crianga e do Adolescente do Municipio dede danos psicologicos. (Relatcﬁ*i_
Balneario Camboriu, 2016, atualizado em 2018). Diagnéstico da Situagdo da Crianga e ?Igj
dolescente do Municipio de Balneario

Camboriu, 2016, atualizado em 2018).

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://be-tdes-com

Fone: (47) 3398 4949 Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,
paisbcinclusaosocial@live.com | Balneario Camboriu, SC, CEP 88337-420




5 PAIS

Associacdo de Protegdo
Acolhimento e Inclusédo Social

3. METAS/OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Atividade Prevista
previstos

N° De atendimentos

N° de
atendimentos
realizados

Dados qualitativos
alcancados

Dificuldades encontrada

Realizar atendimentos 200

psicolégicos individuais

Atendimentos/més

257

Melhora nas
habilidades sociais

Nao houve dificuldades

Realizar atendimentos

sociais/Assistente Social 68

Atendimentos/més

34

Encaminhamentos/
Atendimentos/
Atendimento
telefonico

Nao houve dificuldades

ATENDIMENTOS/MES
40

Grupo Papo de crianga

63

Nao houve dificuldades

ATENDIMENTOS/MES
40

Grupo Papo Direto

34

Nao houve dificuldades

4. PUBLICO ATENDIDO:

Criancas

Adolescentes|

Adultos

Familias TOTAL

Numero de atendidos pelo projeto

(n°® de matriculados em cursos,
oficinas, em outros atendimentos ¢

Previsto 43

48

29 28

outras  atividades  regulares/fixas
desenvolvidas pelo projeto)

Realizado 55

62

98 52

Niumero de atendidos indiretos
(Outras pessoas atendidas pel3

instituigdo, que ndo necessariamente
sejam atendidas pelo projeto, pof
exemplo: familias, professores
pessoas da comunidade ou outros
beneficiados indiretamente  pelas
atividades permanentes/fixas
desenvolvidas pela instituicdo)

Realizado

Numero total de atendidos. (Soma
das colunas 1 e 2)

Previsto | 43

48

29

28 148

(Total de atendidos pelo projeto e pel
instituicéo)

Realizado

ESAIA ¢ OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

Numero total de atendimentos
(Soma dos numeros de atendimentos
realizados a cada pessoa atendida

Previsto | 43

48

29

B
2

28

-_—

pelo projeto

Realizado| 97

57

154 80

w
o

Fone; (47) 3398 4949

Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,

Para verificar a validade das asslinaturas, acesse https://bc.3doc.com.pr/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e infornje o c6digo HC68-4943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON Nﬂl- ANAEL

paisbcinclusaosocial@live.com | Balneario Camborid, SC, CEP 88337-420




@ e
a. i.' ; P A I Associacdo de Protecdo
8 E .. & | Acolhimento e Inclusdo Social
L)

5. OUTRAS OBSERVAGOES E COMENTARIOS;

6. COPIA DO BALANCETE FINANCEIRO:

Observacéao: Anexar ao relatorio planilha de prestagao de contas financeira
detalhada.

Balneario Camborit, 10 de Janeiro de 2026.

Josiane Hoepers

Coord. Técnica Associagao PAIS

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

Fone: (47) 3398 4949 Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,
paisbcinclusaosocial@live.com | Balneario Camboriu, SC, CEP 88337-420




| Associacdo de Protecdo
| Acolhimento e Incluséo Social

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

Fone: (47) 3398 4949 | Rua Bom Retiro n® 1251, Bairro dos Municipios,
paisbcinclusaosocial@live.com | Balneario Camboriu, SC, CEP 88337-420




ESTADO DE SANTA CATARINA e .I:@,\ -~
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIL ;

SECRETARIA DE INCLUSAD SOCIAL MULHER E FAMILIA
CENTRO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL - CASA DA FAMILIA
PROGRAMA PROTECAO GLOBAL

A EFE

) ~ FICHA DE FREQUENC]A
Nome: hyie N\ Mie M S A {/?Z N° do Caso:

/

Nome Social:

CPF (cga/adls) |
Encaminhador: 7, /7

Responséavel:
CPF do Resp.

Profissional Responsavel pelo caso:

Inicio dos Atendimentos Psicolégicos{f 11/ "

BALNEARIO
CAMBORIU

Az
A;/Af,

Més de Referéncia:

{ '\, { _}r [/ T’} / 9, ,1 -'_:-'1}6‘

Data Horario Categoria | Ass Profissional Ass Paciente

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL

RUA 3100, N° 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7



ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU

SECRETARIA DE INCLUSAO SOCIAL MULHER E FAMILIA
RO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL - CASA DA EAMILIA

CEMNT
PROGRAMA PROTECAD GLOBAL

/

Nome: /! (/7 i, & CMUA ¢

R -
‘@3 .2

Al . . {i BA"NEARID

% 3‘* CAMBORIU

FICHA DE FREQUENCIA

L

N® do Caso:

Nome Social:

anmlnhadm

Rupnm.n el: \AA e

7 a D

.’/
(£ (A 'l XY /‘f = r\,

,](;

Profissional Responsavel pelo caso:

[nicio dos Atendimentos Psicologic

YA TAT)

oSS HS] >

. - /) 77 7 )
Més de Referéncia: [ LV 12 t‘”, : "'-,
Data Horério Categoria | Ass Profissional Ass Paciente
,1" \ f /,. # g
; | /2 | 17 2% /4 < NMavun .
i (] g 1| i il /\__\ Ve 1 / N , y "‘\q
e _:“"1.' X} / . ) {‘-’%B‘I J.f y
g i b ; : = {_ {7 _‘/ | J
{ { N A P =
HG

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL
| CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

RUA 3100, N° 876

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=



LHER E FAMILIA

BALNEARIO T
g W CAMBORIU "

GHAMA PROTECAD GLI 1BAL

FICHA DE FREQUENCIA

Nome:_|" )i ¥\ [ VAV WA g (2 IWC ¥ N° do Caso:

Nome Social:

E m_Lmnnh 1dn|

Responsavel:

CPF do Resp Data/ Na:,c do RL:p

Profissional ]\k?]‘lﬂlhd\clpdo caso: /¥ 1] ﬁj

7

Inicio dos Atendimentos Psicoldgicus&i{ A/ z' &

L T iy i 4 -.. 'ﬁ""‘# .. ll.
NTELIGENCIA MO u)*.m - CASA DA FAMILIA . : | pp el . o e
N L]
*

Més de Referéncia: [ ) ¢ 27171) /4 I,/ %
Data Horario Categoria | Ass Profissional Ass Paciente
: - 7/
. ) 12 ¢ .
- — Lo AL 'J f '/"\J- 5t
WA e (A CH BE
2l - e A {/l £ _i {'I\L" Pa Bl
f i () ¢ / 7 ]
[ JW (A ¢S / // WY LY
; Z - - "” 4 = Ll iy
f e } 1) i ) !,r /r

(LA GYIn @% W)

< r\jmfﬂ,

S {

Vi

Cra Propt a2 € Al

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL
RUA 3100, N° 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=



ESTADO DE SANTA CATARINA & ireiic ot 05y 503" g
: w PRaTECAD L F .
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU o -3 N @ ao.' A 5
SECRETARIA DE INCLUSAO SOCIAL MULHER £ FAMILIA g = IEA"SW
CENTRO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL - CASA DA FAMILIA v RLALEL AL e B
PROGRAMA PROTECAO GLOBAL “'Q '§¢' BCA“"'"“MWR":’, 11
. -
N =2

FICHA DE FREQUENCIA

Nome: -~/ A H0 ng ("t &L Y)r) N° do Caso:

Nome Social:

ncaminhador ™ — ata/Naso O ©2/0)7
Encaminhador:, (|, ¢, Il O
Responsavel: [N/ ¢l ;S wt,)

CPF'doResp. _Data/ asc do Resp.:-j‘fi | AT G -

S ' Ad
Profissional Responsavel pelo caso; AL/

Inicio dos Atendimentos Psicoldgicost 1'#"-.}-' ) €
. ogicosC /(M) o :

e

;") { ({"J.II

. e Doosmbac ] ¥
M¢s de Referéncia: /;l/u{) )}/ VB EES ,‘/.-./’l )

Data Horario ‘ Categoria | Ass Profissional Ass Paciente

.'i: ) | 1T 2CPNS ) ot Yangdan .
104 29 140 7’@ [ ebordasdy
|5 AL T
12514 D iy
GEATEYIN

W, ; ) s /4] [{ ,A) «

=

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL
RUA 3100, N° 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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e =

:-:u- ;.
AULHER E FAMILIA = ,S

o

- CASA DA FAMILIA

BALNEARIO

® .j H
"#RA

‘9

CAMBORIU i 8
FICHA DE FREQUENCIA
Nome: " 2 '/‘._ (2 L o 78 N* do Caso:;
Nome Social; E
Encaminhador: ¢ o g o > ol e -
Resgn'm:.ei\'cl:ii.' s Pe 4 a
CPF do Resp. Data/ ]\IEI‘?L Resp_
Profissional Responsavel 'peio caso:__ (AL FA jb
Inicio dos Atendimentos Pﬁicolégims.‘ﬁf A " 7,
!7]'.."‘ Lll. R\. rL]LnL':I / -.'_/ ;_..'--V-f (t —‘
’ Data ! Horario Categoria | Ass Profissional Ass Paciente [
[ |
r - - |
[ M)! 5l L2 & 7 fJ : |
| / | ,./ ! J J{/ ", M‘J\l"i 5"\'[\-( \J amn
'« / ot 14 A/ Z/ M . ”/ j_‘ |
/- o { P ==
/34 /). co r ) T
. 7 -.
’* [ LS / L 0% T
bl - 1
Iy .r_{) X E ] Pz’ LJ #:'__ |
: |

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL

RUA 3100, N° 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ESTADQO DE SANTA CATARINA

MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA DE INCLUSAD SOCIAL MULHER E FAMILIA
CENTRO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL - CASA DA FAMILIA

PROGRAMA PROTECAO GLOBAL

Nome: f

FICHA DE FREQUENCIA

/ )

A . 2edoin)

N? do Caso:

Nome Social:

CPF (cca/adls)

Encaminhador:

Responsavel:
CPF do Resp.

Profissional Responsavel pelo caso:  #9/4 ¥7 1)

Inicio dos Atendimentos Psicolégicosdﬁ( 7

"\
7'}‘ ¥, <. 1

. )
. .f‘ ,f"’r;. 4’. ,2"'/ ::/‘ f";/'

2)
(i’ i

A,

_ Data?asc? do Resp.:

A

—~ : ]

& & = ‘9PA
& @ % BALNEARIO T8
W CAMBORIU

N

Més de Referénecia: [/ ).

Um) O

r

-

Data Horario Categoria T Ass Profissional Ass Paciente
77 KT A1
| EY A /] N A Ilw (-_-rb d /ll 1(;
) ] - /) - ; ' / '
S 3 1A F) / {l g/ d ¢ "
P LT o ) A A fy s A&% 4 D_‘L Ll d ,‘/“r"éj
, ' 5 (

y | ;

i |

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL
RUA 3100, N° 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=



Nome: [ s

oy
]

==

)

BALNEARIO ] »
CAMBORIU .8

FICHA DE FRE,QL ENCIA

\J/ »
\ .

Nome Social:

1 { X ; -
Y77l ['.-(‘»"' N? do Caso:

I l'iut!ﬂmh ujm

Responsavel: -’-' 1

CPF do Resp.

Profissional Responsavel pelo caso: ") J

Inicio dos Atendimentos PHILOIOUILD?

