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Processo Prestacao de contas Lei 13.019/2014 - 1- 349/2025

De: Luiz F. - CGM - Cl - CCC - DP
Para: SEFAZ - DFIN - FIN - Financeiro

Data: 25/10/2025 as 16:52:16

Setores envolvidos:

CGM - Cl - CCC, SED - GSE, SEFAZ - DFIN - FIN, CGM - Cl - CCC - DP

APAE - PMBC - T/ N° 01/2021 - R$ 106.082,00.

Prezados,

Segue o parecer da aprovagao da entidade, APAE - SEDUC - PMBC - 8° PARCELA, para o tramite subsequente.

Luiz Henrique Festi
Analista Administrativo Il
Matricula 51457

Anexos:
8 parcela_ APAE_SEDUC_PMBC_Protocolo 97 920 2025.pdf
Repasse_Financeiro.pdf
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PROCESSO DE PRESTACAO DE CONTAS

PREFEITURA
BALNEARIO
CAMBORIU

PROCESSO Ne:

RELATORIO:

349/2025 25-10-2025

ENTIDADE BENEFICIADA:

ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

DE BALNEARIO CAMBORIU

CNPJ: FONE:

76.698.380/0001-41 3367-0636
ENDEREGO:

Rua 1926, 1260 — Balneario Camborit — CEP: 88.330-478
RESPONSAVEL CPF

Margid Rinnert Buckstegge
PARCERIA FUNDO: EMPENHO N2 VALOR DA PARCELA PARCELA N2 REPASSE EM:

PMBC 01/2021 110/2025 R$ 145.219,45 082 02/10/2025

Recebimento do Processo DOCNe DATA:
Andlise APROVADA 25/10/2025

Notifica¢do / Diligéncia

Tomada de Contas Especial

Remessa a Secretaria da

cobranca de débito

Fazenda para emissdo daCDA e

oAoOT

Remessa a Camara de Vere

adores

=

Remessa ao Tribunal de Contas

Remessa ao Departamento

de Contabilidade

MARIA CCTED MENE~ACCA
TVIATT TIVIETY

e MIARTA O T

Encerramento do Processo
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ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA DE BALNEARIO CAMBORIU SVRYY PREFEITURA
SECRETARIA DE CONTROLE GOV. TRANP. PUBLICA B ALN E ARIO

PARECER REGULAR

Parcela n? 008/2025 Més: setembro

Entidade: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE|CNPJ: 76.698.380/0001-41
BALNEARIO CAMBORIU

Termo n2: 001/2021 Nota de Empenho: 110/2025

Fundo Repassador: PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO Data do Repasse: 02/10/2025
CAMBORIU

PARECER N2008/2025

Tratam os autos da prestacdo de contas de recursos repassados por meio do Termo de Colaboracdo n.
001/2021, no valor de R$145.219,45, referente ao recebimento da 82 parcela, cujo objeto é: Atendimento
interdisciplinar e educacional especializado a educandos da rede municipal de ensino; conforme detalhado no plano
de trabalho.

Da analise do processo de prestacdo de contas em epigrafe constatou-se a presenca dos elementos e
formalidades exigidos pela legislacdo vigente 13.019/2014. Quanto aos documentos apresentados, entende-se que
0s mesmos comprovam adequadamente a aplicacdo dos recursos nas finalidades para as quais foram concedidos,
bem como a realizacdo do objeto. Sendo assim, considera-se REGULAR em forma e conteudo a presente prestacao
de contas contendo 205 paginas, protocoladas via 1doc através do Protocolo 97.920/2025.

Dessa forma, encaminhamos as prestagGes de contas para aprovagdo e arquivamento.

Sendo estas as consideragdes, submetem-se aos autos a apreciacdo de Vossa Senhoria.

Balneario Camborid, 25 de outubro de 2025

Luiz Henrique Festi
Matricula 51457
Decreto N2 12.135, de 24 de fevereiro de 2025

De acordo,
A Sr(a). Secretario(a), para deliberagao
Em, 27 / 10 /2025

Maria Ester Menegasso
Matricula 56076
Portaria 32.153/2025

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO DE BALNEARIO CAMBORIU
BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

ENTIDADE: APAE DE BALNEARIO CAMBORIU/SC CNPJ: 76.698.380/0001-41
ENDERECO: Rua: 1926, N° 1260 - Centro - Balneario Camborit - SC - CEP: 88330-478
E-MAIL: diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br Fone: (47) 3363-5106
RESPONSAVEL: MARGID RINNERT BUCKSTEGGE cck: B
3° TERMO ADITIVO AO TERMO DE COLABORACAO: 01/2021
PARCELA: 08 | VALOR: RS 145.219,45
SITE DA PUBLICACAO DE CONTAS: https://apaebalneariocamboriu.blogspot.com/
DATA DA PUBLICACAO: 20/10/2025
OBJETIVO DO "Proj.et‘o Atendim‘ento Interdisciplinar e educa.cional especializado a educ‘andos da rede
A municipal de ensino, com atraso no desenvolvimento global do desenvolvimento e com
CONVENIO A .. . ~ A . . .
deficiéncia intelectual associadas ou néo a outras deficiéncias, rede municipal de ensino"
DOCUMENTOS HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
N’ DATA N° DOC
02/10/2025 Deposito em conta APAE RS 145.219,45
Aplica¢ao Bancaria Automatica RS 5.491,62 |a
94 24/09/2025 92.401 Airoso Prestadora de Servigos RS 732 95 E
' LTDA ’ g
Decor Colors Comercio de o
650 24/09/2025 | 93.001 Pinturas LTDA RS 908,34 §
551.489.00 | Valdemir Nelson Jacinto 2
02/1072025 0.038.746 [Cargo: Motorista RS 4.339,61 8
3
555.271.00 |Ruby Del Sent Rossini o
02/1072025 0.015.762 [Cargo: Assistente Administrativo RS 229771 g
o
02/10/2025 | 100201 |Francini Machado R$ 123025 |8
Cargo: Recepcionista w
02/10/2025 | 100202 | U@ Gongalves de Campos R$  1.107.23 |2
Cargo: Recepcionista N
02/10/2025 | 100,203 | 20ia Jardim da Silva . R$ 203387 3
Cargo: Agente de Serv. Gerais 9
Lucilene de Fatima V. de Souza 5
02/10/2025 | 100.204 Cargo: Agente de Serv. Gerais RS 2.033,85 :
Ana Paula Fortunato olg
5]
02/10/2025 | 100.205 Cargo: Agente de Serv. Gerais R$ 2.033,8% g
; — — e
02/10/2025 | 100,206 |delia Cristina Silveira — RS 2.033.8%(3
Cargo: Agente de Serv. Gerais 2ls
Victor Aparecido do Prado < E
02/10/2025 | 100.207 [Molinari R$ 1.860,2E P
Cargo: Ajudante de Motorista = <
Lucas Luchtenberg Gomes i@
2/10/202 100.2 . . R 1.982 g
02/1072025 00.208 Cargo: Ajudante de Motorista 3 %8 ’7%32 ;
] : x|
02/10/2025 | 100,209 |Mario Cesar Schmidt RS  2.9350F|E
Cargo: Motorista |z
acn
i Slon
02/10/2025 | 100210 |>chaiany Boeno RS  2.9103¢|8
Cargo: Aux. Administrativo 4le
jon K]
551.489.00 [Katia de Almeida Pessoa 215
10/202 .. R 4.324 >
03/1072025 0.061.832 [Cargo: Prof* de Educacao Fisica 3 3 ’8% g
Kelly Paula dos Santos § %
03/10/2025 551.707.00 Cargo: Porfessora AEE / RS 4.590,7% s
0.034.237 Ak
Coordenadora <o

o



553.272.00

Nartino Verladino Paschoal Neto

03/1072025 0.007.360 [Cargo: Professor AEE RS 2.384,22
553.272.00 |Jerry Adriano de Oliveira
03/1072025 0.027.871 [Cargo: Professor AEE RS 2.384,22
554.295.00 |Rita de Cassia Borges Francisco
03/10722025 0.019.451 [Cargo: Professora AEE RS 4.298,18
555.052.00 | Luciane Feller da Silva
03/10722025 0.000.572 [Cargo: Professora AEE RS 2.384,22
Felipe Vandresen
03/10/2025 | 100.301 Cargo: Professor de Informatica RS 4.298,18
03/10/2025 | 100302 |Flaine Bittencourt RS 3.86497
Cargo: Fonoaudiologa
03/10/2025 | 100,303 |SA1a Patricia de Sa Araujo RS 4.14824
Cargo: Psicologa
CP3 Solugdes em Informatica
03/10/205 | 100.304 LTDA RS 1.200,00
551.4889.0 |Maisa Linder Pilar i
061072025 00.068.358 [Cargo: Professora AEE RS 3:942,52 %
o
Decor Colors Comercio de s
616 06/10/2025 | 100.601 Pinturas LTDA R$ 1.000,00 %
07/10/2025 | 100,701 |Marcia de Fatima Nassur RS 551684 |0
Cargo: Fonoaudiologa e
07.16.25281. . =t
0318792-0 08/10/2025 | 100.801 [Pagamento ref. guia INSS/IR R$ 9.904,15 §
3]
£
011217%%82 64 08/10/2025 | 100.802 [Pagamento ref. guia FGTS RS 6.342,75 |2
]
. . ©
000.104.174 | 08/10/2025 | 100.803 |SDB Comereio de Alimentos RS  2313,57 |&
LTDA i
79 10/10/2025 | 101.002 [Rodrigo Santos R$ 2.500,00 E
[a0]
69868380920 14/10/2025 | 101.401 [EMASA R$ 2.063,19 |8
25001 O
O
Decor Colors Comercio de 5
650 14/10/2025 | 101.402 Pinturas LTDA R$ 908,3% 2
]
Valdemir Nelson Jacinto 3|E
15/10/2025 551.489.00 Cargo: Motorista RS 2.711,9%J 2
0.037.746 - |2
1? Parcela 13° Salario x|E
; ; =
551.489.00 Katia de Almeida Pesso~a N ? g
15/10/2025 Cargo: Prof* de Educacdo Fisica RS 2.378, 7|3
0.061.832 |, . Z|s
1* Parcela 13° Salario S|z
Maisa Linder Pilar ; %
15/10/2025 505 (1)'64882'5080 Cargo: Professora AEE RS 964,5@ g
R 1* Parcela 13° Salario =1
Kelly Paula dos Santos z S
551.707.00 |Cargo: Porfessora AEE / o §
1571072025 0.034.237 [Coordenadora R$ 25322% f
1? Parcela 13° Salario - f
. o | T
553.272.00 Nartino Verladino Paschoal Neto 2|3
15/10/2025 Cargo: Professor AEE RS 1.189,3&|¢8
0.007.360 L ~|w
1? Parcela 13° Salario 5|8
Jerry Adriano de Oliveira S|t
553.272.00 3|2
15/10/2025 0.027.871 Cargo: Professor AEE RS 1.189,3% %