—

__,:'-__"' ,

f’; ) / 'fu

M¢s de Referéncia: |

-
v 4 I.' 1T
WITY N0 of

Data Horario Categoria | Ass Profissional Ass Paciente
I == / - /;]o —
A (o

{3@;

Ecﬁfiz;

-5

pTS
/7@}

- i ﬁﬁ@r ¥
< e

‘(XM wmk\kll\.-ﬁw'. l

i ,.,H

BALNEARIO CAMBORIU -CASA DA FAMILIA- PROTECAO GLOBAL

RUA 3100, N* 876 | CENTRO CEP -88330/304 | 47 99821929

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7



Nome: /

AMBORIL
CIAL MULHER E FAM|LIA

EMOCIONAL - CASA DA FAMILIA

@ 3
w W
Y

=
BALNEARIO
CAMBORIU

FICHA DE FREQUENCIA

Nome Social:

CPF (cca/adls

Encaminhador: ¢

Data/Nas

N®do Caso:

Responsavel: | Y/t i A ! )
—— . .
CPF do Resp. _Data/Nasc do Resp-
Profissional Responsavel pelo caso: )N\ /72 -f“{*_x-{w
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QUANTIDADE:

ATEN

NOME DO PROFISSIONAL
INSCRICAO CONSELHO DE C
LOCAL DOS ATENDIMENTOS:

DATA

ENTO PROFISSIONAL

HISTORICO ATEND

HORARIO NOME COMPLETO
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META 2: T ayan

INDICADOR: _\\ /] mx._ I A/

QUANTIDADE v \J_\.m./ N

ATENDIMENTO PROFISSIONAL  PSICOLOGO \

NOME DO PROFISSIONAL: BISAN C. AKIL

INSCRICAO CONSELHO DE CLASS! 12/19020

LOCAL DOS ATENDIMENTOS- CASA DA FAMILIA - PROGRAMA PROTECAO GLOBAL

HISTORICO ATENDIMENTOS

DATA HORARIO NOME COMPLETO DATA DE NASCIMENTO ~ CPF RESPONSAVEL LEGAL (se for menor ou invalido) TELEFONE
01/12/25 13h ANA JULIA MOREIRA ORTIZ 25/09/14 7673161 PATRIC ANANIAS ORTIZ
08/12/25 13H ANA JULIA MOREIRA ORTIZ 25/09/14 7673161 PATRIC ANANIAS ORTIZ
08/12/25 13h ANA JULIA MOREIRA ORTIZ 25/09/14 7673161 PATRIC ANANIAS ORT|Z
15/12/25 13H ANA JULIA MOREIRA ORTIZ 25/09/14 7673161 PATRIC ANANIAS ORTIZ
15/12/25 13H ANA JULIA MOREIRA ORTIZ 25/09/14 7673161 PATRIC ANANIAS ORTIZ
02/12/25 15H MARIA EDUARDA RAMOS VIERA 11/01/12 NAIRAM DUARTE DE FREITAS
09/12/25 15H MARIA EDUARDA RAMOS VIERA 11/01/12 NAIRAM DUARTE DE FREITAS
09/12/25 15H MARIA EDUARDA RAMOS VIERA 11/01/12 NAIRAM DUARTE DE FREITAS
16/12/25 15H MARIA EDUARDA RAMOS VIERA 11/01/12 NAIRAM DUARTE DE FREITAS
05/12/25 13HS BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
05/12/25 13HS BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
12/12/25 13HS BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
12/12/25 13HS BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
19/12/25 13Hs BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
19/12/25 13HS BIANCA ABREU DE SANTANA 26/04/15 DAIANE DE SANTANA FONTES
03/12/25 14HS ZAIA ANTON| COLMANN 06/07/21 KAROLAYNE A. DOS SANTOS
10/12/25 14Hs ZAIA ANTONI COLMANN 06/07/21 KAROLAYNE A. DOS SANTOS
10/12/25 14HS ZAIA ANTONI COLMANN 06/07/21 KAROLAYNE A. DOS SANTOS
17/12/25 14HS ZAIA ANTONI COLMANN 06/07/21 KAROLAYNE A. DOS SANTOS
17/12/25 14Hs ZAIA ANTONI COLMANN 06/07/21 KAROLAYNE A, DOS SANTOS
05/12/25 12HS MAIA SHIZUE IYAMA 05/11/25 CLEBER IYAMA
05/12/25 12Hs MAIA SHIZUE [YAMA 05/11/25 CLEBER IYAMA
02/12/25 12HS KHADIJA M.N.A. SALAM 07/11/25 MAHMOUD M.N.M.A. SALAM
02/12/25 12HS KHADIJA M.N.A. SALAM 07/11/25 MAHMOUD M.N.M.A. SALAM

@.N@?%n. \uc, ..1&7»&
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12HS KHADIJA M.N.A. SALAM MAHMOUD M.N.M.A, SALAM

04/12/25 13HS CAMILY E. MACIEL CAMARGO MARIA ELIANE MACIEL

18/12/25 13HS CAMILY E. MACIEL CAMARGO MARIA ELIANE MACIEL

18/12/25 13HS CAMILY E. MACIEL CAMARGO MARIA ELIANE MACIEL

04/12/25 12HS DAVI VALLES GUIMARAES 04/071 FRANCIELLE VALLES NUNES
11/12/25 12HS DAVI VALLES GUIMARAES 04/07/1 FRANCIELLE VALLES NUNES
18/12/25 12HS DAVI VALLES GUIMARAES 04/071 FRANCIELLE VALLES NUNES
18/12/25 12HS DAVI VALLES GUIMARAES 04/0711 FRANCIELLE VALLES NUNES

14HS KAWANY V. C. DO ESPIRITO SANTO 16/09/1 TABATTA J. ROSA

16/12/25 14HS KAWANY V. C. DO ESPIRITO SANTO 16/09/1 TABATTA J. ROSA

16/12/25 14HS KAWANY V. C. DO ESPIRITO SANTO 16/09/1 TABATTA J. ROSA

02/12/25 13HS VICTORIA DOS SANTOS GOMES 24/0211 CILENE CORREA DOS SANTOS
02/12/25 13HS VICTORIA DOS SANTOS GOMES 24/02/1 CILENE CORREA DOS SANTOS
09/12/25 13HS VICTORIA DOS SANTOS GOMES 24/02/1¢ CILENE CORREA DOS SANTOS
16/12/25 13HS VICTORIA DOS SANTOS GOMES 24/02/1% CILENE CORREA DOS SANTOS
056/12/25 13HS ANA JULIA S. CANTON 31/05/1 JULIANA S. DA ROSA

05/12/25 13HS ANA JULIA S. CANTON 31/05/1 JULIANA S. DA ROSA

12/12/25 13HS ANA JULIA 8. CANTON 31/05/14 JULIANA S. DA ROSA

12/12/25 13HS ANA JULIA S. CANTON 31/05/14 JULIANA S. DA ROSA

19/12/25 13HS ANA JULIA S. CANTON 31/05/1 JULIANA S. DA ROSA

19/12/25 13HS ANA JULIA S. CANTON 31/05/1 JULIANA S. DA ROSA :
01/12/25 15HS ALAN MARTINS TRISOTTI 02/08/11 DINETE MARTINS ;
08/12/25 15HS ALAN MARTINS TRISOTTI 02/08/11 DINETE MARTINS

15/12/25 15HS ALAN MARTINS TRISOTTI 02/08/11 DINETE MARTINS

15/12/25 15HS ALAN MARTINS TRISOTTI 02/08/11 DINETE MARTINS

01/12/25 14HS VALENTINA DE FRANCA 01/12/15 MICHELI C. DE FRANCA DA SILVA
08/12/25 14HS VALENTINA DE FRANCA 01/12/15 MICHELI C. DE FRANGA DA SILVA
15/12/25 14HS VALENTINA DE FRANGA 0112115 MICHELI C. DE FRANCA DA SILVA
15/12/25 14HS VALENTINA DE FRANGCA 01/12/15 MICHELI C. DE FRANCA DA SILVA
1112/25 14H JOAO PAULO DOS S. VIEIRA 08/08/14 SIRLEY C. P. DOS SANTOS
11112125 14H JOAO PAULO DOS S. VIEIRA 08/08/14 SIRLEY C. P. DOS SANTOS
11/12/25 14H JOAO PAULO DOS S. VIEIRA 08/08/14 SIRLEY C. P. DOS SANTOS
10/12/25 13H ANTHONY M. Z. THIAGO 06/02/18 THAYSE Z. DA S. SHULTZ
17/12/25 13H ANTHONY M. Z. THIAGO 06/02/18 THAYSE Z. DA S, SHULTZ
17{12/25 13H ANTHONY M. Z. THIAGO 06/02/18 THAYSE Z. DA S. SHULTZ

2/25 15H JADE S. R. DA SILVA 09/05/19 DANIELA C. NASCIMENTO SANTOS

(%(,ww_..;ﬁ, 3 m)\r _,_IG—.?C\__
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17112/25 15H JADE S. R. DA SILVA 08/05/19
15/12/25 12H HELOISA DE OLIVEIRA SANTOS 18/11/16
15/12/25 12H HELOISA DE OLIVEIRA SANTOS 18/11/16

DANIELA C. NASCIMENTO SANTOS
ROZILENE PAULA DE OLIVEIRA
ROZILENE PAULA DE OLIVEIRA

OBSERVACOES E JUSTIFICATIVAS EM CASO DE DESCUMPRIMENTO DE METAS
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META 1:
INDICADOR: PROTECAD GLOBAL

QUANTIDADE X

TITULO DA OFICINA: e |/ LETo
DATA DA OFICINA: DEZEMBRO

LOCAL DA OFICINA: CASA DA FAMILIA PROTECAO GLOBAL

NOME DO PROFISSIONAL QUE MINISTROU A OFICINA: SOLANGE TP KETZER

_zOz_m COMPLETO DATA DE NASCIMENTO _.un.__q RESPONSAVEL LEGAL (se for menor ou invélido) | TELEFONE GRUPO |_
_ 1 |Emma Leguizaman Florencia Estefania Scalendria

2 |Emma Leguizaman Florencia Estefania Scalendria

3 |Florencia Estefania Scalendria Florencia Estefania Scalendria

4

5

6

7

B

9
|10

11 1l
L12]

(OBSERVAGOES E JUSTIFICATIVAS EM CASO DE DESCUMPRIMENTO DE METAS |

[ %&wﬁsﬁ uDe, gelnuzg

Solange T. P. Ketzer

.w. CRP 12/824
Brotecao Global

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1 xxm_sUOnhqmmm<r,L_m<DI_um_:<nbxma:9ma;._um.aux_omm_m_mww._m&n_.an 1089368312
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AG META 1:

INDICADOR: FROTECAO GLOBAL
QUANTIDADE X

TITULO DA OFICINA: PAPO DE CRIANGA PAPO DE CRIANGA
DATA DA OFICINA: DEZEMBRO

LOCAL DA OFICINA: CASA DA FAMILIA PROTECAQ GLOBAL
NOME DO PROFISSIONAL QUE MINISTROU A OFICINA: SOLANGE T.P. KETZER

T_zo_sm COMPLETO |DATA DE NASCIMENTO | CPF
1 >

un Ching Wu

PAPO CRIANCA
B. A. Magri - PAPO CRIANCA
a Matias _ PAPO CRIANGA
PAPO CRIANCA
PAPO CRIANCA
PAPO CRIANGA |
_PAPO CRIANGA

hias Simas

5 |llure pinheiro da luz *

6 .*W_._:n._._ab Derro

PAPO CRIANGA |
PAPO CRIANGA

irdo Meneghini de oliveira

.. r heli Bt ieri gri PAPO CRIANCA il
y Mathias Simas T - PAPO CRIANCA
1 __|.. Derro Kwak . ( a Derr PAPD CRIANCA
T ?@.;Ei ISR =gy S . e PAS :
_m. 0 Me

ossallo Luz

le Bontal Rodrigues B ‘_ B
r_c;.__r_ Viana Lemos L lana Lemes Viana o
17 P_,_Sn_...a_um Sanlos L ] ue dos Santos
LT:.L_.._:m dos Sanlos

_uzuc CRIANCA
PAPO CRIANCA

22 w..:_:c _..,n»vm:: Luz 1
23 |Erico Borilli Alfieri Magr
24 mﬁz,.mﬁh Meneghini de oliveira ]

25 __TH_:?::__._._ Wu ) . un Ching Wu
4 Felipe _onm:,._ Rusche

27 |John Dy
‘VNW Eduardo Cummm__m:c_m Civola

llure Pinheiro Luz

Micheli Borilli Alfieri Magri

Lucia Helena Navarro Meneghini

e elicia Rusche

-ugendra Derro
a de Lima Casagrande Civolani
Eugendra Derro

29 Maria Derro Kwak
30 |Sun P:__..m Wu

APO rm_?.,_@p
PO CRIANGA

33 [Juliana de lima Casagrande Civolani

_0ban im:rj

Solange T. P. Ketzer o cdiaues
CRP 12/824 :
Protec3o Global

https://docs.google com/spreadsheets/d/1 XxX2MDCPFr5sBv_JEVDHbSthvdAx BdllO/ed

gid=548484368#qid=548484368
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PAPO CRIANGA| 08/

| Rodrigues

PAPO
PAPOC
PAPO CR _\,,I_:_.L_W
PAPO ,..,_x_»‘,.._pﬂ

PAPO CRIANC \.,l_v 10/12/20256 \\

) PAPO CRIANGA|  15/12/2025
x:_vm_ 15

a8 Helena Navarro Meneghini

PAPO CRIAN W_
PAPO CRIANC Al

NGA | 15/12/2025

— it b N
PAPO CRIANCA |  15/12/2025

v»wmngzﬁi __15/12/2025
PAPO CRIANG

AL 161212025
cA| 1511212025
IANCA | 1511212025

11212025

| |52 |Eugendra Derro e | - - ] IZf._bl—r 15
mﬂﬁmﬁm_: de Castro. == - ( G |
1 mml_ﬂm_m_:m @mw_.__..hml =

55 mmm:kﬁ._ﬁm.m_:cm

PAPO CRIANGA

_| 56 Rodrigues

APO CRIANCA _H_ 0
APO CRIANGA|  10/12/2025

OBSERVAGOES E JUSTIFICATIVAS EM CASO DE DESCUMPRINENTG DE METAS

T = S = - Ketzer
- —_— < n e .d ﬂv. :
————— e Sola nm% 12/824 Solange T. P. Ketzer
H|| ——— ] Uﬂoamnw.ﬁ_ m._DUm_ T 12/824

https:/fdocs.google.com/spreadsheets/d/1x X ZMDCPFr5sBv_JEVDHb5thvdAxE dll0/edit?gid=548484 36Bigid=548484368
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META 2:
INDICADOR:

QUANTIDADE

DATA DOS ATENDIMENTOS: DEZEMBRO

ATENDIMENTO PSICOLOGA

NOME DO PROFISSIONAL: SOLANGE KETZER
INSCRICAO CONSELHO DE CLASSE: CRP: 12/824
LOCAL DOS ATE CASA DA FAMILIA

HISTORICO ATENDIMENTOS
DATA HORARIO NOME COMPLETO DATA DE NASCIMENTO  CF

01/12/2025 8H

01/12/2025 &h
/12/2025 8h luliano Fernandes Batista
2/2025 9h
'12/2025 11h

TELEFON

ovictor Fernandes B;

a Fernamc

Eugendrta Derro Kwak

wak

Jerro Kwak

7 Rhayane Amarante Oliveira Teberton Azeve Bira
8 leberton Azevedo Oliveira

9 03/12/2025 9h Bryan Tortates Janaina Aparecida Maciel
10 03/12/2025
11 /12/2025 Bh ro Kwak

12/2025 ra Derro
122025

2025 10h lvanez Freitas de Biazzi

e Biazzi da Sliva

Teiro d

/202 atriz

16 04/12/2025 11h

05/12/2025 8h

i Borges Perejra

luliana Lopes Moreira

a dos Santos

1B 5/12/2025 8h es Moreira
19 05/12/2025 9h rigue de Oliveira Rodrigues
20 5/12/2025 11h Davi Rangel Rocha Romilda Rangel da s

21 0B/12/2025 Joao Victor Fernandes Batista
22 08/12/2025
23 08/12/2025
24 08/12/2025
25 08/12/2025
)B/12/2025
12/2025 9
09/12/2025 8h

/12/2025 10h
30 08/12/2025 10k

lanaina Patricia Fernandes
Janaina Patricia Fernandes

Fernandes Batista

na Patricia Fernandes Janaina Patricia Fernandes

John Derro Kwak Eugendrta Derro Kwak

Eugendrta Derro

laura Lami da Costa Miria Maria Lami

Gustavo Almeida Pires

Ina Saiki Pires

stavo Almeida Pires

solange T. V. Ketzer

CRF 12/824

protegao Global

MNxX2MDCPFr5s Bv_JEVDHbSthvdAxBdI0/e dit?qid=18347352#aid=

0cs.google.com/spreadshee
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31 09/12/202

34

15

3t

37 11/12/2025 azzida Sllva

18 11/12/2025 10h lvanez Freitas de Biazzi

19 12/12/2025 8h Isadora Moreira dos ¢ Juliana Lopes Maoreira

40

a1 Milheny Ramos de Oliveira
42 12/12/2025 sco Biazzi da Silva Ivanes Freitas de Bi

43 25 Freitas de Biazzi

do Victor Fernandes B, i Janaina Patricia fe

45 lanaina Patricia Fernandes Janaina Patricia Fernandes
16 Juliano Fernandes Batista Janaina Pat rnandes
17 lanaina Patricia Fernandes lanaina Patricia Fernandes

John Derro Kwak Eugendrta Derro Kwak

Eugendrta Derro Kwak
Miria Maria Lami

laura Lami da Costa

Maria lami

Teberton Azever

ine Amara

Teberton Azevedo Oliverra

3 _.\.\.._.q_‘rr._;.
17/12/20

Bryan Tortates Maciel
lanaina Aparecida Vv

ne Victoria Weber Santos dz

Eugendra Derro

Maria Derro Kwak

Eugendra Derro

volan

luliana de Lima Casagrande C

Ivanez Freitas de Biazz

Juliana de Lima C de Civolani

63 Isadora Moreira dos Santos Juliana Lo
B4 19/12/2025 luliana Lopes Moreira
65 19/12/2025 9h Matheus Henrigue de Oliveira Rodrigues Milheny Ramos de Oliveira
66 19/12/2025 10h Francisco Biazzi da Silva lvanes Freitas de Biazzi
mc.._:.bm_uﬂ 10h Ivanes Freitas de Biazzi
/12/2025 11h Davi Rangel Rocha Romilda Rangel da Silva

OBSERVACOES E JUSTIFICATIVAS EM CASO DE DESCUMPRIMENTO DE METAS

Solange T. P. Ketzer

| ~ CRP12/824
A Protecdo Global

https://docs.google com/sprea Isheets/d/1xX2MDCPFr5sBv_JEVDHbSthvdAxBdl edit?gid=18347352¢qid=18347352
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§FAISs  ASSOCIACAO DE PROTEGAO ACOLHIMENTO
s E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Piblica Municipal n° 3594/2013
Lei de Utilidade Publica Estadual n° 17.395/201 N° do Caso:

NOIIE SOGTAL «c.cmssessi i m0er55885mseems s nrenson s e sem st st S b CPF; _

Encaminhador: ...( s e e |dade: .51\

Responsavel...... u.l u«*wku}p&«.CPF

3.7

rrofissional Responsavel pelo Caso: ._..".'fs.a.f;.-t.-.:".“.,."-'- "‘.hn;_U S— -

Inicio dos Atendimentos Psicoldgicos: ... L 2 L A

Data Horério categoria | Ass Profissional Ass Paciente

Ch [AQl25 09 O Wb o

Més de Referéncia: .. 2vos o inoiac. o

-

(%]

T

5 21 11 A= > %‘U
)| - 4 \ y A . [{
. , (I3 : qu-.

ER
.

“29ap fe M i ARy L g t. : ;
@ 47-32984949 @ @paisbe ¢ www paishc.org i'"pamncfusaesgc:aé@gmarl,-_s;us:

Rua Bombinhas, N.¢ 50, Bairro dos Municipios, Balnear
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Publica Municipal n® 3594/2013
Lei de Utilidade Publica Estadual n° 17.395/201

Nome: i o dous el s st O

sanhal i erinvas

—

Encaminhador: O R e =

N

Responsévef:....';.";;.,‘.'h.:.:.::.'e..::;....L.ﬁ'.{~.:~......;.. '

- ‘
Profissional Responsavel pelo Caso: ...,/ s

Inicio dos Atendimentos PSICOIOGICOS: .....272. L2225

-
o
Telaseayaely

N° do Caso:

..DIN: .
Nome Social: .........cooovvvvvrioeioiii ety e e CPF: ..

Més de Referéncia: .....)c.2.0.0¢

f'\.‘ O Jd

Ay

Data

Horario

categoria | Ass Profissional

Ass Paciente

O3 1" 12L (D5

(|

[
|

I<a P

2 I . | m _:,F_ T
oY [A2l2= i - OB [g /
3 ! T -
v ) Y
e 1TV
4 f 4m By Te
{ { i \
; =\ .
5 =
"- ~ "\I.,.
i LL[ : / N '
L L] ed 1 NR e 1D
7

10

11

12

13

(O 47-33984949

@paisbc

','.\;L:.:; www . paisbc.org

B paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneario Camborit- SC

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Publica Municipal n® 3594/2013
Lei de Utilidade Publica Estadual n® 17.395/201

Nome: .'.J..-J".‘L;k.?

Nome:Suclali . 7 ammmmnssnams s asn CPF:

) ;
Encaminhador; .. i

Responsavel:. {0 s..... o dasnlits

{ &

!
|

# { g Py
..{h.-.‘r}-—n.-f-..(-lh......n’.;f’.‘.'.—..ﬂh-'n..<......................
. o

0y [ T T

Profissional Responsavel pelo Caso: u’xm.H

I{eio: dos ARaNAImEnIOn. PO COMRIICOBS uuiwassrmsuvissmsemssrmsisiamsisotsos st s s oy s AR SR NSRRI

o

Més de Refer8nCia: ...l il Lol il it ienen

Data

Horario

categoria

Ass Paciente

Ass Profissional

e EET B Y= =
‘J,h.f ' '1— , > / /?,_
2 | = j ?/,. f
I ¥ e EX ; T3 - / —
3 | = —""
47 AD O » f “, ¢ . .’. 5
4 Y1225 G Ed \ *{’ //,____——-__,

™

10

11

12

13

(O 47-33984949

@paisbe

& www.paisbe.org

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneario Camborit- SC

B paisinclusaosocial@gmail.com

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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. oe E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA
Lei de Utilidade Publica Municipal n° 3594/2013

= L
NO“Ie.; .' e o gL | { 8 l}bl.
. s Juidy ..n..:".'....u..... o l\' Bty . wans A T P T ..
) vasun ]L B (A b ¥ T feasnan rasans weny . r'f

Nome Social: ................ A CPF: ¢

Encaminhador: “Lux,\-.whua Idade: ...

f

A S N R R AL L

Responsavei:.....\...;—'.;’.L'........‘-.,.--'-. Ao ..):f-:;t-.t..'b.}..’h.....................CPF: s

'

Profissional Responsavel pelo Caso: .1..,:.i:.:f;.-:\r...f.t-.:.'.;.;ﬁ}..:-t-..-.z-‘-.'f.ﬂ.}:.-'.‘-f....‘............

Inicio dos Atendimentos Psicoldgicos: .95 G2 2% .

Més de Referéncia: ... ldciiibdi L d o

A

Ass Paciente

Data Horario categoria | Ass Profissional

[

~N| ) o] B ow| M

10

11

12

13

i

.}_,_‘ . ;,.'?i- i . i > .
@ 47-33984949 @paisbc () www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com

A

_ Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balnedrio

Camboriu- SC

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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SLAISA ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
bt E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

Nome: ‘w‘n‘xt*erN .
Nome Soéial: ....... R B A A TN S s AT e CPF:.
Encaminhador; .........ﬁ‘.\'-.y.z-.x_;.a-.:.::..‘L:h.:....;T..::s{.-.-.e;.r.d.\;}.!;.t..t.%l.-‘.-................................Idade: Ju,
Responsavel{«frmmaCPF
Profissional Responséavel pelo Caso: nJm

Inicio dos Atendimentos Psicologicos: =R 2 X S

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Piiblica Municipal n° 3594/2013
Lei de Utilidade Publica Estadual n° 17.395/201 N°doCaso: | 122 - gl /20

i D {)

Py () \

MBS de REFEIBNCIAL .....oseees ebbe 1 et it e ievnssenssssesenssssssnsases

Data Horario categoria | Ass Profissional Ass Paciente

. ; _ f , ;
LA A 1l 25 e B & KL e :. . _In l"’{h‘ A

~| | O] B W N

10

1

12

13

@ 47-33984949 @ @paisbc :; www.paisbc.org g paisinclusaosocial@gmail.com

Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneario Camboril- SC

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Publica Municipal n° 3594/2013
Lei de Utilidade Puiblica Estadual n® 17.395/201 N° do Caso;

.,—-‘3.--'-6.."“-.....r,xa-.;“..-._.é..h.; ................................................................. Df

NOmE: ...k
Nome Social: ...... e CPF

Encaminhador: ......... “...: ...... RETUOCCRE EES o8 N = R (7RI % 0 A
RESPONSAVEL... X b M bt T s B Mo et irracvarsssessssesrassssensstssteenaessOP T sosassssssasssssessssssesssossasnes
Profissional Responsavel pelo Caso: ‘

Inicio dos Atendimentos Psicoldgicos: ... .7 S80S i

Més de Referéncia: ..o Al l Sl f  secsssisssessssssssssisasismbsns
Data Horario categoria | Ass Profissional Ass Paciente

.1:1, I 44 _ &; Ji : : ~

! ] (I hIA NI

o A oW Mo

(7]

10

"

12

13

(O 47-33984949 @paisbc ) www.paisbc.org 3% paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneario Camborit- SC
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L p;:i, Sa ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO
R i E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Publica Municipal n® 3594/2013
Lei de Utilidade Publica Estadual n® 17.395/201

Nome: hf‘b'a(kht\';wﬁ
NI SOOI .o e e T S A B SR CPF:
e AP O BTN 181 4B U Ca e ———r————
Responsével:....-.'...1,;...=.,...:......‘..-..‘.......-.........-...
Profissional Responsavel pelo Caso: ............