1? Parcela 13° Salario

o



15/10/2025

554.295.00
0.019.451

Rita de Cassia Borges Francisco
Cargo: Professora AEE
1* Parcela 13° Salario

R$

2.378,75

15/10/2025

555.052.00
0.000.572

Luciane Feller da Silva
Cargo: Professora AEE
1* Parcela 13° Salario

R$

1.189,38

15/10/2025

555.271.00
0.015.762

Ruby Del Sent Rossini
Cargo: Assistente Administrativo
1* Parcela 13° Salario

R$

937,50

15/10/2025

101.501

Adelia Cristina Silveira
Cargo: Agente de Serv. Gerais
1* Parcela 13° Salario

R$

1.012,92

15/10/2025

101.502

Ana Paula Fortunato
Cargo: Agente de Serv. Gerais
1* Parcela 13° Salario

RS

1.012,92

15/10/2025

101.503

Carla Patricia de Sa Araujo
Cargo: Psicologa
1* Parcela 13° Salario

R$

2.257,29

15/10/2025

101.504

Elaine Bittencourt
Cargo: Fonoaudiologa
1? Parcela 13° Salario

R$

2.062,50

15/10/2025

101.505

Felipe Vandresen
Cargo: Professor de Informatica
1* Parcela 13° Salario

R$

2.378,75

15/10/2025

101.506

Francini Machado
Cargo: Recepcionista
1? Parcela 13° Salario

R$

554,17

15/10/2025

101.507

Julia Gongalves de Campos
Cargo: Recepcionista
1? Parcela 13° Salario

R$

332,50

15/10/2025

101.508

Lucilene de Fatima V. de Souza
Cargo: Agente de Serv. Gerais
1* Parcela 13° Salario

R$

1.012,92

15/10/2025

101.509

Mario Cesar Schmidt
Cargo: Motorista
1?* Parcela 13° Salario

R$

1.304,4

NEGASSO

15/10/2025

101.510

Schaiany Boeno
Cargo: Aux. Administrativo
1 Parcela 13° Salario

R$

1.466,6

15/10/2025

101.511

Tania Jardim da Silva
Cargo: Agente de Serv. Gerais
1* Parcela 13° Salario

R$

1.012,9

15/10/2025

101.512

Victor Aparecido do Prado
Molinari

Cargo: Ajudante de Motorista
1? Parcela 13° Salario

R$

815,2

16/10/2025

551.489.00
0.001.000

Auto Posto BR A.G LTDA

R$

6.549,63;

000.088.031

17/10/2025

101.701

Rescaroli Comércio e Transporte
de Gas LTDA

RS

esqoa$” LUIZ HENRIQUE FESTINE MARJA ESTER M

~
0
—_
[oN
r2p

2

061376365

17/10/2025

101.702

CELESC

R$

2262, 7%

210232/A1

17/10/2025

101.703

CLIOMED Medicina do Trabalho

R$

1.040,9¢

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

000.059.249

17/10/2025

101.704

RC Papéis LTDA

R$




000.000.005 | 17/10/2025 | 101.705 [Marcio Jodo Rodrigues R$ 456,00
20/10/2025 | 102.001 |Bradesco Seguros R$ 632,34
TOTAL RS 145.21945 | R$  145.219,45

Documento assinado digitalmente

b MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
g L Data: 20/10/2025 20:21:02-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Ass. Presidente da APAE/BC

Ralneario Camborit (SC), 20 de Outubro de 2025

Contador/ Tec. Contabilidade
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21/10/2025, 10:26

Cliente - Conta atual

Agéncia

Conta corrente

Periodo do
extrato

Langamentos

Dt.

balancete movimento

16/09/2025
24/09/2025

24/09/2025

24/09/2025

24/09/2025

25/09/2025

25/09/2025

26/09/2025

26/09/2025

30/09/2025

30/09/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

02/10/2025

Ag. origem

0000
0000

8317

0000

0000

1489

0000

8317

0000

0000

0000

1489

8317

8317

0000

0000

0000

0000

0000

0000

Banco do Brasil

Extrato conta corrente

228-3 ASSOCIACAO EX SUB PMBC

de 24 /09 /2025 até 21/ 10/ 2025

Lote Historico

00000 000 Saldo Anterior
14134 12 Recebimento Fornecedor

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
89015 470 Transferéncia enviada

24/09 16:38 APAE BALN CAMBORIU
13106 109 Pagamento de Boleto

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS
00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
99015 870 Transferéncia recebida

25/09 11:52 FMS MOVIMENTO
00000 271 BB-APLIC C.PRZ-APLAUT

BB RF Curto Prazo Automatico
99015 470 Transferéncia enviada

26/09 15:36 APAE BALN CAMBORIU
00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
13105 109 Pagamento de Boleto

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
99015 870 Transferéncia recebida

02/10 14:20 CONTA UNICA
998015 470 Transferéncia enviada

02/10 08:40 VALDEMIR NELSON JACINTO
99015 470 Transferéncia enviada

02/10 08:40 RUBY DEL SENT ROSSINI
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

FRANCINI MACHADO
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

JULIA GONCALVES D
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

TANIA JARDIM DA S
13105 -Disponiv

LUCILENE DE FATIM
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

ANA PAULA FORTUNA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

ADELIA CRISTINA S

(G337211021448289008
21/10/2025 10:26:23

Documento Valor R$ Saldo
52.320
551.489.000.005.307 7.92948 D

92.401

732,95D

1.972

551.489.000.231.701

1.972 34.503,24 D

551.489.000.005.307 34.503,24 D
1.972

93.001 908,34 D
1.972
551.489.000.065.255

551.489.000.037.746 4.339,61D

555.271.000.015.762 229777 D

100.201 1.230,25D

100,202 1.107,23 D

100.203 2.033,87 D

100.204 2.033,87D

100.205 2.033,87 D

100.206 2.033,87D

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F008-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim
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21/10/2025, 10:26 Banco do Brasil

02/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.207 1.860,27 D
VICTOR APARECIDO

02/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.208 1.982,78 D
LUCAS LUCHTENBERG

02/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.209 2.935,07 D
MARIO CESAR SCHM!

02/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.210 2.910,30D
I sc- AN BoEND
02/10/2025 0000 00000 271 BB-APLIC C.PRZ-APLAUT 1.972 118.420,69 D
BB RF Curto Prazo Automatico
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 551.489.000.061.832 4.324,86 D
03/10 09:21 KATIA DE ALMEIDA PESSOA
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 551.707.000.034.237 4.590,79 D
03/10 09:21 KELLY PAULA DOS SANTOS
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 553.272.000.007.360 2.384,22D
03/10 08:21 NARTINO V PASCHOAL NT
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 553.272.000.027.871 2.384,22D
03/10 09:21 JERRY ADRIANO DE OLIVEIR
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 554,295.000.019.451 4.298,18D
03/10 09:21 RITA C BORGES FRANCISCO
03/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 555.052.000.000.572 2.384,22D
03/10 09:21 LUCIANE FELLER DA SILVA
03/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.301 4.298,18 D
_FELLPE VANDRESEN
03/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.302 3.864,97 D
I L BiTTENCOUR
03/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.303 4.148,24 D
I - PRI sA
03/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.304 1.200,00 D
I ot coss
03/10/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972
BB RF Curto Prazo Automatico
06/10/2025 8317 99015 470 Transferéncia enviada 551.489.000.068.358 3.94258D
06/10 08:30 MAISA LINDER PILAR
06/10/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 100.601 1.000,00 D
DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
06/10/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972
BB RF Curto Prazo Automatico
07/10/2025 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 100.701 55

MARCIA DE FATIMA

07/10/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972
BB RF Curto Prazo Automatico

08/10/2025 0000 13105 375 Impostos 100.801 9.904,15D
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

08/10/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 100.802 6.342,75D
08/10 15:23 CEF MATRIZ

08/10/2025 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 100.803 2.313,57 D
SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

08/10/2025 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.8972
BB RF Curto Prazo Automatico

10/10/2025 0000 14175 983 TED Devolvida 1

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F consulias~2FD09-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim
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21/10/2025, 10:26

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F009-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim

10/10/2025

10/10/2025

10/10/2025

14/10/2025

14/10/2025

14/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

156/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

15/10/2025

0000

0000

0000

0000

0000

0000

8317

8317

8317

8317

8317

8317

8317

8317

8317

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

Banco do Brasil
AG OU CNT DEST DO CRED INVAL
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

13105 144 Pix - Enviado

101.001

101.002

10/10 15:51 RODRIGO SANTOS_

00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
13105 361 Pgto conta agua

EMASA - BALN CAMBORIU
13105 109 Pagamento de Boleto

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 VALDEMIR NELSON JACINTO
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 KATIA DE ALMEIDA PESSOA
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 MAISA LINDER PILAR
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 KELLY PAULA DOS SANTOS
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 NARTINO V PASCHOAL NT
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 JERRY ADRIANO DE OLIVEIR
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 RITA C BORGES FRANCISCO
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:08 LUCIANE FELLER DA SILVA
99015 470 Transferéncia enviada

15/10 15:12 RUBY DEL SENT ROSSINI
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
ADELIA CRISTINA S

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
ANA PAULA FORTUNA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
CARLA PATRICIA SA

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
ELAINE BITTENCOUR

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
FELIPE VANDRESEN

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
FRANCINI MACHADO

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
JULIA GONCALVES D

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
LUCILENE DE FATIM

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
MARIO CESAR SCHMI

13105 393 TED Transf Eletr.Disponiv
SCHAIANY BOENO

1.972

101.401

101.402

1.972

551.489.000.037.746

551.489.000.061.832

551.489.000.068.358

551.707.000.034.237

553.272.000.007.360

553.272.000.027.871

554.295.000.019.451

556.052.000.000.572

555.271.000.015.762

101.501

101.502

101.503

101.504

101.505

101.506

101.507

101.508

101.508

101.510

2.500,00 D

2.500,00 D

908,33 D

964,58 D

r
[#%]
o
U

J

2.062,50 D

2.378,75D

554,17D

332,50D

1.012,92D

1.304,45 D

1.466,67 D

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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21/10/2025, 10:26

15/10/2025

16/10/2025

156/10/2025

16/10/2025

16/10/2025

17/10/2025

17/10/2025

17/10/2025

17/10/2025

17/10/2025

17/10/2025

20/10/2025

20/10/2025
21/10/2025

0000

0000

0000

8317

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

Banco do Brasil
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

13105 393 TED Transf.Eletr.Dispeniv
I | cor ~rarsciDo
00000 848 Resgate Automatico
BB RF Curto Prazo Automatico
99015 470 Transferéncia enviada
16/10 10:06 AUTO POSTO BRA.G.
00000 848 Resgate Automatico
BB RF Curto Prazo Automatico
13105 109 Pagamento de Boleto
RESCAROLI COM TRANSP GAS LTDA
13105 109 Pagamento de Boleto
CELESC DISTRIBUICAD SA
13105 109 Pagamento de Boleto
PJBANK PAGAMENTOS S A
13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv
_MARCIO JOAOR