Inicio dos Atendimentos PSICOIOGICOS: ... L.l il s

----------------- L

N° do Caso:

D/N

Més de Referéncia: ..o

y {
WinskabeaMainaiinnnannns

Data Horario

categoria | Ass Profissional Ass Paciente

- A
§. 4[ "’ ::._’. [ -:r.} - el ©

£ -

(o]

~| »| |

10

11

12

13

(O 47-33984949  (O) @paisbc

& www.paisbc.org

B paisinclusaosocial@gmail.com
Rua Bombinhas, N.2 50, Bairro dos Municipios, Balneério Cambariu- SC

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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SSPALS ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO

E INCLUSAO SOCIAL-PAIS

FICHA DE FREQUENCIA

Lei de Utilidade Publica Municipal n° 3594/2013 —
Lei de Utilidade Piblica Estadual n° 17.395/201 N°do Caso: | & = =

Nome: ':If"w&\*.ua,‘y'DfN

NOMEB SOCIAL 1.ttt et CPF:

/

Encaminhador: ..... \Aamdd d i & T aidi et ddade: AN DN s

Responsével:....,....;.s.,\.;.s..-,; k.L'. 8 ENen 0.0 CUNIR CoRD T8 5V GRG0t « SO o1 = SR

)
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26/01/2026, 15:08 Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do

FGTS - CRF
Inscrigao: 10.213.178/0001-74
Razao
Social: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL -
Endereco: AL DELFIM DE PADUA PEIXOTO FILHO 1251 RUA BOMBINHAS / MUNICIPIOS /

BALNEARIO CAMBORIU / SC / 88337-315

A Caixa EconOomica Federal, no uso da atribuicdo 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 situagcao regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de quaisquer
débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigacdes com o FGTS.

Validade:11/01/2026 a 09/02/2026

Certificagdo Nimero: 2026011103481582421804

Informagao obtida em 26/01/2026 15:08:34

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a
verificacao de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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B BALNEARIO

Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu s casomy

Rua Dinamarca, 320 - Bairro das Nagdes - 88.338-900 - Balnedrio Camboriti/ SC
CNPJ: 83.102.285/0001-07 Fone: (47)3267-7000 Pagina
http://www.bc.sc.gov.br 1/1

| Certidao Negativa de Débitos |
Numero: 2024494220/2026
Data de emissdo: 26/01/2026

Nome/Razao Social

Contribuinte: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
Cad. contribuinte: 151024 CPF/CNPJ: 10.213.178/0001-74
Inscricdo estadual:

Endereco/Localizacao

Logradouro: 6 AVENIDA Namero: 1251
Compl: RUA BOMBINHAS 50 CEP: 88.337-315
Bairro: DOS MUNICIPIOS
Cidade: Balneario Camborit Estado: SC

Finalidade

Certiddo de Débitos

Validade

Esta certidao tem validade até 26/04/2026.

Aviso

NAO CONSTAM débitos constituidos em aberto para o sujeito passivo acima até a data de emissédo d
certidao.

MAD ALI TOALIH

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC658943-BA5D 85B7 e informe o ¢o6digo BC$3-8943{BA5D-85B7

Ressalvado o direito a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeitg
passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que NAO CONSTAM PENDENCIAS em sel
nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Prefeitura Municipal de Balneario Camborit.

Para a validagao do documento acesse o QRCode ou
no portal da Prefeitura utilize a chave de validagao.

7¢566470-4501-4e44-8be9-58e99809b632
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Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

CNPJ: 10.213.178/0001-74

Certiddo n°: 5327099/2026

Expedicdo: 26/01/2026, as 15:05:53

Validade: 25/07/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicéo.

Certifica-se que o CNPJ sob o n° 10.213.178/0001-74, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certid&o emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo s&o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

Certiddo expedida sem indicacdo do nome/razdo social, tendo em
vista que o CPF/CNPJ consultado ndo figura na Ultima versdo da base
de dados da Receita Federal do Brasil - RFB enviada ao Tribunal
Superior do Trabalho - TST. Para saber a situacdo desse CPF/CNPJ,
consulte o sitio da RFB (www.receita.fazenda.gov.br).

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacéo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de suat

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho n%
Internet (http://www.tst.jus.br). 5
Certidéo emitida gratuitamente. é

z
INFORMACAO IMPORTANTE é

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dadosg
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagée%
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgado ou @@
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas,
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentest
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico @%
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, pord
disposicédo legal, contiver forca executiva.

MA

e

ANAE
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
CNPJ/CPF: 10.213.178/0001-74

(Solicitante sem inscri¢gdo no Cadastro de Contribuintes do ICMS/SC)

Esta certiddo é valida para o niimero do CPF ou CNPJ informado pelo solicitante, que ndo consta da base de dados
da Secretaria de Estado da Fazenda.

O nome e o CPF ou CNPJ informados pelo solicitante devem ser conferidos com a documentagdo pessoal do
portador.

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é certificado
que nao constam, na presente data, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos tributos,
divida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Dispositivo Legal: Lei n2 3938/66, Art. 154
Numero da certiddo: 250140405506444

Data de emissdo: 04/12/2025 09:42:09
Validade (Lei n23938/66, Art. 158): 02/06/2026

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria de Estado da Fazenda na Internet, no endereco:
http://www.sef.sc.gov.br

Este documento foi assinado digitalmente
Impresso em: 26/01/2026 15:04:21

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 26/01/2026

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
CNPJ: 10.213.178/0001-74

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n°® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cadigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragéao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; e

2. nao constam inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certiddo é vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 16:01:18 do dia 23/01/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 22/07/2026.

Cédigo de controle da certiddo: C9F4.F8D4.85BE.FO0A

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Ata da assembleia geral ordindria, destinada a escolha da nova diretoria, prestacdo de co

gerais da Associacdo PAIS, CNPJ 10.213.178/0001-74

Aos nove dias do més de janeiro do ano de dois mil e vinte e quatro as dezenove horas em primeira chamada e
dezenove horas e quinze minutos em segunda chamada reuniram-se os membros da Associa¢3o de Protecg3o,
Acolhimento e Inclusdo Social, PAIS na Rua Bom Retiro n? 1251, no Bairro dos Municipios, CE_a
cidade de Balnedrio Camborii-SC, estando presente os socios da Associacdo de Protecdo, Acolhimento e
Inclusdo Social (PAIS), CNPJ 10.213.178/0001-74, com direito a voz e voto, com a seguinte pauta: eleicfio da
nova diretoria da Associa¢do, prestacdo de contas e assuntos gerais. Apos lida e aprovada a pauta, o Presidente
da Associa¢3o de Prote¢do, Acolhimento e Inclusdo Social, PAIS, Eduardo de Camargo Assis, brasileiro, gerente

administrativo , nascido em 07/07/1983, inscrito no CPF/MF n® 035.858.069-29, casado, residente e

7

domiciliado na rua Heitor Liberato n? 2150, apto 0205, Bairro S3o Joao — ltajai, CEP 88304-101, convida para @

D-85

secretariar a coordenadora da Entidade, Karina Gongalves dos Passos, Brasileira, coordenadora, nascida em 2
29/04/1973, inscrita no CPF/MF n°® _sada, residente e domiciliada a rua Jamaica n2 460, Bairro
das nagdes, CEP_BaIneério Camboriti — SC, iniciando assim a reunido. O Porta Voz da Instituigdo
senhor Jodo Carlos Alves dos Passos, Brasileiro, diretor geral da secretaria de inclusdo e desenvolvimento social
de Balnedrio Camboriti, nascido em 10/05/1973, inscrito no CPF/MF _ casado, residente e
domiciliado na rua coqueiros 795, Bairro tabuleiro, Camboriti CEP i lllllinicia com uma explanagdo dos
ultimos dois anos da institui¢do fala em especial das dificuldades provocadas pela pandemia de COVID 19 e as
adaptagdes que a instituicdo passou para poder dar conta da demanda de atendimentos, tendo em vista que o
niumero de pessoas procurando ajuda teve aumento significativo. Eduardo de Camargo Assis, fala dé
dificuldades em manter um projeto social, fala ainda dos momentos dificeis da entidade ao longo do ano des’é
periodo e das superagdes da equipe. A tesoureira, Lyanna Mayden Cordeiro da Silva, brasileira, SthEIré,

escrituraria, nascida em 01/02/1993, inscrita no CPF/MP G residente e domiciliada a rua Jose
Damadsio Duarte, nimero 54, Bairro da Barra, CEP ! neério Camborid, SC, faz uma prestagdo

M

O,

contas do ano de 2022 e 2023, demostrando que a instituicdo permanece com suas contas em dia, tendo pag

SrABomAR M

todas os encargos e salarios. Ndo havendo mais ninguém para se pronunciar a prestagéo de contas foi coloca

EL PA

em votagdo sendo aprovada por unanimidade, em seguida abriu-se tempo para inscri¢do de candidaturas pa

HANA

compor a Diretoria. Desta forma foi sugerido os novos membros para a atual mandato, proposta dos nom

!\a\lAT
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aceita por unanimidade dos presentes, ficando eleita a atual Diretoria com mandato de dois anos, confor

A'so

estatuto. A Diretoria fica assim composta Presidente: Eduardo de Camargo Assis, brasileiro, geren

administrativo, nascido em 07/07/1983, inscrito no CPF/MF n@ _asado, residente e domiciliack

oy hawe
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na rua Heitor Liberato n? 2150, apto 0205, Bairro S3o Joao — ltajai, CEP 88304-101. Vice Presidente: Charles

Alexandre Pereira, brasileiro, nascido em 04/03/1973, casado, porteiro, inscrito no CPF/MF 827.067.869-49,
residente e domiciliado a rua Campos Novos, n? 582, CEP 88337-350, Bairro dos Municipios, Balnedrio
Camboriu, SC. Tesoureiro: Nelson Antdnio de Souza, brasileiro, casado, empresario, nascido em 27/01/1975,
inscrito no CPF/MP 866.147.629-15, residente e domiciliado a rua Coqueiros n? 795, apto 04, Bairro Tabuleiro,
CEP 88348-101,Camborit, SC. _Secretdrio: Rogerio André Clele, brasileiro, solteiro, administrator publico,
nascido em 14/07/1993, inscrito no CPF/MP _ residente e domiciliado a rua 902,nimero 362,
centro || ! ncério Camborit, SC. Em seguida abriu-se tempo para inscrigio de candidaturas do
conselho fiscal , ficando assim sua composicdo: Presidéncia do Conselho Fiscal, Luciano Oliani, brasileiro,
separado, contador, nascido em 17/08/1978, inscrito no (N - iicntc ¢ domiciliado na
terceira avenida, ndmero 180,Bairro Vila Real, CE_Ineério Camboriu, SC. Os demais membros do

Conselho Fiscal Conceicdo Alves dos Passos, brasileira, vitiva, do lar, nascida em 04/07/1943, inscrita no

o
i
o

CPF/MP 487.703.969-49, residente e domiciliada a rua 1500 nimero 1395, Bairro centro, CEP 88330
Balneario Camborit, SC e Joao Henrique Demonti Passos, brasileiro, solteiro, nascido em 22/09/1995, gerente «
de mercado, inscrito no CPF/MF n2 101.384.289.80, residente e domiciliado a rua 1500 n2 1381 — centro — CEP
88330-528, Balneario Camboritl - SC . e seu respectivo suplente, KARINA GONCALVES DOS PASSOS, brasileira,
casada, coordenadora da Associacdo, inscrita no CPF _7, nascida em 29/04/1973, residente e
domiciliada a rua Jamaica n2 460, Bairro das nagdes, CEP 88338-250, Balnedrio Camboriti — SC,. Em seguida é
perguntado se alguém se opde as decisdes tiradas pela assembleia geral, ninguém se opds. Desta forma eleita e
empossada a Diretoria, a partir de hoje, que terd mandato de dois anos, e nada mais havendo a tratar, encerr:

a presente ata da assembleia geral ordinaria as vinte e uma horas e cinco minutos que foi lavrada e assina

por mim Karina Gongalves dos Passos e pelos demais presentes na reunido.
( e
' - bt .
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Estado de Santa Catarina
Oficio de Registros Clvis das Pessoas Naturais e de InterdigBes e Tutelas e das

MARIA GORETTI DOS SANTOS ALCANTARA - Oficiala Interina
Rue 1928, 1140, Centro, Bainedrio CamborlG - SC, 88330478 - (47) 2033-2732 -

bllnurlertn:lﬂlegmull,com
8" A CAD 0 DE PESSOA JURIDIC
Protocolo: 007486 Data: 10;'01!2024 [vre:g012  rohazp
Registro: 009696 Data:11/01/2024 Livro:A-054 Folha 08
Qualidade: Integral | Natureza: Ata da Assembleia Geral ordindria,
08/01/2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
. ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO E COMARCA DE BALNEARIO CAMBORIU
Oficio de Registros Civis das Pessoas Naturais e de Interdigoes e Tutelas
e das Pessoas Juridicas e de Titulos e Documentos
MARIA GORETTI DOS SANTOS ALCANTARA

Oficiala Interina
Maria Goretti dos Santos Alcantara
Oficiala Interina

Certifico, a requerimento da parte interessada, que na data de 10/01/2024, foi protocolado
sob n°® 7486, a AVERBACAO DE REGISTRO CIVIL DE PESSOAS JURIDICAS, sendo
registrado na data de 11/01/2024, sob n°® 9696, livro A-54, folha 84, o documento a seguir
identificado pelos dados que dele extrai:

Apresentante: KARINA GONCALVES DOS PASSOS.

Natureza do Titulo: Ata da Assembleia Geral ordinaria, 09/01/2024.

Indicadores: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL -
PAIS, Associagdo; KARINA GONCALVES DOS PASSOS, Secretaria Assembleia /
Conselho Fiscal (Suplente); EDUARDO DE CAMARGO ASSIS, Presidente; CHARLES
ALEXANDRE PEREIRA, Vice-Presidente; NELSON ANTONIO DE SOUZA, Tesoureiro:
ROGERIO ANDRE CLELE, Secretario; LUCIANO OLIANI, Conselho Fiscal: CONCEICAO
ALVES DOS PASSOS, Conselho Fiscal; JOAO HENRIQUE DEMONTI PASSOS,
Conselho Fiscal.

Caracteristicas: Ata da Assembleia Geral ordinaria, 09/01/2024, 1. Eleicdes (mandato
09/01/2024 a 09/01/2026);; , 2. Prestagéo de contas de 2022/2023;; , 3. Assuntos gerais..

Observagédo: Conforme disp8e o artigo 121, §§ 2° e 3° da Lei n°® 6.015/73, os documentos apresentados em
papel poderéo ser retirados pelo apresentante nos 180 (cento e oitenta) dias apds a data da certificagdo do
registro ou da expedicdo de nota devolutiva. Decorrido este prazo, os documentos serdo descartados.

Balneario Gamboriti - SC, 11 de janeiro de 2024
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(TIAGO AUGUSTO BRINGHENTI
'- Escrevente

Digitado por: TIAGO AUGUSTO BRINGHENTI .
Emolumentos 3 Poder Judiciério
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FRJ (Destinacdo: 24,42% FUPESC, até 24,42% Assist. Jud. Gratuita, http://selo.tjsc.jus.br/
4.88% MP, 26,73% Ressarc. de atos isentos, 19,55% TJSC.)-R$ 25,73

Total: R$ 141,80
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f Alvara de Licenga para Localizagdo e Funcionamento - Alto Grau de Risco
Namero: Exercicio: Inicio atividade: Emissao:
380 2025 10/10/2014 05/08/2025

Pelo presente é concedido Alvara de Licenca para Localizacéo e Funcionamento - Alto Grau de Risco, ao seguinte contribuinte:

Nome/Razao Social

Contribuinte: 151024 - ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

Inscricio Mun.: 159931 CPF/CNPJ: 10.213.178/0001-74
Enderecgo/Localizacdo
Logradouro: RUA 6 AVENIDA Namero: 1251
Complemento: RUA BOMBINHAS 50 CEP: 88.337-315
Bairro: DOS MUNICIPIOS
Cidade: Balneario Camboriti Estado: SC
Atividade Principal

8800-6/00 - Servigos de assisténcia social sem alojamento

Atividade Secundaria

8599-6/04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial

8650-0/99 - Atividades de profissionais da area de satide ndo especificadas anteriormente
9430-8/00 - Atividades de associagbes de defesa de direitos sociais

9499-5/00 - Atividades associativas ndo especificadas anteriormente

VALIDADE CONDICIONADA AO RECOLHIMENTO ANUAL DA TLL, BEM COMO, DA VALIDADE DOS ALVARAS ANUAIS EXPEDIDOS PELOS DEMAIS

ORGAOS E ENTIDADES FISCALIZADORAS E A REGULARIDADE DO HABITE-SE DO IMOVEL.

Grau de Risco

Nivel de perigo potencial de ocorréncia, de danos, 3 integridade fisica e a saide humana, ao meio ambiente, ao patrimonio ou incdmodo a vizinhanga, em
decorréncia de exercicio de atividade econdmica, que sera dassificada como sem grau de risco, baixo grau e alto grau de risco.
(Lei Ordinaria 4091/2017, Art 9°, §1°, 1II)

ALTO GRAU DE RISCO

Atividades econdmicas que exigem vistoria prévia por parte dos érgdos e das entidades responsaveis pela emissdo de licengas e autorizagdes, antes do
inicio do funcionamento da empresa.

A Prefeitura Municipal de Balneario Camborit, nos termos de Codigo Tributario Municipal, Lei 223/1973, Art. 180, §39, concede o Alvara de Licenga para
Localizacdo e Funcionamento, conforme previsto em Lei Ordinaria 4091/2017, Art. 27 e demais legislagdes municipais, de acordo com despacho exarado
em declaracdo para fins de inscrigdo no cadastro supracitado. O presente contribuinte fica sujeito ao Cédigo Tributario Municipal e demais legislagGes
complementares, no que couber, sem prejuizo das responsabilidades civil, administrativa e penal cabiveis.

Observacao

Protocolo de renovacgo de alvara 1DOC 16.071/2025

VI,ABILIDAQE PROVISORIA CONFORME MEMORANDO 1DOC 34.849/2024

VALIDA ATE 24/09/2025

Por forca da decisdo liminar concedida na Agdo Civil Publica 5011213-20.2024.8.24.0005, proposta pelo Ministério Piblico de Santa Catarina, € obrigatorio
que o estabelecimento solicitante se ajuste as normas vigentes de acessibilidade e as especificagbes técnicas dispostas na NBR N. 9050/2020, sob pena de
indeferimento do alvara de funcionamento no momento de sua renovagao. .

Solicito a abertura de Protocolo 1DOC com assunto “REGIN — ANEXO DOCUMENTAGCAQ” e o encaminhamento do formuldrio de AUTODECLARACAO de
acessibilidade, assinado pelo proprietario do imével e pelo sécio/proprietario responsavel pela empresa.

OBRIGATORIA A FIXACAO EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7
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| Alvara Sanitario

Via Sistema VISA

Namero: Exercicio: Inicio atividade: Emissdo:
19444 2025 10/10/2014 03/01/2025

Pelo presente é concedido Alvara Sanitario, ao seguinte contribuinte:

Nome/Razao Social

Contribuinte: 151024 - ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

Inscrigdo Mun.: 159931 CPF/CNPJ: 10.213.178/0001-74
Nome Fantasia: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS

Endereco/Localizacdo

Logradouro: RUA 6 AVENIDA Numero: 1251
Complemento: RUA BOMBINHAS 50 CEP: 88.337-315
Bairro: DOS MUNICIPIOS
Cidade: Balneario Camborill Estado: SC

Atividade Principal

8800-6/00 - Servicos de assisténcia social sem alojamento

Atividade Secundaria

8599-6/04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial
8650-0/99 - Atividades de profissionais da area de salide ndo especificadas anteriormente
9430-8/00 - Atividades de associagBes de defesa de direitos sociais

9499-5/00 - Atividades associativas ndo especificadas anteriormente

tps://bc.1doc.com.br/verifitacao/BC6318948-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-§943-BA5D-85B7

Validade 2
=
31/12/2025 o
3
<
Grau de Risco o)

Nivel de perigo potencial de ocorréncia, de danos, a integridade fisica e a salide humana, ao meio ambiente, ao patriménio ou incémodo a vizinhanca, %1
decorréncia de exercicio de atividade econ6mica, que sera classificada como sem grau de risco, baixo grau e alto grau de risco. g
(Lei Ordinaria 4091/2017, Art 90, §1°, III) S
o
ALTO GRAU DE RISCO g
Atividades econOmicas que exigem vistoria prévia por parte dos 6rgdos e das entidades responséveis pela emissdo de licengas e autorizagSes, antes doO
inicio do funcionamento da empresa. 2
<
A Secretaria de Saude de Balneario Camboril, através da Divisdo de Vigilancia Sanitaria Municipal, nos termos de Codigo Sanitario Municipal, Lei )

Rt

Complementar 40/2019, bem como, Lei Complementar 55/2019, Decreto Municipal n® 8766/2017, que estabelece as diretrizes nos processos de trabalhgd
Divisdo de Vigilancia Sanitaria Municipal, concede o Alvara Sanitario, conforme previsto em Lei Ordinaria 4091/2017, Art. 27 e demais legislacdes municiq_gis“J
de acordo com despacho exarado em declaragao para fins de inscricdo no cadastro supracitado. O presente contribuinte fica sujeito ao Codigo Sanitario <
Municipal e demais legislagbes complementares, no que couber, sem prejuizo das responsabilidades civil, administrativa e penal cabiveis.

Observacao

Taxa - Alvara Sanitario Renovagdo 2025

OBRIGATORIA A FIXACAO EM LOCAL VISIVEL AO PUBLICO

Assinado por 2 pesqoas: TAISON NATHA
Para verificar a validade das assipaturals, acess
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Alvara Sanitario

Para a validagao do documento acesse o QRCode ou
no portal da Prefeitura utilize a chave de validagao.

f772b655-1354-4b34-8938-e08ac139f303
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ESTADO DE SANTA CATARINA

PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE

- CMDCA

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE - FMDCA

Anexo IV
Renovacgao

PLANO DE TRABALHO 2025
PROTECAO GLOBAL

1 — PROPONENTE - OSC.

1.1-ENTIDADE PROPONENTE:
Associacdo de Protegcao Acolhimento e Inclusédo

Social/PAIS

1.2- CNPJ:
10.213.178/0001-74

1.3- ENDERECO e CEP:
Rua Bom Retiro n 1251 Bairro dos Municipios / CEP 88337-420

1.4- CIDADE:

Balneario Camboriu

1.5-U.F: 1.6- DATA DE
CONSTITUICAO:
12 de maio de
SC 2008

1.7-DDD/TELEFONE:
(47)33984949

1.8-

E-MAIL.:
paisbcinclusaosocial@live.com

1.9- SITE: paisbc.org

1.10- NOME DO RESPONSAVEL (Presidente da

0SC):

Eduardo de Camargo Assis

1.11- CPF

1.12-C.1JORGAO
EXPEDIDOR: ' SSP

1.13- ENDERECO DA OSC:
Rua Bom Retiro n 1251 Bairro dos Municipios

1.14- CIDADE:

Balneario Camborit

1.15- U.F: |[1.16- CEP:

SC 88337-420

1.17- DDD/TELEFONE:
47 33984949

1.18-E-MAIL
paisbcinclusaosocial@live.com

1.19- SITE: paisbc.org

3/83
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ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGCA E DO ADOLESCENTE
— CMDCA
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE — FMDCA

2 - DESCRICAO DO PROJETO.