00000 848 Resgate Automatico

BB RF Curto Prazo Automatico
13105 109 Pagamento de Boleto

BRADESCO SEGUROS - SEGURO AUTO
00000 848 Resgate Automatico
00000 999SALDO

101.511

101.512

1.972

551.489.000.001.000

1.972

101.701

101.702

101.703

101.704

101.705

1.972

102.001

1.972

6.549,63 D

781,67 D

2.262,75D

1.04090D

500,00 D

456,00 D

632,34 D

*%k% A CONTA NAO FOI MOVIMENTADA *#**

Transacao efetuada com sucesso por: JG462592 DENISE PAYERL.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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21/10/2025, 10:26

Extrato investimentos financeiros - mensal

Banco do Brasil

(G337211021448289009

21/10/2025 10:26:44

Cliente
Agéncia 8317-8
Conta 228-3 ASSOCIACAO EX SUB PMBC

Més/ano referéncia

OUTUBRO/2025

BB RF CP Automatico - CNPJ: 42.592.315/0001-15

Data Histarico Valor Valor IRPrej. Comp.  Valor [OF  Quantidade cotas Valor cota Saldo cotas
30/09/2025 SALDO ANTERIOR 34.171,97 23.989,742930
02/10/2025 APLICACAO 118.420,69 83.064,047904 1,425655178 107.053,750834
03/10/2025 RESGATE 33.877,88 527 63,50 23.801,115756 1,426262968 83.252,675078
Aplicagdo 25/09/2025 33.877,88 527 63,50 23.801,115756
06/10/2025 RESGATE 4.942.58 0,19 3,94 3.466,804436 1,426878871 79.785,870642
Aplicagdo 25/09/2025 268,58 0,07 0,50 188,627174
Aplicacdo 02/10/2025 4.674,00 0,12 344 3.278,177262
07/10/2025 RESGATE 5.516,84 0,27 5,89 3.869,029281 1,427489839 75.916,841351
Aplicaggo 02/10/2025 5.516,84 0,27 5,89 3.869,029281
08/10/20256 RESGATE 18.560,47 1,43 25,48 13.015,435046 1,428102859 62.901,406305
Aplicagao 02/10/2025 18.560,47 1,43 25,48 13.015,435046
10/10/2025 RESGATE 2.500,00 0,39 4,70 1,752,632194 1,429330128 61.148,774111
Aplicagao 02/10/2025 2.500,00 0,39 4,70 1.752,632194
14/10/2025 RESGATE 2.971,52 0,91 6,12 2.082,084951 1,430561226 59.066,689160
Aplicagdo 02/10/2025 2.971,52 0,91 6,12 2.082,084951
15/10/2025 RESGATE 30.685,26 11,75 66,47 21.502,228561 1,431176304 37.564,460599
Aplicagao 02/10/2025 30.685,26 11,75 66,47 21.502,228561
16/10/2025 RESGATE 6.549,63 2,97 14,91 4.586,919879 1,431790869 32.977,540720
Aplicagdo 02/10/2025 6.549,63 2,97 14,91 4.586,919879
17/10/2025 RESGATE 5.041,32 2,68 11.91 3.529,661312 1,432406555 29.447,878408
Aplicagao 02/10/2025 5.041,32 2,68 1,91 3.529,661312
20/10/2025 RESGATE 632,34 0,43 1,30 442,471180 1,433019887 29.005,408228
Aplicagao 02/10/2025 632,34 0,43 1,30 442,471180
21/10/2025 SALDO ATUAL 41.583,14 29.005,408228 29.005,408228
Resumo do més
SALDO ANTERIOR 34,171,97
APLICACCES (+) 118.420,60
RESGATES (-) 111.287,84
RENDIMENTO BRUTO (+) 508,83
IMPOSTO DE RENDA (-) 26,29
|OF {-) 204,22
RENDIMENTO LiQUIDO 278,32
SALDO ATUAL = 41.583,14
Disponivel p/ Resg = 41.466,51
Caréncia p/ Resg = 0,00
IR Estimado = 29,62
IR complementar = 3,70
|OF estimado = 83,31

Aplicacdes em ser

essoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Data Documento Valor aplicado Quantidade cotas Saldo cota®
02/10/2025 909.831.702 118.420,69 83.064,047904 29'005‘408228§
o
Valor da Cota 3
=
30/09/2025 1,4244400967 7
<

21/10/2025 1,433634005

https:/fautoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F GF16.bb

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o cédigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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21/10/2025, 10:26

Rentabilidade

Banco do Brasil

No més 0,6453
No ano 8,5445
Ultimos 12 meses 10,2003

VALORES LIQUIDOS PARA RESGATE

Projecéo para 21/10/2025 - Cota: 1,433634005

Transacdo efetuada com sucesso por: JG462592 DENISE PAYERL.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditives 0800 729 0088

https://autoatendimento.bb.com br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F GFI6.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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24/09/2025, 14:47

Banco do Brasil

g G3372414298683711
Consultas - Emissdo de comprovantes 24/0812025 14:47:05

24/09/2025 - BANCO DO BRASIL -  14:47:05

831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

74891110000001032602334132411082112140000073295
BENEFICIARIO:

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS

NOME FANTASIA:

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA
CNP]: 97.0887.536/0001-35
BENEFICIARIO FINAL:

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA
CNPJ: ©7.087.536/0001-35

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 92.401
DATA DE VENCIMENTO 24/09/2025
DATA DO PAGAMENTO 24/089/2025
VALOR DO DOCUMENTO 732,95
VALOR COBRADO 732,95
NR.AUTENTICACAO D.617.780.1AB.A25.D97

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

08060 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.7#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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INFORMATIVO

NN EXTERNO: 2913
SEU NUMERO EXTERNO: 294-8
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7 Sicredi 748-X Recibo do Pagado
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PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUIGAO FINANCEIRA
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PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DO VENCIMENTO
APQOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2%
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE RS 0.51.

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - CNPJ: 76.698.380/0001-41
RUA 1926, 1260

-CB1B-7FOD-8FES6 e informe o cédigo

BALNEARIO CAMBORIU SC - 88330-003 §
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PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUIGAO FINANCEIRA 24/09/20§5§
i N e T s

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA - CNPJ 07 087.536/0001- 35 2602.34. 13@1:l
22/01/2025 294- 8 DMI N 2410612025 - 101000010539
Quantidada Moeda Jalor Mard valar Document 7]

REAL RS 732858

PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DO VENCIMENTO
APQOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2%
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 0.51

KASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - CNPJ: 76.698.380/0001-41
RUA 1926, 1260
BALNEARIO CAMBORIU SC - 88330-003

O B >

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUEFESTI e

Para verificar a validade das assinaturas




Recebemos os servigos constantes na NFS-e de nimero 294, emitida por AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA - CPF/CNPJ 07.087.536/0001-35

Data Identificacdo e assinatura (eletrénica ou fisica) do recebedor:

. . SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
MW”NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Esta nota fiscal ndo foi assinada digitalmente. Pagina 1/2
Numero do RPS  |[Numero da nota
W_® \VUNICIPIO DE JARAGUA DO SUL 294

Data da emissao da nota
22/01/2025 16:17:07

Data do fato gerador

22/01/2025 16:17:07

Cadigo de verificacao

1MQIIQOS8

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:
Nome/Razao social: AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA
CPF/CNPJ:07.087.536/0001-35  Inscrigdo municipal:28161

Enderego: R ALWIN OTTO Numero: 404 Bairro: Centenario CEP: 89256-730
Complemento: APT 402
Municipio: Jaragua do Sul

2>
STELHAS FOIL

UF:SC
E-mail: airoso@terra.com.br

Inscrigéo estadual:

Telefone:

Celular:(47) 99124-2025

Site: WhatsApp: (47) 9 9124 2025

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:

Nome/Razo social: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41 Inscricéo municipal:

Endereco: RUA 1926 NUmero: 1260 Bairro: CENTRO CEP: 88330-003
Complemento:

Municipio: Balneario Camborit UF:SC

E-mail:

Inscrigéo estadual:

Telefone: (47) 3367-0636

ISENTO

Celular:

g

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Pformé._o.codigo 5ECC-CB1B-7EJD-8EE6

Valor unitario Qtd  Valor do servico Base de calculo (%) 1S 4
*PRESTAGAO.DE SERVICOS DE ISDLAMENTO TERMIGO.* 27.000,0000 1,0000 27.000,0000 27.000,00x2,00= 540,084
o
* BANCO SICOOB 756 - AG 3366 - C/c 3968-3 - CHAVE PIX CNPJ : 07087536000135. E
Forma de Pagamento g
Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)E
1 23/01/2025 A prazo 14.500,00 2 24/02/2025 A prazo 732,85 3 24/04/2025 A prazo 732; 95&
4 24/05/2025 A prazo 732,95 5 24/06/2025 A prazo 732,95 6 24/07/2025 A prazo 732@5
7 24/08/2025 A prazo 732,95 8 24/09/2025 A prazo 732,95 9 24/10/2025 A prazo 732@5
10 24/11/2025 A prazo 732,95 11 24/12/2025 A prazo 732,95
RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL QOutras retengde
R$ 175,50 R$ 810,00 R$ 2.970,00 R$ 405,00 R$ 270,00 R$ 0,00

Valor bruto = R$ 27.000,00 Valor liquido = R$ 21.829,50

Codigos dos servigos:

prestador dos servigos, fora do local da prestagdo dos servigos, que fica sujeito ao ICMS).

CNAE:
4329-1/05 - Tratamentos térmicos, acusticos ou de vibragéo

07.05 - Reparagéo, conservagéo e reforma de edificios, estradas, pontes, portos e congéneres (exceto o fornecimento de mercadorias produzidas pelo

Desc. condicionado(R$) Dedugdes(R$)
0,00 0,00 0,00

Desc. incondicionado(R$)

Base de célculo(R$)

Valor ISS(RS)

540,00

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FEETI € MARIA ESTHR MEN
Para verificar.a validatle das assinaturas,_acesse https://bc.1dac.com.br/verificacao/s
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Esta nota fiscal nao foi assinada digitalmente. Pagina 2/2
Numero do RPS  |[NUmero da nota
W8 \VUNICIPIO DE JARAGUA DO SUL -

- - SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
mmuNOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Data da emisséo da nota
22/01/2025 16:17:07

Data do fato gerador
22/01/2025 16:17:07

Codigo de verificagao

1MQIIQOS8

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:

Nome/Razao social: AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA
CPF/CNPJ:07.087.536/0001-35  Inscrigdo municipal: 28161

Endereco: R ALWIN OTTO Numero: 404 Bairro: Centenario CEP: 89256-730
Complemento: APT 402

Municipio: Jaragua do Sul UF:SC

/\
$TELHAS FOIL

E-mail: airoso@terra.com.br Site: WhatsApp: (47) 9 9124 2025

Inscricdo estadual:
Telefone:

Celular:(47) 99124-2025

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia:
Nome/Razao social: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

Enderego: RUA 1926 Numero: 1260 Bairro: CENTRO CEP: 88330-003

Complemento:

Municipio: Balneério Camborit UF:SC

E-mail: Telefone: (47) 3367-0636

CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41 Inscrigdo municipal: Inscricdo estadual:

ISENTO

vo-ort=o

Celular:

f CC-CR1B 7an (o] mi mf'ny

OUTRAS INFORMACOES

Natureza da operagéo: Tributaggo fora do municipio
Situagao tributaria do ISSQN: Retencao
Local da prestagédo do servigo: Balneario Camboriu

Esta NFS-e foi emitida com respaldo no Decreto 11.169/2016

O ISS desta NFS-e é devido fora deste municipio.
Situacdo desta NFS-e: Retida

Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT

\Valor aproximado do tributo federal - R$ 3.631,50 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 850,50 (3,15%) , com base na

Verificar autentludade

CERTIFICO qgue om&_—__constama

deste documento foi e aceitc

E_Q.‘L_J.Q_.Jw

Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-F0B-8FE6-e-informe-o-cbdig

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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ZTELHAS FOIL

CONFORTO TERMICO

AIROSO PRESTADORA DE SERVICOS LTDA.
CNPJ 07.087.536/0001-35
I.E: Isento -1.M: 28.161

Especializado em Cobertura

* A Sobcobertura Contra:

Calor | Frio | Goteira | Estética

* Manta Térmica Industrial

Rua Alwin Otto, 404 - Bairro Centenario
Cidade Jaragua do Sul - CEP 89.256-730 - SC
Whatsapp (47) 9 9124 2025

CONTRATO /PROPOSTA TECNICA COMERCIAL DE

MAO DE OBRA E MATERIAL P/ INSTALACAO DE ISOLAMENTO TERMICO INDUSTRIAL + EPS 300 MM
* DESMONTAR E MONTAR *

*CNPJ: 76.698.380/0001-41
*|E: ISENTO
*IM:

* Fone: (47) 3367-0636

* Alc. Sra. Paula

* Whatsapp (47) 9 9239 3230

* Afc. Sra. Joyce

* Whatsapp (47) 9 9663 8934

*Rua 1926, N° 1260

*Bairro Centro

* Cidade Balneario Camborit - SC
* CEP 88 330-003 - SC

*LOCAL DA OBRA - BALNEARIO - SC

APAE

*ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

* Local da Obra,

| 22/08/2024

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado par 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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> Prezados Senhores,

> Em atencado a V2. Solicitagdo vimos apresentar a nossa proposta técnica-comercial p/ fornecimento de mao
de obra e TODO MATERIAL E FERRAMENTAS NECESSARIO p/ instalagdo e sustentacdo de Isolamento
Térmico Industrial

Incluso:
Colaboradores certificados em alturas conforme normas.
* Cabos 1,6 Gerdau galvanizados
Sarrafo de madeira cambara

% Todo material de sustentacao necessarios

= Base em acabamento em aluminio ao redor
MANTA INDUSTRIAL

* Deslocamentos.estadias.alimentacao e frete

RETIRAR A MANTA EXISTENTE - COLOCAR EPS 30mm E MANTA INDUSTRIAL COM LAUDOS

0.11  15.00 26.00 | 450,00 60.00 | M?
RS 27.000,00
* Retencoes de Impostos * Condicoes de Pagamento
PIS/PASEP 0,65% R$ 175,50

Cofins 3% RS 810,00 10 X APOS ENTREGA DA OBRA
INSS 11% RS 2.970,00

IR 1,5% R$ 405,00
CSLL 1% RS 270,00

1SS 5% RS 1.350,00
IRRF 0,00% R$ 0,00 Nota Fiscal

RS 5.980,50 RS 32.980,50

2 anos
A Combinar/Agenda
7 dias uteis

* GARANTIA DE INSTALACAO:

* PRAZO PARA INICIO DA OBRA:

* PRAZO PARA ENTREGA DA OBRA:
* VALIDADE DA PROPOSTA:

* O FORNECEDOR DO SERVIGCO se responsabilizara por toda e qualquer obrigag@o constante neste contrato/proposta
responsabilizando-se integralmente pela situacao juricica, fiscal e contabil de sua empresa, bem como pelos tributos e obrigacoes
decorrentes de sua atividade. O FORNECEDOR declara, através deste ato. de forma expressa e inequivoca, gue & a unica responsav
pelas acoes e omissdes de seus profissionais, empregados ou contratados. quando da prestacado de servigos pactuada por este
instrumento, seja frente aos bens e prepostos do TOMADOR DO SERVICO. seja frente a terceiros e patrimonios alheios, alem do que,
zelara de todas as formas pela seguranga do trabalho de seus empregados e contratados, sendo inclusive, a Unica responsavel por
quaisquer indenizacdes por acidentes de trabalho em que estes hajam incorridos. Quaisquer danos causados a terceiros e proveniente
da execugao dos trabalhos, agindo dolosa ou culposamente, serdo de inteira responsabilidade co FORNECEDOR. mesmo que
praticados pelos seus ajudantes, devendo requerer a exclusdo do TOMADOR DO SERVICO da ag¢do e concordando. desde ja. com
eventuais denunciagdes a lide que poderéo ocorrer. Havendo acdes de qualquer natureza contra c TOMADOR DO SERVICO. todo
custo decorrente desta seré suportada pelo FORNECEDOR. O TOMADOR DO SERVICO lera direito a ACAO DE REGRESSO contra
FORNECEDOR. para cobrar-lhe os gastos decorrentes de tais agdes.

STER MENEGASSO

TVe MARIA E

ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

19/12/2024

Assinado [por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FES

=

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o codigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



( )IMPER SOLUGOES

Proposta téenica/comercial 244-2025

> Contratante:

Cliente: APAE - Balneario Camborin

CNPJ: 76.698.380/0001-41

Contato: Joice

E-mail:

Rua 1926, 1260 - Centro, Balneario Camboriu - SC
Data da emissao: 23/12/2024 - (validade de 5 dias)

> Contratada:

Empresa: Imper Solucoes Ltda.
CNPJ: 31.527.551/0001-31
Contato: Diogo Honda - (48) 99121-7515

Primeiramente agradecemos a oportunidade de apresentar nossas solucoes
para instalacao de isolamento térmico com todo material necessario em area de
XXX m?

Material ...ccivasimens G R RS 17.985,25
Mao de obra ............. R e veeeeene RS 15.250,00
IMPOSLO eeevreriinnrinenenns SR W —— R$ 5.722,11

J 1] 7| O —————— T RS 38.957,36

* Cond. Pagamento 25% de confirmacio, 75% na entrega da obra.
*Garantia 1 ano

Atenciosamente
IMPER SOLUCOES LTDA

=

IMPER SOLUCOES LTDA

https://www . impersolucoes.com.br

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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‘ Tel. Whatsapp: 47 99948-9225
\/ T E CTU M E-mail: coberturastectumjaragua@gmail.com

CALHAS - COBERTURAS E ISOLAMENTO TERMICO

Ao Sra. Joyce
APAE
Balneario Camborit / SC

PROPOSTA DE TRABALHO DE ISOLAMENTO TERMICO

DESCRICAO DO SERVIGO: ISOLAMENTO TERMICO EM AREA DE USO COMUM - RECREACAQ / GINASIO.

MATERIAIS INCLUSOS: MANTA TERMICA E DEMAIS MATERIAIS DE INSTALACAO.

MAO DE OBRA: MAO DE OBRA PARA INSTALACAO.

PRAZO DE ENTRAGA DA OBRA CONCLUIDA: 45 DIAS.

TOTAL GLOBAL: R$ 32.350,00
Condicao de pagamento: 50% na confirmacao do pedido e 50% na entraga da obra
Validade da proposta: 07 dias

Data: 11/12/2024

Atenciosamente,

Tectum Coberturas Ltda
CNPJ; 49.276.475/0001-02

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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30/09/2025, 09:39

Banco do Brasil

g (G3383009343862521
Consultas - Emissdo de comprovantes 30/09/2025 09:39:14

30/09/2025 - BANCO DO BRASIL - ©9:39:15

831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

74891125110024722606123307001059312200000090834
BENEFICIARIO:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU

NOME FANTASIA:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNPJ: 49.740.331/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNPJ: 49.740.331/0001-57

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 93.001
DATA DE VENCIMENTO 30/09/2025
DATA DO PAGAMENTO 30/09/2025
VALOR DO DOCUMENTO 908,34
VALOR COBRADO 908,34
NR.AUTENTICACAO 2.695.8D4.B5E.19E.065

Central de Atendimento BB

4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transacéo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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INFORMATIVO

a% Sicredi

748-X

Recibo do Pagador

PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO.
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %.
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE RS 2,99.

VG 10()/1@0@

Local de Pagamento Vencimento

Preferencialmente em canais eletronicos da sua instituicao financeira. 30/09/2025
Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficiario

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.30700
Data do Documento N@ do Documento Espécie Doc Aceite Data de Processamento Nosso Numero / Céd. do Documento

16/09/2025 ODMI DMI N 16/09/2025 25/100247-2
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento

REAL R$908,34
Instrugoes (-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deducoes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagador  ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478
R 1926 N1260 -

Beneficiario Final =

Codigo de Baixa

Recebimento através do cheque N¢

Do banco:

Esta quitagao sé tera validade apds o pagamento do cheque pelo banco pagador.
Até o vencimento pagavel em qualquer agéncia bancaria

%< Sicredi

748-X j 74891.12511 00247.226061 23307.001059 3 12200000090834

Local de Pagamento Vencimento
Preferencialmente em canais eletrénicos da sua instituicdo financeira. 30/09/2025
Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficiario
DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.30700
Data do Documento N? do Documento Espécie Doc Aceite Data de Processamento Nosso Numero
16/09/2025 0DMI DMI N 16/09/2025 25/100247-2
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento
REAL R$908,34
Instrucoes (-) Desconto / Abatimento %
PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO. <
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %. (-) Outras Deducdes b
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 2,99. z
(+) Mora / Multa s
o

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagador

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478
R 1926 N1260 -

Beneficiario Final -

Cédigo de Baixa

AR AT AR

CERTIFICO que o MATERIAL _ consta
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[RECEBEMOS DE DECOR COLORS COMERCIO DE PINTURAS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO.