2.1 TiTULO DO PROJETO: 2.2 PERIODO DE EXECUGAO:
Programa de Atendimento Familiar PAF/ Protecaolinicio: 01/01/2025

Global
Término:31/12/2025

2.3- IDENTIFICACAO DO OBJETO:

O objeto deste Plano de Trabalho visa proporcionar atendimento terapéutico individual
ou em grupo, além de escuta especializada para criangas, adolescentes e seus
familiares de Balneario Camboriii encaminhadas através dos Orgdos Competentes,
demanda espontdnea e Poder Judiciario, bem como oferecer atendimentos
multidisciplinares que visem a prevengao e a promog¢ao de saude mental, diminuindo

assim possiveis danos psicolégicos e sociais.

2.4-A Associacao de Protecao, Acolhimento e Inclusdo Social- PAIS, teve inicio com a
Casa do Adolescente que foi fundada em 12 de maio de 2008 logo apds surge o
Programa PAIS em substituicio PAEFI Servico de PROTECAO ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO a FAMILIAS E INDIVIDUOS. Este servico compreende atencéo e

4/83
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ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
— CMDCA
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE — FMDCA

orientacdes direcionadas para a protecao de direitos, a preservacao e fortalecimento
de vinculos familiares, comunitarios e sociais, para atender a demanda de criancas e
adolescentes que estdo com sua dindmica familiar disfuncional, seja por negligéncias,
seja por vulnerabilidades (sociais, familiares, educacionais) do municipio de Balneario
Camboriu, neste sentido a associagao oportuniza e garante a manutengéo dos direitos
humanos, da estruturacao familiar, e sobretudo da promoc¢ao de saude mental.

A base de trabalho da Associagédo PAIS esta na visdo do ECA, apontada em seu artigo
3°, que traz os direitos juridicos da crianca e do adolescente:

“A crianga e ao adolescente gozam de todos os direitos fundamentais inerentes a
pessoa humana, sem prejuizo da protecédo integral de que trata esta Lei, assegurando-
Ihes, por lei ou por outros meios, todas as oportunidades e facilidades a fim de Ihes
facultar o desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em condi¢des de
liberdade e de dignidade”.

Muitas familias por inUmeras razdes acabam se dissolvendo ou trazendo muito
sofrimento e problemas psicologicos, agravando o desenvolvimento infantil e da
adolescéncia, periodo este que deve ser cuidado e preservado.

Segundo dados do Ministério dos direitos humanos e da Cidadania a violéncia contra
criangas e adolescentes atingiu o numero de 50.098 denuncias no primeiro semestre
de 2021. Desse total, 40.822 (81%) ocorreram dentro da casa da vitima. Os dados sao
do Disque 100, um dos canais da Ouvidoria Nacional de Direitos Humanos, do
Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos (ONDH/MMFDH). No mesmo
periodo em 2020, o numero de denuncias chegou a 53.533. A maioria das violagdes é
praticada por pessoas proximas ao convivio familiar. A mae aparece como a principal
violadora, com 15.285 denuncias; seguido pelo pai, com 5.861; padrasto/madrasta,
com 2.664; e outros familiares, com 1.636 registros. Os relatos feitos para a ONDH
sdo, em grande parte, de denuncias anénimas, cerca de 25 mil do total.

https://www.gov.br/mdh/pt-br/assuntos/noticias/2021/julho/81-dos-casos-de-violencia-

contra-criancas-e-adolescentes-ocorrem-dentro-de-casa

5/83

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
— CMDCA
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE — FMDCA

O Ministério Publico Estadual recebeu, no primeiro semestre deste ano, 441 denuncias
de violéncia sexual contra criangca e adolescente. Denuncias deste tipo podem ser
feitas no Disque Direitos Humanos (Disque 100). O abuso e a violéncia contra meninos
e meninas seguem preocupantes em todo o mundo. Com base em informagdes da
Organizagdao das Nagdes Unidas (ONU), cerca de 150 milhdes de meninas e 73
milhées de meninos sao vitimas de violagdo ou violéncia sexual.

Ainda segundo a ONU, estima-se que entre 133 e 275 milhdes de criangas sao
testemunhas de violéncia doméstica. Criangas de todas as regides do mundo
reclamam de agressoes fisicas e psicolégicas. A maioria das violéncias contra os
pequenos é realizada por pessoas que deveriam protegé-los, como pais, maes,
professores, profissionais de centros juvenis e até colegas de classe.

A Associagdo PAIS tem atendido um numero significativo de criangas e adolescentes
vitimas e testemunha de violéncia sexual, mensalmente de 10 a 12 casos
encaminhados pela rede ou por demanda espontanea ou ainda pela escuta
especializada implementada no municipio em 2018.

A depressdo, ansiedade bem como a autolesdo é outra demanda que vem
assiduamente encaminhada para atendimento psicolégico principalmente entre os
adolescentes. Apds a pandemia do Covid-19 o aumento da depressao e da ansiedade
é significativo neste publico, pois o isolamento e a permanéncia em casa estabeleceu

outra rotina e por ter que retomar as aulas e a convivéncia social desencadeou

Segundo a Organizagdo Mundial baseado em uma revisdo abrangente das evidéncias

existentes sobre o impacto da COVID-19 na saude mental e nos servigos de sal]deI

mental, e inclui estimativas do ultimo estudo Global Burden of Disease, mostra que aI

pandemia afetou a saude mental de jovens, que correm um risco desproporcional de
comportamentos suicidas e automutilagao.
Em 2022, a Associagao PAIS realizou 24.790 atendimentos, 2.461 familias, 7.737

atendimentos infantil e 6.392 adolescentes. Dentro destes atendimentos 38% foram
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ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU
CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
— CMDCA
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE — FMDCA

por conflitos familiares, 8% abuso sexual, ideacao 6%, ansiedade 8%, violéncia fl'sic:aI
6%.

Proporcionar atendimento psicoterapéutico individual, Estudo socioecondémico,
Orientacao Juridica, Projeto Papo Reto nas escolas, Grupo de pais para familias
Grupo de adolescentes, Grupo Papo Direto, Grupo Papo de Crianca, Grupo Papo de
Mae de Balneario Camborii encaminhadas através dos Orgdos Competentes ou
demanda espontanea, bem como, oferecer atendimentos multidisciplinares que visem
a prevengao, o resgate e a diminuigdo de danos psicologicos.

Com o passar dos anos a demanda de atendimentos vem s6 aumentando, justificando
a integragéo entre Poder Judiciario, Ministério Publico, Conselho Tutelar, Conselho
Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente e a Rede de Atendimento.

Desta forma oferece-se um trabalho de apoio psicossocial, multidisciplinar e preventivo
para familias que estejam vivenciando conflitos que envolvam criangas e/ou
adolescentes em seu contexto familiar, escolar e social. Neste sentido busca-se a
convivéncia e fortalecimento de vinculos bem como priorizar aqueles que foram
violados em seus direitos conforme o Estatuto da Crianga e do Adolescente — ECA.
Devido as demandas reprimidas houvesse a necessidade do amparo psicolégico ha
pessoas que de alguma forma estdo em sofrimento emocional. O foco principal no que
se refere aos atendimentos psicologicos € na prevengdo de possiveis transtornos
mentais, ou seja, doengas mentais que possam de alguma forma impedir criangas e
adolescentes de crescerem de forma saudavel. Sabe-se que a depressao, a
ansiedade, a automutilacdo, o Bullying e até mesmo o suicidio permeiam e de forma
crescente vém fazendo parte das vidas de nossas criangas e adolescentes. Portanto o
apoio psicologico € de fundamental importancia. Outro fato relevante é considerar que
em nosso municipio, por conta de todo o nosso trabalho de prevencado e na promocgao
em saude mental, de forma gradativa foram diminuindo o abrigamento de criangas e
adolescentes que antes estavam institucionalizados, ja que nosso trabalho envolve

todos aqueles que estdo envolvidos com estes menores, podendo assim reestruturar
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estes vinculos familiares. Outra area a ser observada com os nossos atendimentos é a
diminuicdo na insergdo a criminalidade ou questbes que envolvam a seguranca
publica, pois os servigos prestados com todos os nossos projetos, beneficios da
assisténcia social, dos atendimentos psicologicos e psicopedagdgicos permitem
reduzir, proteger quanto a violagao de direitos, seus agravamentos ou reincidéncias.
Contudo possibilita trazer mais qualidade de vida com menos gastos publicos podendo
assim investir em outras areas do municipio que sejam de interesse publico.

Diante disso, com base no marco legal da primeira infancia, Lei 13.257/2016 incentiva
a criagdo de servigcos, programas, projetos de garantia de prote¢do social e de

prevencao e de reducao de violagdes de direitos, seus agravamentos ou reincidéncias.

Segundo diagnéstico da situagdo da crianga e do adolescente no municipio de
Balneario Camboriu, visto que temos altos indices de conflito familiar como apontados
pelo Conselho Tutelar e o Poder Judiciario. Este Plano de Trabalho vem para
contemplar o diagndstico que solicita a ampliagcdo da oferta do servigo, ou seja,
atendimentos de média complexidade.
Com base nos dados do relatério realizado sobre o DIAGNOTICO DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE do Municipio de Balneario Camboriu, seguindo a caracterizagdo dos
municipes, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE faz o detalhamento a
partir do Censo de 2010, quando a populacao de Balneario Camboriu era de 108.089
habitantes, sendo que 28.058 s&o criangas e adolescentes entre 0 a 19 e 11 meses,
representando 26% da populagdo total. Segundo ainda o Diagndstico a violéncia
sexual € a quarta violagdo mais denunciada no Disque 100 contra criangas e
adolescentes, atrds somente de negligéncia, violéncia fisica e violéncia psicolégica.
Em 2015, a violéncia sexual foi relatada em 21,3% das 80.437 denuncias no médulo
criangas e adolescentes. No total, foram registrados mais de 17 mil casos. Em cada
denuncia € possivel a notificagdo de mais de um tipo de violagdo. As meninas
representam 68,12% das vitimas. Na analise por faixa etaria, as denuncias de violéncia
6
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sexual envolvem principalmente adolescentes de 12 a 14 anos, que totalizam 29,11%
das vitimas. Em relacao ao perfil do suspeito, os homens correspondem a 64,38% dos
agressores. A maior parte tem entre 25 e 30 anos. O principal local da violagéo é a
casa da propria vitima, onde ocorreram 39% dos casos de violéncia sexual relatados
no Disque 100. Em seguida esta a casa do suspeito, com 31,6% das denuncias.

https://www.bc.sc.gov.br/arquivos/conteudo_downloads/\WU4BE7NW.pdf

O publico-alvo direto sao criangas e adolescentes de 4 (quatro) a 18 (dezoito) anos, e
seus familiares, municipes de Balneario Camboriu, como beneficiario indireto podemos
citar toda a populagdo uma vez que, o atendimento prestado contribui para a redugéo
nas filas de espera na rede dos equipamentos e também evitando a exclusao social
que sofrem criangas abrigadas. Comprovagao disto foram os baixos indices de

abrigamento neste municipio.

3 - CRONOGRAMA DE EXECUCAO

3.1-META 3.2 3.3-INDICADOR FISICO 3.4- DURACAO

ESPECIFICAGAO/
LOCALIDADE

UNIDADE QUANTIDADE |INiCIO | TERMINO

Na sede da OSC, [Atendimento [6.500 (seis mil|1/01/202 (31/12/2025
Atendimento [nas escolas e no e quinhentos) [°
S equipe Centro de

multidisciplin |Inteligéncia

ar Emocional Casa
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Balneario

da Familia ou onde
solicitarem nosso

projeto em

Camboriu

PLANO DE AGAO

Objetivo Geral Objetivos Especificos |Atividades relacionadas a cada
objeto especifico
Possibilitar o Promover e prevenir 0] Atendimento clinico

desenvolvimento da
saude mental através
do atendimento
psicoldgico individual e

em grupo.

doencas mentais que
podem se desenvolver
em criangas e
adolescentes vitimas de
todos os tipos de

violéncia.

Conscientizar a
comunidade da
importancia no cuidado

a salude mental.

individual com foco na demanda pela

qual a familia foi encaminhada,
realizado por profissionais da area de

psicologia.

Em relagédo ao publico encaminhado
ao programa, todos sdo triados por
Assistente social, realizando um
do

responsavel e da familia para melhor

estudo socioecondmico

auxiliar para o] atendimento
psicolégico e quanto ao trabalho em
rede.

O Grupo de pais foi idealizado para
que o0s pais

participem e se

comprometam com 0]

desenvolvimento saudavel de seus
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Trabalhar em rede para
melhor atender as
necessidades dos

usuarios.

filnos. Nestes encontros os pais
discutem e trazem suas duvidas,
compartilham  suas  experiéncias
sendo ministradas pela psicéloga que
ouve e orienta 0s responsaveis.
Aberto a toda comunidade de
Balneario Camboriu.

O Grupo de Adolescente
acontece presencialmente
coordenado por psicologa, aberto a
toda comunidade. Este grupo visa
abrir uma conversa sobre o que
envolve esta fase contribuindo para a
melhoria das relagdes sociais e
emocionais.

O grupo Papo de crianga,
trabalha de forma ludica temas
especificos a cada fase envolvida.

O grupo Papo de Mae é um
grupo de mées que trazem questdes
ligadas a maternidade, seus papéis
desempenhados como se sentem
diante da educacado de seus filhos
com o intuito de realizar trocas de
experiéncias.

O grupo Papo Direto € um
grupo de adolescentes que irao

abordar assuntos de sua preferéncia

9
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abrindo para o dialogo e
reflexdo coordenado por uma

psicologa.

Indicadores qualitativos e quantitativos a serem utilizados para a afericao do
cumprimento das metas ou de alteragao da realidade local:
MONITORAMENTO E AVALIAGAO
1)Avaliacdo periddica: a avaliagdo dos grupos, palestras e atendimentos
multidisciplinares serao aplicados periodicamente, através de questionario de satisfagao
onde os participantes e pacientes voluntariamente avaliardo o desempenho, estrutura,
clareza e relevancia das informacgdes.
2) Avaliagao: sera fornecido ao CMDCA ou outro 6rgao indicado relatorio de atividades
gue possibilite a avaliagdo e monitoramento das metas a serem atingidas.
3) Avaliagao de impacto: sera realizada através das altas psicoldgicas, avaliagédo dos

resultados obtidos nos grupos feitas pelo conjunto de profissionais.

5 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO (R$)
CONCEDENTE (REPASSE)

Meta Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio
Exercicio R$ R$ R$ R$ R$21.640,71
2025 21.640,71 21.640,71 21.640,71 21.640,71 Monetaria

Monetaria |Monetaria Monetaria Monetaria
META Junho Julho Agosto Setembro Outubro
Exercicio R$ R$ R$ R$ R$

10
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2025 21.640,71 21.640,71 21.640,71 21.640,71 21.640,71
Monetaria Monetaria Monetaria Monetaria Monetaria
META Novembro Dezembro
Exercicio R$ R$
2025 |21.640,71 21.640,71
Monetaria Monetaria

13/83

TOTAL GERAL CONCEDENTE: R$ 259.688,52
DOTAGAO ORCAMENTARIA:
Unidade gestora 7- fundo municipal dos direitos da crianga e do adolescente

Unidade orgamentaria: 26001 — fundo municipal dos direitos da criangca e do

adolescente
Objeto 19
Credor 2649

Termos de parcerias voltados ao bem-estar da crianga e do adolescente

Despesa 36 - R$ 259.688,52 valor de custeio transferéncias a instituicoes

privadas sem fins lucrativos 36-3.3.50.43.02

Fonte de recurso: 100051

PROPONENTE (CONTRAPARTIDA FINANCEIRA, QUANDO HOUVER)

—_—
—_
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Meta Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio
Exercicio R$ R$ R$ R$ R$
2025
META Junho Julho Agosto Setembro | Outubro | Novembro
Exercicio R$ R$ R$ R$ R$
2025
META Dezembro
Exercicio R$
2025 Monetaria
TOTAL GERAL PROPONENTE: R$ 0,00
6 — PREVISAO DE DESPESAS E RECEITAS
Receitas Previstas UNIDADE VALOR|TOTAL
Renovagao Termo de colaboragaol(1 UNITARIO R$ 259.688,52
com o Fundo da infancia e R$ 21.640,71
adolescéncia FMDCA 012/2023

TOTAL GERAL RECEITAS: R$ 259.688,52

—_
[\
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Despesas previstas detalhadas UNIDADE VALOR|Total para 2025
UNITARIO

Prestadores de servico

Uma psicologa de 20 horas/ semanais|12 R$ 2.885,00 |R$ 34.620,00
(remuneragao)
Uma psicologa de 20 horas/ semanais|12 R$ 2.885,00 [R$ 34.620,00
(remuneragao)

Uma Psicdloga 20 horas/semanal|'? R$ 2.885,00 [R$ 34.620,00
(remuneragao)
Uma psicloga 20[12 R$2.885,00 [R$ 34.620,00
horas/semanal(remuneracao)

12

Uma assistente social 20 horas/semanal R$ 2.885,00 R$ 34.620,00

(remuneragao)

Uma coordenadora administrativa 08 R$ 2.530,51 R$ 30.366,12

horas/semanal (remuneragao)

12

INSS empresa R$ 4.685,20 |R$ 56.222,40

Paragrafo 1: os valores contidos no quadro DESPESAS PREVISTAS, podem ser,
dependendo da necessidade remanejados entre eles, sendo permitido utilizar valores de
outras despesas para cobrir despesas especificas, desde que contemplado neste plano
de trabalho.

Paragrafo 2: os cargos de dire¢ao, coordenagao, assisténcia social e orientagao juridica,

por, além de atividades administrativas executarem atividades externas, poderdo cumprir
13
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Paragrafo 3: a Associagdo PAIS pautada na lei n°13.019/2014, reservasse do direito de,

tendo cumprido sua meta de atendimento trabalhar em regime de sobreaviso na semana

de Natal de ano novo. Possibilidade acentuada visto que as criangcas e adolescentes

estdo em férias escolares neste periodo, gerando assim falta nos atendimentos.

Paragrafo 4.as afericbes das metas serdo avaliadas anualmente conforme prevé a lei n°

13.019/2014.

Paragrafo 5: os valores nao utilizados no més deverdo ser aplicados para utilizacdo

futura dentro da vigéncia do plano de trabalho.

Quadro reduzido de despesas:

Despesas previstas Unidade Valor unitario Total anual 2025
(Mensal)

05 contratacbes pessoa  [Monetaria R$ 15.925,00 R$ 191.100,00

fisica contrato de servigo

autdbnomo

01 contratagao servigos de

terceiros (pessoa juridica) |Monetaria R$ 2.530,51 R$ 30.366,12

Encargos Monetaria R$ 4.685,20 R$ 56.222,40

TOTAL GERAL DESPESAS: R$ 259.688,52

7 OBSERVAGOES GERAIS

14
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8 - DECLARAGAO

Na qualidade de representante da convenente, venho declarar, para os devidos fins e

sob as penas da Lei, a ADMINISTRACAO PUBLICA que:

a) Nossos controladores, diretores respectivos cénjuges ou companheiros ndo sao
membros do Poder Legislativo da Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios.
(Art. 39, Ill da Lei 13.019/14)

b) Nenhum dos diretores incorre nas vedacdes da legislagdo, em especial o art. 39, VII
da Lei 13.019/2014.

c) A organizagdo nao possui nenhum impedimento legal para realizar a presente
parceria, conforme as vedagdes dos artigos 38 a 41 da Lei 13.019/14.

d) Aorganizacdo nao tem dividas com o Poder Publico;

e) Estar ciente do inteiro teor da legislagdo que rege a matéria, em especial da Lei
13.019/2014, tendo as condigbes legais de firmar a parceria com a administragao

publica e ndo incorrendo em nenhuma das vedacgdes legais;

15
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f)

9)

h)

j)
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A organizagéo possui todos os documentos originais referentes as copias simples
de documentos apresentados (copias de certidoes, comprovantes de RG, CPF,
contrato social, comprovantes de residéncia e outros) e que os apresentara
administracdo publica quando solicitado e antes da assinatura da parceira, para fins
de conferéncia;

A organizagao possui estrutura para a operacionalizagédo do acordo de cooperagao
tal como proposto, estando ciente da obrigagdo de seguir as normas legais e
estando ciente de que a administragdo publica ndo presta consultoria juridica,
técnica, contabil, financeira ou operacional;

A organizagdo ira prestar contas dos bens transferidos a titulo de empréstimo
temporarios pela concedente destinados a consecug¢ao do objeto do acordo de
cooperagao;

A organizagao esta apta para executar o objeto desta parceria com todas as
obrigagdes comerciais e legais, especificas da atividade/projeto a que se propde a
executar, bem como, que atende as convengdes e acordos nacionais e
internacionais pertinentes;

A associacao ira receber e movimentar recursos exclusivamente em conta aberta
somente para fins de convénio.

Com isso, pede-se o DEFERIMENTO do Projeto e Plano de Trabalho.

BALNEARIO CAMBORIU, 17 de outubro de 2024.

Assinatura do Representante OSC

9 - APROVAGAO PELO CONCEDENTE

DEFERIDO ( ) INDEFERIDO ( )

16
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Y PREFEITURA
=2 BALNEARIO 1Doc
{55 CAMBORIU
Protocolo 22- 96.562/2024

De: EnioG.-SCGTP-CIl-CCC - PARC
Para: SCGTP - Cl - CCC - Departamento de Controle de Convénios e Contratos

Data: 11/12/2024 as 14:48:17

Setores envolvidos:

GAP - CDCONS, SGA - DEPE, PGM - DIST, SCGTP - Cl - CCC, SCGTP, STC, SCGTP - Cl - CCC - CMA, PGM - GACPJ,
SFA - DECO - CFMDCA, SCGTP - Cl - CCC - DP, SCGTP - Cl - CCC - CS, SCGTP - Cl - CCC - PARC

Apoio Administrativo aos Conselhos

Prezada Coordenadora, como a entidade anexou a documentagéo para as duas parcerias neste mesmo 1doc, iremos
anexar em separado para providencias:

segue anexo 1Doc 96.562-2024 - PAIS 1° T.AD. FMDCA 12-2023 (ref. edital 13-2023) (PROJETO PAF - PROTEGAC
GLOBAL)

Enio Henrique Goncalves
Assistente Administrativo
Matricula 1.287/1991

Anexos:
1Doc_96_562_ 2024 PAIS_1_T_AD_FMDCA_12_2023 ref_edital_13_2023 .docx

1Doc_96_562_2024_PAIS_Extrato_1_T_AD_FMDCA_12_2023_ref_edital_13_2023_.doc

Para weriicar a validade das assinaturas, acesse hitps://bc.1doc.com.br/verificacao/BR65-8D4B-EYEDS &Y5esimitwrmeemaitigo BOSS- 294538 BDBSBD 5
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1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificagao: 3D65-AD4B-CBD9-57D5

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

&  PAIS (CNPJ 10.213.178/0001-74) em 20/12/2024 14:25:57 (GMT-03:00)

Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

'V FAUSTO ZIMMER JUNIOR (CPF 028.XXX.XXX-57) em 20/12/2024 14:35:02 (GMT-03:00)
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

+"  ANNA CHRISTINA BARICHELLO (CPF 757.XXX.XXX-04) em 20/12/2024 15:02:47 (GMT-03:00)

Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificagdo por meio do link:

https://bc.1doc.com.br/verificacao/3D65-AD4B-CBD9-57D5
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RECIBO

NOME: Associagdo de Protegdo, Acolhimento e Inclusdo Social PAIS
ENDERECO: Rua Bom Retiro, 1251, B. Municipios

CIDADE: Balneario Camborid ESTADO: SC
CNPJ N°: 10.213.178/0001-74

' N°DO TERMO DE | N°DA PARCELA = N° DO EMPENHO | VALOR
__COLABORAGAO | S S
| 08/2026 3 01/2026 04/2026 | RS 63.500,00

RECEBEMOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU - FUNDO
MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE A IMPORTANCIA
ACIMA DISCRIMINADA PROVENIENTE de repasse a esta entidade referente a 01°
parcela do TERMO DE COLABORAGCAO FMDCA N° 08/2026, autorizado através da Lei
Complementar 101/2000, - destinado a proporcionar atendimento a criangas, adolescentes ¢
jovens, a partir dos 10 anos, de Balnedrio Camborio uma formagao de letramento digital através do

desenvolvimento de games, raciocinio logico e logica computacional.