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DECOR COLORS COMERCIO DE

DANFE

| DOCUMENTO AUXILIAR
| DENOTA FISCAL

N° 650
SERIE: 1

[

CONTROLE DO FISCO

CHAVE DE ACESSO

N

4225 0949 7403 3100 0157 5500 1000 0006 5014 2999 4310

\
‘ PINTURAS LTDA ELETRONICA
R 1500, 1807 - Centro | S-Emen (1]
| i
Balneario Camboriu - SC N‘t 650 i
CEP: 88330-528 Fone: (47) 3228-1378 SERIE 1
: . | FOLHA 1 /1

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

'NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Venda 242250360865650 16/09/2025 14:18:03
| INSCRICAO ESTADUAL : INSCRIGAO ESTADUAL DE SUBST. TRIBUT. CNPJ /CPF
‘ [
262169509 ‘ 49.740.331/0001-57
DESTINATARIO / REMETENTE v )
| NOME / RAZAOQ SOCIAL CNPJ /CPF DATA EMISSAO
'Associacao de pais e amigos dos excepcionais 76.698.380/0001-41 16/09/2025
‘ENDERECO l BAIRRO/ DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SAIDA
|
'R 1926, 1260 )‘ Centro 88330-478 16/09/2025
i MUNICIPIO } FONE / FAX UF iNSCRICi\O ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA
‘ Balneario Camboriu |(47) 9673-8701 | SC 14:17:53
FATURA / DUPLICATA
[ 001 002 po3 1 ‘ [ :; I
| 16/10/2025 15/11/2025 15/12/2025 | ; 1 ' ; ‘
| 90852 908.24 908.24 | | ; | ; i
CALCULO DO IMPOSTO B .- S
i BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR TOTAL DOS PRODUTOS g
\ R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 | R$ 2.899.6#
[\TALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO [ OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS | VALORTOTALDO Pl | VALOR TOTAL DA NOTA __.g
| R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 174,69 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.725,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS - - O
‘ NOME / RAZAO SOCIAL FRETE PORCONTA | CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ / CPF 2
1 9-SEM FRETE B
| ENDEREGO . MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL *g
Q
QUANTIDADE ESPECIE | MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO ‘ PESO LIQUIDO g
i 0,0000 }0.0000 kS
L S S o A "
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS 7 _ D I .
“ CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS !l NCM'SH l CST | CFOP L'NID] QUANT. lill\IL‘\(:{li() VALOR TOTAL| BCICMS ) VICMS [ VipPl llzl_\l]%lO}I'IEI\E
= 00844 TINTA AQUA SHIELD BASE A1 16L DECOR COLORS | 32091010 |0102] 5102 | UN | 1 | 4999 499,99 000 000 | 000 | O | o© é
[ T 00586 | BORRACHA LIQUIDA BRANCA-21,5KG - DECOR | 32091010 |0102| 5102 | LA | 3 79980 | 239970 | 0.0 0,00 | 000 0 0D
} | COLORS ‘ N
; |
| | | :
| | | | T
[ | ; ;
i

VERSAO DO SISTEMA EMISSOR DA‘ NFE: 1
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAO MUNICIPAL

I\.’ALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

: INFORMACGES COMPLEMENTARES
| Val. Aprox. dos Tributos F: R$ 390,01 (13,45%), E: R$ 492,95 (17,00%) Fonte: IBPT PED.: 1-655
| *INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO: Documentos associados a esta nota
| fiscal: 1-655.

DANFE GERADO EM VARE.

VALCR DO ISSQN

RESERVADO AO FISCO

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE§;FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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decorcolors

Balneario Camboriu

Rua 1500 N 1807
Bairro Centro

Dia da visita : sem visita

€ 2732281378

=
'@ |Decorcolors_ bc

Cliente: APAE Associacd de pais amigos dos execpionas de BC
Contato: 47 9673-8701 Data: 17/09/25
Endereco Rua 1.926 N2: 260
Bairro: Centro, Balneario Camboriu
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41
Area
Obs:
Quant. Produto Detalhe |Valor unitario Subtotal
3 Borracha liquida ( cor : Snowbel ) 18L RS 750,00 RS 2.250,00
1 Tinta emborrachada ( cor : branca) 18L RS 475,00 RS 475,00
Total R$ 2.725,00

Esse orcamento tem periodo de validade de 5 dias Uteis a partir da data de emissdo

Agradecemos a preferéncia e ficamos a disposigdo

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Tintas

inil ‘Suvlnll

FEE

AV. ESTADO N° 3780 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - FUNt 350/4 0880. CNPJ: 24.286.892/0001-05

CNPJ/CPF:

Cliente: ASS DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIOMAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
Endereco: RUA 1926, 1260
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU

76.698.380/0001-41

C.E.P.: 88330478
Fone: (47) 33670636

QUANT || REF. DESCRICAO || VALOR UNIT. | TOTAL |
3 BL |SIKAFILL MANTA LIQUIDA 15KG R$ 680,00 | R$ 2.040,00
1 BL |SUVINIL TOQUE FOSCO COMPLETO CORES CLARAS 18L RS 723,00 | R$ 723,00

R$

R$

R$

R$

R$

R$

TOTAL R$ 2.763,00

OBS: OS VALORES DAS TINTAS PIGMENTADAS NA MAQUINA
PODEM VARIAR DE ACORDO COM A TONALIDADE ESCOLHIDA

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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ILHA TINTAS LTDA - LJ16
AVENIDA MARGINAL LESTE, 2250 CENTRO
BALNEARIO CAMBORIU - SC - CEP: 88330116

CNPJ: 03.806.042/0012-65 IE: 260885940
balneariocamboriu@ilhatintas.com
Fone: (47) 2033-8166 Fax: () -
ORCAMENTO N° 000000024660 11
Cliente: ASS. DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU Codigo: 16002362
Fantasia: Fone: (47) 3363-5106
Enderegco: RUA 1926, 1260 Bairro: CENTRO
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU C.E.P.. 88330-478
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41 IE/RG:
Cond.Pag: A VISTA
001-A-AVISTA
Form.Pag.: 001 - DINHEIRO (A VISTA)
EF | EMP | CODIGO | DESCRIGAO / REFERENCIA | LEG [ UNID. | QUANTIDADE |  VR.UNIT| VR.TOTAL
N 016 52475 BASE A ACR FOSCO AQUA RESIST 16 LTS EUCATEX A LA 1,00 738,63 738,63
N 016 50135 BORRACHA LIQUIDA ULTRALAGE 20KG 2BR 2BR B LA 3,00 1.158,01 3.474,03

TOTAL: 4.212,
ORGAMENTO VALIDO ATE:  25/09/2025
Vendedor: 140 - ITAMAR PAULINO JUNIOR Volume: 4,00 Peso Bruto: 85,000 Total Produtos: 4212,
Profissional: -
Regido: - Data Previsdo: 17/09/2025 Data Emissdo: 17/09/2025 Hora: 15:1&4
NCM: A: 32091010 B: 40012200
Mensagem:

End.Entrega: RUA 1926, 1260 - Bairro: CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - CEP: 88330-478
Mens. Exp.:

Transportadora: 20001 - O PROPRIO FONE: () -

. CEP: 88058300 - FLORIANOPOLIS - SC
Valor do Frete: 0,00 Destinatario(FOB)

RE$TI eMARIA ESTER MENEGASSO
Para verificar a validade das assinaturds, ac8sge htt%: bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6
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02/10/2025, 08:40 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome VALDEMIR NELSON JACINTO
Agéncia

Conta corrente

Valor 4.339,61

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por JG462592 DENISE PAYERL 02/10/2025 08:36:07

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 02/10/2025 08:40:37

Transacéo efetuada com sucesso.

Transacéo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

Assinatura do Funcionario

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Data

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome do Funclonano TBO Fal
5 VALDEMIR NELSON JACINTO 782305 i
MOTORISTA (08) Admissé&o: 01/07/2002
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 200,00 3+.199; 89
92| TRIENIO 7,00 671,98
250 | REFLEXO EXTRAS DSR 4,00 178,70
105| HORAS EXTRA NORMAL 40,00 1.16L, 56
998 | I.N.5.S. 10,35 539;28
999| IMPOSTO DE RENDA 22,50 333,24
Total de Vencimentos Total de Descontos
¢ 5,212,313 872,52
]
) VaborLiqudo 5 4.339,61
Saldric Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
3.1.99,/89 50 2%2,21:3 82725153 416,97 4.483,26 22,50

**%* PARABENS PELO SEU ANIVERSARIO NO DIA 08 DE SETEMBRO ***

CERTIFICO que o_ﬁ.ﬁ,&w_(fg__conslam:
deste documento foi PRESTED e aceir.

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmI’?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY‘bb

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FEG6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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02/10/2025, 08:40

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinacao
Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC

8317-8
228-3

RUBY DEL SENT ROSSINI

229177
0

Nesta data

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transacgéo efetuada com sucesso.

02/10/2025 08:35:49
02/10/2025 08:40:37

Transacéo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC.
CNPJ:

PAIS AMIGO

76.698.380/0001-41

S EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

CC: GERAL

Mensalista

Folha

Mensal

Setembro de 2025

Nome do Funcionaric

CBO Filial
RUBY DEL SENT ROSSINI 411010 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO (16) Admissédo: 01/04/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1] HORAS NORMAIS. 200,00 2.500,00
998 | T -N..S:i8 8,09 202,23
Total de Vencimentos Total de Descontos
f 2.500,00 202,23
]
Valor Liguido Q 2.297,;77
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Cdlc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.500,00 2.500,00 2500700 200,00 2290477 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

o
CERTIFICO que © £ERV COconstante

deste

docuranto foi LARE ST aceit

em QR 170 1oL,

Assinatura’

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

&

ENPRESA |

Banco do Brasil

(G333020833169001032
02/10/2025 08:40:37

Transacoes pendentes (versao antiga)

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticacdo SISBB

8317-8
228-3

FRANCINI MACHADO
CREDITO EM CONTA
100.201

1.230,25

0

02/10/2025

4B4DOFA22BF908SE

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:32:24
02/10/2025 08:40:37

S B.CAMBORIU
CE:2

Mensalista

Codige CBO Filial
377 422105 1
Admisséo 10/03/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 137,50 1.330,00
998 Ty S0 99, 75

Total de Vencimentos

Total de Descontos

.330,00 99,75

LD EK\/ [(20 constante Valor Liquido E> 230, 25
CERTIFICO que 0
Salric Base Sal. Co FFE Ja' HLHL{_ e ace't() F.G.T.S do Mé: Basc Calc. IRRF Faixa IRR
1.330,00 destedqc ume?’ﬁ’qrou 52530 106, 40 1.230,25 0,00
I{ ol

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

~

pessaas: LUIZHENRIOUE EESTI e MARIA ESTER MEREEALES ™

L

;ggiogtv_ s

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.comAbr/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9A8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY,bb

Assinado por 2

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

DOC ou TED Eletroénico

Debitado
Ageéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticaga@o SISBB

8317-8
228-3

JULIA GONCALVES DE CAMPOS
CREDITO EM CONTA

100.202

1.107,23

0

02/10/2025

C7FEBE762CC37662

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:32:37
02/10/2025 08:40:37

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Tadigo TBO Fiial
392 DE CAMPOS 422105 1
Admissao 01/07/2025
Cadigo Referéncia Vencimentos Descontos
137,50 1.330,00 g
3
9,157 88,67 £
. St o % ]
7,50 89,77|| & E
1,00 44,33 g 3
2 €
g 2
= (=]
g ©
2 c
o 5
3 3
3 £
o n
£ 2
® <
8
§
8
8
3
2
e
5
-}
(=]
Total de Vencimentos Total de Descontos {
1.330,00 292,717 ’ ]
Q
alor Liguido @ 110723 '
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.330,00 119708 197,00 95,76 R 23 0,00
constante

deste dogcumento foi

EM .Q.._.J

&( AUASy AU

UAssinatura:

93¢

Nome Margid Rinnert Buckste
~ Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DvV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

NuUmero documento
Valor

Destinacao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticacdo SISBB

8317-8
228-3 S

TANIA JARDIM DA SILVA
CREDITO EM CONTA
100.203

2.033,87

0

02/10/2025

8B4DE5SC936DA7209

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:32:51
02/10/2025 08:40:37

ASSQOC PAIS AMIGOS
CNPJ 76.698 . 3¢ Folha Mensal
Setembro de 2025
Codigo Nome do Funcionano Filial
366 / 1
.
03/02/202¢
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
HORAS NORMAIS 5 0 2.2 )
1 ORAS NORMAIS 150,00 2.210,00
098] I.N.S.S 7,97 17
Jo|1L.N.S5.S 7,:3 176:13

Total de Vencimentos

Total de Descontos

2.210,00 176, 13

Valor Liguido = 2.033,87
Salaric Base Sal. Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calk. IRRF Faixa IRRF
R - . A ms 5o . o v
2.210,00 <.210,00 2.210,00 176,80 2..033,;,87 0,00

er recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

CERTIFICO que o.. S5ERV/ CE constante
deste documento foi f?e F«-’TAD Q_e aceito
T\l CL)\, { ~Z ' 25 a\

S€ ,motura W

Nome Margid Rinnert Buckstegge
" Carqo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

LUCILENE DE FATIMA VICENTE DE SOUZA NET
CREDITO EM CONTA

100.204

2.033,87

0

02/10/2025

709D064BE36C75C5

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:33:08
02/10/2025 08:40:37

oo
0
U W0
O
o O
o
e

E)’CEPCZO\‘:&I’Z

B.CAMBORIU

FATIMA

SERVICOS

03/02/2025

Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
i 150,00 2.210,00
99 S, -
998 .97 176,13
Total de Vencimentos Total de Descontes
2.210,00 176,13
valor Liquido Q 2.033,87
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Cdlc. FGTS Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.210,00 2:210,00 2.210,00 6,80 2..033,87 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

SERVICO
CERTIFICO que o_,zﬁ,ti_u,g
deste-documento fo;.f.fi.ﬁ: &11200

emQol /L0

Assinatura’

constante

} 7o
“C‘C‘S"

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado
Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DvV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagéo

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticacdo SISBB

8317-8
228-3

ANA PAULA FORTUNATO
CREDITO EM CONTA
100.205

2.033,87

0

02/10/2025

A55BB1FBA28DD74A

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD5303656 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:33:21
02/10/2025 08:40:37

VIENCOASSUO

ASSOC. PAIS
CNPJ:
Cadigo
353
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 150,00 2.210,00 g
998| I.N.S.S 7,97 176,13 &
2 o
4 2
s 5
2 g
E T
5 =]
5 e
) =
-1 o
S c
& a
® <
8 q
& 4
5
3 !
o L
g <
s
2
Q
Total de Vencimentos Total de Descontos |
2.210,00 176,13 ‘ 2
Valor Liquido > 2 033,87 '
Salério Base Sal. Contr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2:210;00 2.210,00 2. 176,80 2033, 0,00
WKV nstante
CERTIFICO que o.:?ﬁ £ 0
ceito
deste documento fonﬁgﬁ.._. e a

y Oy LQ 1800L _
M CE}\«\O’U& W}GZZW

[ Assinatura™
1eome Margid Rinnert Buckstegg
oA 28
Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZHENRIQUE FESTHe MARIAESTER

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagéo

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

ADELIA CRISTINA SILVEIRA
CREDITO EM CONTA
100.206

2.033,87

0

02/10/2025

1DCE7E3813BAEG2F

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:33:37
02/10/2025 08:40:37

PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS

B.CAMBORIU
76.698.380/0001-41 CC

)
@®

Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos
1| HORAS NORMAIS 150, 70 2.210,00
998| I.N.S.S 7, 176,13
L
5
5
3
£
s
o
<
e
2
g
z O
(M
n
«
D
|
z
i
b3
Y
]
n
i}
<
4
<
=
o
Total de Vencimentos Total de Descontos f_)
L
2.210,00 176,13 2l
o
>
Valor Liquido [:> 2:.038, 87 i
Z
]
Saldrio Base Sal. Contr, INSS Base Calc. FGTS G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF IC
2.210,00 2:.2710,00 2‘2”‘_&2,33 176,80 2:033,8% 0,00 N
= " D
CERTIFICO que 02 & KVITO constante

= \’-.Q' ]| P o B,
deste documento foi “STHRPE 0 g gomits

EM OoZJZrO /c/O ,-
Yoo ¥ %%Q

Nome Mu‘»gm kyrm(».-.'! B-:jystP"L:
Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas:

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagéo

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

VICTOR APARECIDO DO PRADO MOLINARI
CREDITO EM CONTA

100.207

1.860,27

0

02/10/2025

525508AE5D1ADA6G8

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:34:09
02/10/2025 08:40:37

ASSOC.

PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS E

CNPJ: 76.698.380/0001-41 Folha Mensal
Setembro de 2025
Todigo Nome do Funclonano TEO Fal
380 VICTOR MOLINARI 2 s
AJUDANTE DE MOTORISTA (14) 01/04/2025
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 200,00 1.500,00
250 REFLEXO EXTRAS DSR 4,00 69,23
105| HORAS EXTRA NORMAL 40,00 450,00
998 | T.N.S:S8: 7,87 158,96
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.019,23 158,96
Valor Liquido = 1.860,27
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cdlc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cak. IRRF Faixa IRRF
1.500,00 2.019,23 2.019,23 161.,:53 1.860,27 0,00

iscriminada neste recibo.

Declaro ter recebido a importancia ligu

Assinatura do Funcionario

Data

CERTIFICO que 0—22& RVICO _ constante

vV J z
deste documento foi PRESTRDO e aceito

em. 0l /

ASsinatura
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTT e MARTA'ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com|

DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticacdo SISBB

8317-8
228-3

LUCAS LUCHTENBERG GOMES
CREDITO EM CONTA

100.208

1.982,78

0

02/10/2025

FF5D999FD74C2513

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

02/10/2025 08:34:28
02/10/2025 08:40:37

ASSOC NAIS B.CAMBORIU
CNPJ CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Caodigo Filial
359 1
03/02/2025
Cadigo Referéncia Vencimentos Descontos
1 00 1.600,00
250 4,00 73,8
105 10,00 480,00
998 7,94 171,07
Total de Vencimentos Total de Descontos
! 2.153,85 171,07
]
Valor Liguido jmps 1.982,78
Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.600,00 15385 2.7153,;85 17230 1.982,78 0,00

iquida discriminada neste recibo.

Declaro ter recebido a importa

Assinatura do Funcionario

LCUIZAENRIQUE FESTI e MARTA'TESTER MENEGASSO

Data

CERTIFICO que 0 SERVICO _ constante
R €5STAD O e acsito

‘deste documento foi LD s L

e L0 _idod

Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente
https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendifento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas:

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagéo

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

MARIO CESAR SCHMIDT
CREDITO EM CONTA
100.209

2.935,07

0

02/10/2025

E57DC093AC1CC956

Assinada por

02/10/2025 08:34:51
02/10/2025 08:40:37

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

ASSOC.
CNPJ: Folha Mensal
Setembro de 2025
Codigo Nome do Funcionario CBO Filial
383 MARIO CESAR SCHMIDT 82305 1
MOTORISTA (08) Admisséo 01/04/2025
Cadigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORM: 200,00 2.400,00
250 | REFLEXO EX DSR 4,00 110,77
105]| HORAS A 40,00 720,00
998 | Tl .:5:Su 8,70 281,09
999] IMPOSTO DE RENDA 7,50 14,61

Total de Vencimentos Total de Descontos

30 280,01 295,770

Valor Liquido = 2.935,07
Salério Base Sal. Centr. INSS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.400,00 3 230,717 258,46 2.949,68 7,50

2 42 13

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

CERTIFICO que 0.m2&=- XI5, constante

4

deste documento foi ﬁiﬁﬁéﬂﬁDQme aceito
em Qo 11O i "ugg %

A A D LSO

Nome Margid Rinnert Buckstegge
" Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html’?v=3‘9.8#/temp|ate/-—2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: CUIZHENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MMENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6




02/10/2025, 08:40

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticacdo SISBB

8317-8
228-3

SCHAIANY BOENO
CREDITO EM CONTA
100.210

2.910,30

0

02/10/2025

94D9A9BI0A4092B9

Assinada por

02/10/2025 08:35:16
02/10/2025 08:40:37

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome do Funcionanc TBO Final
365 SCHAIANY 411¢( 1
AUXILIAR (16) Admisséo 03/02/2025
Cadigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 200,00 3.200,00
098] I:N.S.S 8,67 277,40
999| IMPOSTO DE RENDA 7,50 12; 30
Total de Vencimentos Total de Descontos
¢ 3.200,00 289,70
]
Valor Liquido = 2.910, 30
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cdlc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
3.200,00 3.200,00 3.200;00 256,00 2.922,60 7450

liquida discriminada neste recibo.

®
o
B2
o
@
3
2
e
®
o

Assinatura do Funcionario

HZHENRIQUE FESTHe MARIA ESTER MENEGASSO

CERTIFICO que o‘,ﬁ;ﬁkl;(’g.conszante
deste documento foi [KES rabO: sce
MOl 1 L0 Q025

Assinatura "Mj 3

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb

Assinado por 2 pessoas:

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinagao
Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC
8317-8
228-3

KATIA DE ALMEIDA PESSOA

4.324,86
0

Nesta data

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transagéo efetuada com sucesso.

03/10/2025 09:11:41
03/10/2025 09:21:31

Transacéao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome do Funclonano TBO Fiial
357 KATIA DE ALMEIDA PESSOA 232120 1
PROFESSOR DE EDUCACAO FISICA Admisséo: 05/02/2025
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 200,00 5.190,00
298| I.N.8.S. 10,33 536,18
999| IMPOSTO DE RENDA 22,50 328,96
Total de Vencimentos Total de Descontos
5.190,00 865,14
|
Valor Liguido Q 4.324,86
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
5.190,00 5.190,00 5.190,00 415,20 4.464,23 22;50

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data
FESTLa MARIA ECSTER MENECASCSO
EHESH- e MARIAESTER-MIENEGASSO

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

CERTIFICO que 0 Sjé:R Vs gocunsmz;;;
i g Sito

deste documento fmw ace

em93 J.[<Q LOL5,

AsSinatura-
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQU

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 08:21

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinagao
Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC
8317-8
228-3

KELLY PAULA DOS SANTOS

4.590,79
0

Nesta data

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

03/10/2025 09:09:00
03/10/2025 09:21:31

Transacéo efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

D..(.’_ e aceito

Ocl.

deste documento foi

EM .Qi.{
A AR

s

ssinatura™
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

©
|

[T

@

[a)

o

L

~

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU g
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal Q
Mensalista Setembro de 2025 8

Caodigo Nome do Funcionario cso Filial hL)

358 KELLY PAULA DOS SANTOS 239210 1 _83
PROFESSORA AEE/ COORDENADORA Admisséo 03/02/2025 %

o

Cadigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos g
1| HORAS NORMAIS. 200,00 5.525,00 £ S
$ s S ] c
998| I.N.S.S. 10; 55 583,08 2 °
999| IMPOSTO DE RENDA 22,50 351,13 3 il s
] 5| o

5| &

-

3 = e

s gl

g |F| 4

g 2| o

2 <]l O

H 2

£ ©

s o 9

3 Q8

2 N ©

8 £ 0

= Q=

8 go

§ g3

8 : -

Z ¢ E

o

b g

it

Tolal de Vencimentos Total de Descontos EE S

xr o

c =L 3

5.525,00 934,21 SEE g

Y E

viortiude 4.590,79 b g

U o

Salario Base Sal, Centr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF :1] §
5..525, 00 5,.525,00 5..525, 00 442,00 4.562,74 22,50 8"”
x O

3

CERTIFICO que 0 2 v constante g

J 3

I

4

=]

2

IS

S

©

>

«

@

]

T

>

s

IS

a

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html’?v=3.9.8#/tempIate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENR

—
UJ



03/10/2025, 09:21

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinagao
Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC

8317-8
228-3

NARTINO V PASCHOAL NT

2.384,22
0

Nesta data

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transacao efetuada com sucesso.

03/10/2025 09:12:15
03/10/2025 09:21:31

Transacéao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome 6o Funcionano CBO Fiar
363 NARTINO VELARDINO PASCHOAL NETO 231210 1
PROFESSOR AEE Admissé&o: 10/02/2025
Cadigo Descrigéao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 100,00 2.595,00 g
998 Ts M SiiSie 8,12 210,78 s
8 S
g <
€ o
5 <
kS e
) 2
° [
= <
Qo
5
g
2
2
g
g
3
Total de Vencimentos Total de Descontos
' 259500 210,78 3
]
Valor Liquido =) 2.384,22
Saldrio Base Sal. Contr, INSS Base Cdlc. FGTS F.G.7.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2:.595, 00 2..595; 00 2.. 595,00 207,60 2.384,22 0,00
1=
VICO oreinne
CERTIFICO que o constante

deste documento foi 2E STAN®: aceie
L

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidenie

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTre MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21

&

Transagoes pendentes (versao antiga)

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome JERRY ADRIANO DE OLIVEIRA
Agéncia

Conta corrente

Valor 2.384,22
Destinagéo 0
Data Nesta data

Banco do Brasil

(G336030918305271029
03/10/2025 09:21:31

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Assinada por

Transacgao efetuada com sucesso.

03/10/2025 09:08:39
03/10/2025 09:21:31

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome do Funclonano T8O Filal
364 JERRY ADRIANO DE OLIVEIRA 231210 1
PROFESSOR AEE Admisséo: 10/02/2025
Cadigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 100,00 2.595; 00
998| I.N.S.S. 8,12 210,78
Total de Vencimentes Total de Descontos
‘ 2 .595,00 210,78
I
Valor Liguido Q 2.384,22
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.595,00 2.595,00 2,995,480 207,60 2.384,22 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

CERTIFICO que 6.

Sﬂ_ﬁﬂég consiante

deste documento foiﬁmm'a aceite

Ty

gL

MAssinatura-
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

emQ3/.70 12025

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI EMARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinacao
Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC
8317-8
228-3

RITA C BORGES FRANCISCO

4.298,18
0

Nesta data

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transacgéo efetuada com sucesso.

03/10/2025 09:12:33
03/10/2025 09:21:31

Transagao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Codigo Nome do Funcionano CBO Filal
368 RITA DE CASSIA BORGES FRANCISCO 231210 1
PROFESSOR AEE Admissé&o: 03/02/2025
Cadigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 200,00 5,190,040
998| I.N.S.S. 10,.33 536,18
999| IMPOSTO DE RENDA 22,50 355, 64
Total de Vencimentos Total de Descontos
‘ 5,490, .00 891, 82
)
valorLiquico 53 4.298,18
Salario Base Sal. Centr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
5.190,00 5.190,00 5.190,00 415,20 4.653,82 22,50

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data

AAADHA

IQUCTFESTTCT IVIARTAESTER IlVII:I‘lI:\JI‘\OOU

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

CERTIFICO que owconslamc

[ = g i
deste documento Mc

Nome Margid Rinner Sucksieuge

Cargo: Presidente

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUEFESTt

—
UJ



03/10/2025, 09:21

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinacéao

Data

ASSOCIACAO EX SUB PMBC
8317-8
228-3

LUCIANE FELLER DA SILVA

2.384,22
0

Nesta data

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transagéo efetuada com sucesso.

03/10/2025 09:11:59
03/10/2025 09:21:31

Transacgao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
T Sdge ——Nowe do Fndenane TEG N
360 LUCIANE FELLER DA SILVA 231210 1
PROFESSOR AEE Admissdo: 05/02/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 100,00 2.595,00 g
998| 1.N.S.5. 8,12 210,78 || 8
5 2
2 e
8 z
.gi
E
Total de Vencimentos Total de Descontos
! 2.595,00 210,78 2
] Q
Valer Liguido [:> 2.384,22
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
24595,;00 2:595;00 2..995:,.00 207, 60 2.384,22 0,00
*** PARABENS PELO SEU ANIVERSARIO NO DIA 19 DE SETEMBRQ ***

CERTIFICO que 0262 K\ [C O constante

deste do

cumento fofge JTF{DO e aceitc

X)EMQ_&J

ssinatura’

Nome Margdid Rinner Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARTA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

FELIPE VANDRESEN
CREDITO EM CONTA
100.301

4.298,18

0

03/10/2025

7AB6C4468E60AF19C

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

03/10/2025 09:13:02
03/10/2025 09:21:31

CAMBORIU

GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025

C80 Fillal

233225 1
Admisséao 03/02/2025

Codigo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 200,00 5.190,00

998 S 10,33 536,18
999 22,50 355, 64

Total de Vencimentos Total de Descontos

®

5190, 00 91,82

vaorLiuide S 4.298,18
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
= e A £ 100 AR AR A1 " X ERE B 55 BA
5.190,00 5.190,00 5.190,00 415,20 4,653,82 22,50

quida discriminada neste recibo.

I}
=3
©
o
B
5
@
8
e
£
2]
k]
S

CERTIFICO que o.ﬂ@cunstant&
deste documento fonﬁgﬂfmppﬂ anaita
A 2 v 7 e

Norrne Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE?FESTI e MARIA ESTER MENEGASSE ™™ ©° Funeondro

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido ELAINE BITTENCOURT

Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 100.302

Valor 3.864,97

Destinagao 0

Data transferéncia 03/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB ~ 2DD241079C4D95E7

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Assinada por

03/10/2025 09:13:20
03/10/2025 08:21:31

ASSOC.
CNPJ: Folha Mensal
Setembro de 2025
Codiga Firal
355 1
05/02/2025

Cadigo Referéncia Descontos
1 160,00 4.500,00
998 9,77 439,58
999 22,50 195,45
Tetal de Vencimentos Total de Descontos
! 4.500,00 635,03
]
Valorliguide 5 3.864,97
Salaric Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
4.500,00 4.500,00 4.500,00 360,00 3.870,83 22,50

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

UIZ HENRIOUE'EESTI e MARIA ESTER MENEGAS@&na(ma do Funcionario

CERTIFICO que 0 S‘F:R Vi (;(.7 constante
deste documento foi fﬁ € STALI e aceito

EMO.3 /L

10 13025
J@WQ@/%@%@&

(Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge
" Cargo: Presidente

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas:

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



03/10/2025, 09:21 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado

Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3
Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido CARLA PATRICIA SA DE ARAUJO

Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 100.303
Valor 4.148,24
Destinagéo 0
Data transferéncia 03/10/2025
"C" - CPF/CNPJ
diferente
Autenticacdo SISBB ~ F99D4052CAD9Y4AE3
Assinada por JG462592 DENISE PAYERL 03/10/2025 09:13:44
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 03/10/2025 09:21:31
ORIU
ERAL
Mensalista
Cadigo Referéncia Vencimentos Descontos
1 140,00 4.925,00 b
998 10,13 499,08 | £
999 22,50 277, g
£
Total de Vencimentos Tolal de Descontos
4,925,00 17676
Valor Liquido =) 4.148,24
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calk. IRRF Faixa IRRF
4.9825,00 4.925,00 4.925,00 394,00 4.236,33 22,50

CERTIFICO que 026 KVILLQ constants

deste documento foi fRESTRADO e aceitc

\E """"J‘Z@J’Z’ZZ@ZZ%{

Assinatura-
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente
https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas:| LUIZ HENRIGRIE FESTI e MARIA ESTER MENEGASEE U 4 Funcionirio



03/10/2025, 09:21

DOC ou TED Eletronico

Agéncia

Conta corrente

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagao SISBB

8317-8
228-3

CREDITO EM CONTA
100.304

1.200,00

0

03/10/2025

0E46108DS05FBCAE

CP3 SOLUCOES EM INFORMATICA LTDA

Banco do Brasil

Assinada por

ao efetuada

JG462592 DENISE PAYERL

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

com sucesso

03/10/2025 09:19:16
03/10/2025 09:21:31

Transacao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—h
(¥

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6




NFSe

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

=

MUNICIPIO DE BALNEARIO

CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

42020082209346281000103000000000000525100991728683

Nimero da NFS-e
5

Niamero da DPS
9

Competéncia da NFS-e
03/10/2025

Série da DPS
900

Data e Hora da emissé@o da NFS-e
03/10/2025 09:15:08

Data e Hora da emissdo da DPS
03/10/2025 09:15:08

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigco

Nome / Nome Empresarial

CNPJ / CPF / NIF
09.346.281/0001-03

CP3 SOLUCOES EM INFORMATICA LTDA

Enderego
3300, 360, SALA:F 108, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia

Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP)

Inscrigdo Municipal
145545

E-mail
cp3informatica@gmail.com

Municipio
Balneario Camborit - SC

Regime de Apuragéo Tributaria pelo SN

Telefone
(47) 3363-9225

CEP
88330-272

Regime de apuragao dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVICO

Nome / Nome Empresarial

CNPJ / CPF / NIF
76.698.380/0001-41

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

Enderego
1926, 1260, CENTRO

Inscrigdo Municipal

E-mail
Municipio
Balneario Camborit - SC

Telefone

CEP
88330-003

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagdo Nacional
01.07.01 - Suporte técnico em
informatica, inclusive instalagao,
con...