PARA MAIOR CLAREZA FIRMO O PRESENTE.

BALNEARIO CAMBORIU, 21 de JANEIRO DE 2026

Eauardo de Camargo Assis
tu@ M t’esidente da Associagdo Pals

/)
(VR KWM ﬁb

c,‘h bo e Assinatura do Presidente
duardo de Camargo Assis

Ao ok O %\9"‘3"]
Carimbo e Assinatura doswmnio de

Neison Antonio de 022 reiro da Associagio p,,s

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cédigo BC63-8943-BA5D-85B7

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH
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ESTADO DE SANTA CATARINA ) !/ @
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU ” =

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL i QAT LTTEOLY,

FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE Municipal  CAMBORIU

DEMONSTRATIVO DE REPASSE FINANCEIRO

ENTIDADE BENEFICIARIA: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL
- PAIS

ENDERECO: Rua Bombinhas, n® 1251, Bairro dos Municipios, CEP n°® 88337-320
CIDADE/UF: Balneario Camborit / SC
CNPJ n°: 10.213.178/0001-74

NATUREZA DO REPASSE: Termo de Colaboragdo conforme Lei n° 13.019/2014
(Marco Regulatério das Organizacdes da Sociedade Civil - MROSC).

TERMO DE COLABORA(;KO/ CONVENIO: termo de colaboracao n° 08/2026 FMDCA

VALOR: R$ 63.500,00 (sessenta e trés mil e quinhentos reais).

FORMA DE PAGAMENTO: Transferéncia bancdria para conta indicada pela entidade
beneficiaria.

AGENCIA E CONTA PARA PAGAMENTO: Ag: 1489-3 conta corrente 72155-7- Banco: do
Brasil

Gestor do Convénio: TAISON NATHANAEL PASSAIA
Matricula: 55569

Balneario Camboritu / SC, 12 de janeiro de 2026.

Documento assinado digitalmente

A F b KARINA GONCALVES DOS PASSOS
g We Data: 21/01/2026 12:37:05-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do(a) Responsavel
pela Entidade

RECIBO n°01/2026 (012 parcela)

Declaramos, para os devidos fins, que recebemos da Prefeitura Municipal de
Balneario Camboril, por meio do Fundo Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente, inscrito no CNP]J n© 83.102.285/0001-07, a importancia acima
discriminada, referente a 012 parcela do Convénio FMDCA n° 08/2026.

A transferéncia bancaria constitui documento habil para conferir plena e total
quitacao ao presente recibo.

Balneario Camboriu — Capital Catarinense do Turismo — CNPJ 83.102.285/0001-07

O OO prefeituradebe cl‘

Telefone: (47) 3267 7000 ‘

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=
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26/01/2026, 15:08 Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do

FGTS - CRF
Inscrigao: 10.213.178/0001-74
Razdao
Social: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL -
Endereco: AL DELFIM DE PADUA PEIXOTO FILHO 1251 RUA BOMBINHAS / MUNICIPIOS /

BALNEARIO CAMBORIU / SC/ 88337-315

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo 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 situagcao regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de quaisquer
débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos, decorrentes das
obrigagbes com o FGTS.

Validade:11/01/2026 a 09/02/2026

Certificagdo Nimero: 2026011103481582421804

Informacgdo obtida em 26/01/2026 15:08:34

A utilizacao deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a
verificagdo de autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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B BALNEARIO

Prefeitura Municipal de Balneario Camboril s caBont

Rua Dinamarca, 320 - Bairro das Nagdes - 88.338-900 - Balneario Camboriti/ SC
CNPJ: 83.102.285/0001-07 Fone: (47)3267-7000 Pagina
http://www.bc.sc.gov.br 1/1

| Certidao Negativa de Débitos |
Numero: 2024494220/2026
Data de emissao: 26/01/2026

Nome/Razao Social

Contribuinte: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
Cad. contribuinte: 151024 CPF/CNPJ: 10.213.178/0001-74
Inscricdo estadual:

Endereco/Localizagdo

Logradouro: 6 AVENIDA Numero: 1251
Compl: RUA BOMBINHAS 50 CEP: 88.337-315
Bairro: DOS MUNICIPIOS
Cidade: Balneario Camboril Estado: SC

Finalidade

Certiddo de Débitos

Validade

Esta certiddo tem validade até 26/04/2026.

Aviso

NAO CONSTAM débitos constituidos em aberto para o sujeito passivo acima até a data de emissdo d
certidao.

MAD ALI TomAu H

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldoc.com.br/verificac.‘O/BCGS}'8943-BA5D 85B7 e informe o ¢6digo BCH3-8943{BA5D-85B7

Ressalvado o direito a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeit¢
passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que NAO CONSTAM PENDENCIAS em sel®
nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

A0 nf O3
Para a validagdo do documento acesse o QRCode ou
no portal da Prefeitura utilize a chave de validagao.

7¢566470-4501-4e44-8be9-58e99809b632

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR
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Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

CNPJ: 10.213.178/0001-74

Certiddo n°: 5327099/2026

Expedigdo: 26/01/2026, as 15:05:53

Validade: 25/07/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigédo.

Certifica-se que o CNPJ sob o n° 10.213.178/0001-74, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdao de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

Certiddo expedida sem indicacdo do nome/razdo social, tendo em
vista que o CPF/CNPJ consultado ndo figura na ultima versdo da base
de dados da Receita Federal do Brasil - RFB enviada ao Tribunal
Superior do Trabalho - TST. Para saber a situacdo desse CPF/CNPJ,
consulte o sitio da RFB (www.receita.fazenda.gov.br).

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacgdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de su&
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho n
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidédo emitida gratuitamente.

MOHAMAD/“JTOMA
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cddigo BC63-8943-BA5D-85B7

INFORMAGCAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dado%
necessadrios a identificacdo das pessoas naturais e juridica%
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho quanto as obrigagée%
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou a§
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos$
recolhimentos previdencidrios, a honordrios, a custas,
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrente%
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico d&
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, po®
disposicao legal, contiver forcga executiva.

ARAE

Assinado por 2 pessoas: TA

Duvidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
CNPJ/CPF: 10.213.178/0001-74

(Solicitante sem inscri¢do no Cadastro de Contribuintes do ICMS/SC)

Esta certidao é valida para o numero do CPF ou CNPJ informado pelo solicitante, que nao consta da base de dados
da Secretaria de Estado da Fazenda.

O nome e o CPF ou CNPJ informados pelo solicitante devem ser conferidos com a documentagdao pessoal do
portador.

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é certificado
que ndo constam, na presente data, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos tributos,
divida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Dispositivo Legal: Lei n2 3938/66, Art. 154
Nudmero da certiddo: 250140405506444

Data de emiss3o: 04/12/2025 09:42:09
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158): 02/06/2026

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria de Estado da Fazenda na Internet, no enderego:
http://www.sef.sc.gov.br

Este documento foi assinado digitalmente
Impresso em: 26/01/2026 15:04:21

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 26/01/2026

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cddigo BC63-8943-BA5D-85B7



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL - PAIS
CNPJ: 10.213.178/0001-74

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cadigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragao para fins de certificagao da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. ndo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 16:01:18 do dia 23/01/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 22/07/2026.

Cddigo de controle da certidao: C9F4.F8D4.85BE.FO0A

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o cddigo BC63-8943-BA5D-85B7
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RECIBO

NOME: Associagdo de Protegdo, Acolhimento e Inclusdo Social PAIS
ENDERECO: Rua Bom Retiro, 1251, B. Municipios

CIDADE: Balneario Camborii ESTADO: SC
CNPJ N°: 10.213.178/0001-74

' N°DOTERMO DE | N°DA PARCELA = N° DO EMPENHO | VALOR
_ COLABORAGAO | B .
08/2026 T 01/2026 04/2026 [ R$ 63.500,00

| |

RECEBEMOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU - FUNDO
MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE A IMPORTANCIA
ACIMA DISCRIMINADA PROVENIENTE de repasse a esta entidade referente a 01°
parcela do TERMO DE COLABORAGCAO FMDCA N° 08/2026, autorizado através da Lei
Complementar 101/2000, - destinado a proporcionar atendimento a criangas, adolescentes ¢
jovens, a partir dos 10 anos, de Balnedrio Camborit uma formagao de letramento digital através do

desenvolvimento de games, raciocinio logico e logica computacional.

PARA MAIOR CLAREZA FIRMO O PRESENTE.

BALNEARIO CAMBORIU, 21 de JANEIRO DE 2026

tauardo de Camargo Assis
ﬁes&dente da Associacdo Pals

} J,";l. -) i
- 1‘ I U N\ Y AA
Sl ‘Km\/\f\w’\# A Lpiar
C?ﬁrgbo e Assinatura do Presidente
duardo de Camargo Assis

'(\&Qh@V\me&’ O\ S ;:Q.

Carimbo e Assinatura do ‘Afitonio de
Neison Antonio de So?efgﬂi ro da Associagdo Pais

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7 e informe o c6digo BC63-8943-BA5D-85B7
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ESTADO DE SANTA CATARINA !l
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU 5 ” =5
SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO E INCLUSAO SOCIAL Govems  Baaekas
FUNDO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANGA E DO ADOLESCENTE Municipal  GAMBORIU

DEMONSTRATIVO DE REPASSE FINANCEIRO

ENTIDADE BENEFICIARIA: ASSOCIACAO DE PROTECAO ACOLHIMENTO E INCLUSAO SOCIAL
- PAIS

ENDERECO: Rua Bombinhas, n® 1251, Bairro dos Municipios, CEP n° 88337-320
CIDADE/UF: Balneario Camborili / SC
CNPJ n°: 10.213.178/0001-74

NATUREZA DO REPASSE: Termo de Colaboragao conforme Lei n°® 13.019/2014
(Marco Regulatdrio das OrganizacOes da Sociedade Civil - MROSC).

TERMO DE COLABORACAO/CONVENIO: termo de colaboracdo n® 08/2026 FMDCA

VALOR: R$ 63.500,00 (sessenta e trés mil e quinhentos reais).

FORMA DE PAGAMENTO: Transferéncia bancaria para conta indicada pela entidade
beneficiaria.

AGENCIA E CONTA PARA PAGAMENTO: Ag: 1489-3 conta corrente 72155-7- Banco: do
Brasil

Gestor do Convénio: TAISON NATHANAEL PASSAIA
Matricula: 55569

Balneario Camboril / SC, 12 de janeiro de 2026.

Documento assinado digitalmente

b KARINA GONCALVES DOS PASSOS
g L Data: 21/01/2026 12:37:05-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do(a) Responsavel
pela Entidade

RECIBO n°01/2026 (012 parcela)

Declaramos, para os devidos fins, que recebemos da Prefeitura Municipal de
Balneario Camborid, por meio do Fundo Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente, inscrito no CNP]J n° 83.102.285/0001-07, a importdncia acima
discriminada, referente a 012 parcela do Convénio FMDCA n° 08/2026.

A transferéncia bancaria constitui documento habil para conferir plena e total
quitacao ao presente recibo.

Balneario Camboriu — Capital Catarinense do Turismo — CNPJ 83.102.285/0001-07

OO prefeituradebe -l'

Telefone: (47) 3267 7000 .

Assinado por 2 pessoas: TAISON NATHANAEL PASSAIA e OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH

=
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1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificacdo: BC63-8943-BA5D-85B7

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

V TAISON NATHANAEL PASSAIA (CPF 009.XXX.XXX-86) em 30/01/2026 18:37:07 GMT-03:00
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

IV 4 OMAR MOHAMAD ALI TOMALIH (CPF 922.XXX.XXX-20) em 02/02/2026 09:34:15 GMT-03:00
Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificagdo por meio do link:

https://bc.1doc.com.br/verificacao/BC63-8943-BA5D-85B7
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