Descri¢ao do Servigo
MANUTENGCAO COMPUTADORES

Cadigo de Tributagao Municipal

Local da Prestagdo
Balneario Camborit - SC

Pals da Prestagéao

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN
Operacao Tributavel

Tipo de Imunidade

Pais Resultado da Prestagao do Servigo

Suspensdo da Exigibilidade do ISSQN
Nao

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Balneario Camborit - SC

Numero Processo Suspensdo

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum

Beneficio Municipal

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM

R$ 1.200,00 - - -

BC ISSQN Alfquota Aplicada Retengao do ISSQN ISSQN Apurado

- - Nao Retido =

TRIBUTACAO FEDERAL

IRRF CP CSLL

PIS COFINS Retengdo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo

Desconto Condicionado

Desconto Incondicionado

ISSQN Retido

R$ 1.200,00 R$ R$ s
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 = R$ 1.200,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

.1doc.com.br/verificacao/3FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o c6digo SFCC-CB1B-7F0D-8FH6

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NBS: 115013000

CERTIFICO que o ‘SC,RVI (’0 constante

deste documento foi fRGjTND e aceito

Assinatura-

202

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARJA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://b

O




06/10/2025, 08:30

<

B Transagdes pendentes (versio antiga)

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome MAISA LINDER PILAR
Agéncia

Conta corrente

Valor 3.942,58
Destinagéo 0
Data Nesta data

Banco do Brasil

(G331060828143504011
06/10/2025 08:30:43

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Assinada por

Transagédo efetuada com sucesso.

06/10/2025 08:27:29
06/10/2025 08:30:43

Transagéao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2025
Cadigo Nome do Funconano CBO Fiial
394 MAISA LINDER PILAR 239210 1
PROFESSORA AEE Admissao 07/08/2025
Cddigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS. 200,00 4.630,00 8
998|1.N.5.5. 9,89 457,78 || €
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 229,64 || % 2
2 c
£ Z
5 g
3 o
@
:
Total de Vencimentos Total de Descontos
4.630,00 687,42 ’ 3
Valer Liquido E> 3.942,58 ‘
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cdlc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
4.630,00 4.630,00 4.630,00 370,40 272522 22,50

CERTIFICO que 0. 2.6 KVJ'(;O constante

deste documento foiwe aceitv

Assinatura’

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F pendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas; LUIZHENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



06/10/2025, 08:59 Banco do Brasil

g (3360608552307531
Consultas - Emissdo de comprovantes 06/10/2025 08:59:10

06/16/2025 - BANCO DO BRASIL - @8:59:11

831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

74891125110021542606523307001018312250000100000
BENEFICIARIO:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU

NOME FANTASIA:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNPJ: 49.740.331/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNPJ: 49.740.331/0001-57

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 100.601
DATA DE VENCIMENTO 05/108/20825
DATA DO PAGAMENTO 06/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.000,00
VALOR COBRADO 1.000,00

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagao efetuada com sucesso por: JG462592 DENISE PAYERL.

https://autoatendimento2.bb.com_br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ




INFORMATIVO

7 Sicredi

748-X

Recibo do Pagador

Local de Pagamento

Vencimento

PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO.
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE RS 3,30.

Preferencialmente em canais eletrénicos da sua instituicao financeira. 05/10/2025
Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia / Cddigo do Beneficiario

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.30700
Data do Documento N2 do Documento Espécie Doc. Aceite Data de Processamento Nosso Nimero / Céd. do Documento

21/08/2025 0DM] DMI N 21/08/2025 25/100215-4
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento

REAL R$1.000,00
Instrugoes (-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deducgdes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagador

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478
R 1926 N1260 -

Beneficiario Final -

)

Cédigo de Baixa

forme-o-codigo LFP{‘ CB1B-7ZFOD-8FE6

Recebimento através do cheque N%: =
Do banco: [J)
Esta quitacao sé tera validade apds o pagamento do cheque pelo banco pagador. ©
Até o vencimento pagavel em qualquer agéncia bancaria. w
_____________________________________________________________________ -LL
@
A% Sicredi 2
\3
; 748-X 74891.12511 00215.426065 23307.001018 3 12250000100000;
Local de Pagamento Vencimento E;
Preferencialmente em canais eletronicos da sua instituicao financeira. 05/10/2025]
Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficidrio t
DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.30700%
Data do Documento N2 do Documento Espécie Doc. Aceite Data de Processamento Nosso Numero o) g
21/08/2025 ODM]) DMI N 21/08/2025 25/10021&45
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento < é
REAL R$1.000,0f 3
Instrucdes (-) Desconto / Abatimento L

PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO.
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 3,30.

n-br/

(-) Outras Deducdes

c-C

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

Pagador

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478
R 1926 N1260 -

Beneficiario Final -

Caodigo de Baixa

acdsse-https:/ibe.1

(IR B

LERTIFICO

Autenticagdo Mecanica

FICHA DE COMPENSA(;AgJ

que 0 DATERVAL __ constante
deste documento fouw_.e aceito

Assmata
Neme Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

LY 4 HENRIQUE RESTI|e MARIA BSTER ME

Para verificar a validade das assinaturas;

Assinado por 2 pes

=



RECEBEMOS DE DECOR COLORS COMERCIO DE PINTURAS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AG LADO - [ . NF-e

DATA DE RECEBIMENTO TIDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR =SS 1 N° 616

SERIE: 1

DECOR COLORS COMERCIO DE  oocunento suxuns |
PINTURAS LTDA D ELETRONGA

0-ENTRADA 4 | CHAVE DE ACESSO

R 1500, 1807 - Centro 1. SAIDA
4225 0849 7403 3100 0157 5500 1000 0006 1619 9583 7506
. . 0
Balneario Camboriu - SC :E::: 3 c " —_— N
: onsulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP: 88330-528 Fone: (47) 3228-1378 FOLHA 1 /1 | www.nfe.tazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
NATUREZA DA 0;35.’1..\(; AD i - - o - - N T’P’R{'J?O('.QL&‘ CE -‘:;rb'R*Z:‘-,CAO DE Uéo
Venda 242250322911179 21/08/2025 14:20:49
"INSCRICAD ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DE SUBST TRIBUT ' lcnpy cpF ' -
262169509 149.740.331/0001-57
DESTINATARIO / REMETENTE _
NOME 'RAZAD SOCIAL {CNPJ . CPF DATA EMISSAO
Associacao de pais e amigos dos excepcionais 76.698.380/0001-41 21/08/2025
ENDERECO o BAIRRO DISTRITO . T e DATAENTRADA SADA
R 1926, 1260 Centro 88330-478 21/08/2025
MUNICIPIO R FONE . FAX . UF INSCRICAO ESTADUAL T HORA ENTRADA SAIDA
Balneario Camboriu (47) 9673-8701 SC 14:20:44
[{e]
FATURA [ DUPLICATA H_J
001 002 G
20/09/2025 20/10/2025 a
2.000 00 2.000.00 £
CALCULO DO IMPOSTO ‘l_ﬁ|
BASE DE CALCULO DO ICMS VALCR DO 'CMS BASE CALCULO DO ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST YALOR TOTAL DOS PRODUTOS 8
R$ 0,00 R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 4.749;80
Y0 FRETE [ vALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI /ALOR TOTAL DA NOTA %
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 749.50 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 4.000,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS §
NOME ' RAZAO SOCIAL i FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ  CFF o
9-SEM FRETE g
ENDEREGO [muNictPio - i TuF T INSCRICAD ESTA ,g
v
. S —— = L —_— ©
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAD PESO BRUTO PESO LIQUIDO E
0.0000 0,0000 g
& o
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS » ‘ , ‘ i
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS  SERVICOS NCOM SH N1 i CFOP - UNID | QUANT t .\\i\li {;:(l() VALOR TOTAL BC IOMS A IOMS A9 | U] ; [:‘\l‘%\i)’lﬁé;’
615 BORRACHA LIQUIDA BASE A1 CORES CLARAS - LATA 32091010 | 0102 | 5102 UN 5 892,90 | 449950 JI 0.00 i 0.00 000 | [¢] _
16 ¢ 2 { I | |
700440 S CREPE 48X 50 . NORTON 48114110 [0102] 5102 1 UN | 10 25.00 } 25000 | 000 | 000 000 o

DANFE GERADG EM

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

%

VERSAD DO SISTEMA CTMISSOR DA NFE. 1

CALCULO DO ISSQN

NSCRICAO MUNICIPAL ALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON

DADOS ADICIONAIS

NFORMAGOES COMPLEMENTARES

Val. Aprox. dos Tributos F: RS 640.43 (13,48%). E: RS 807.42 (17.00%) Fonte: IBPT PED.: 1.809
INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO: Documentos associados a esta nota

fiscal: 1-609.

RESERVADO AO FISCO

Para verificar a validade das asiinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB

—
UJ



AN T IA Balnedrio Camboriu  Dia da visita : sem visita

V.
‘v}r Rua 1500 N 1807 473228 1378

£ Bairro Centro
decorcolors Decorcolors_bc

Cliente: APAE Associacdo de pais e amigos dos excepionais de BC

Contato: 47 9673-8701 Data: 21/08/25
Endereco Rua 1.926 Ne: 260

Bairro: Centro, Balneario Camboriu
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41

Area
Obs:  Telhados
Quant. Produto Detalhe | Valor unitario Subtotal
5 Borracha liquida { cor : snowbel ) 18L RS 750,00 RS 3.750,00
10 Fita larga Norton 48x40 RS 25,00 RS 250,00
Total RS 4.000,00

Esse orcamento tem periodo de validade de 5 dias Uteis a partir da data de emissao

Agradecemos a preferéncia e ficamos a disposicao

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO




[DECORTEC BC

decortecnotas@gr

ail.com

ident.: 429033

Data Pagina

20/08/2025 17:16 1

DOCUMENTO AUXILIAR DE VENDA - ORCAMENTO

NAQO COMPROVA PAGAMENTO

NAO E DOCUMENTO FISCAL - NAO E VALIDO COMO RECIBO E COMO GARANTIA DE MERCADORIA

N° Documento: 0000479425

N° Documento fiscal:

Identificagao do Destinatario

CODIGO / NOME CNPJ/CPF insc. Est./Rg

1 - VENDA CONSUMIDOR 000 000.000-00

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO FONE / FAX
MUNICIPIO uF CEP E-Mail Celular

AMBORIU S

1TEM COD. ITEM DESCRICAO DO PRODUTO NCM _ UNIL OTD VLR UNIT VLR TOTAL|

Quantidade Total de Itens: 15 Vendedor: Total (=): 427400
1287 PERICLES RIBEIRO DOS SANTOS
PRIGAES WREEN - AVISTA DINHEIRO
VENDA CONSUMIDOR

DECORTEC BC

decortecnotas@gmail.com

ident.: 429033

Data Paqina
20/08/2025 17:16 1

DOCUMENTO AUXILIAR DE VENDA - ORCAMENTO

NAO E DOCUMENTO FISCAL — NAO E VALIDO COMO RECIBO E COMO GARANTIA DE MERCADORIA

NAO COMPROVA PAGAMENTO

N? Documento: 0000478425

N° Documento fiscal:

Identificacao do Destinatario
NOME / RAZAO SOCIAL

CNPJ/ CPF

Insc. Est./ Rg

VENDA CONSUMIDOR RN
BAIRRO/ DISTRITO FONE / FAX

MUNICIPIO UF CEP E-Mail Celular
C AMBORIU -

0L ITEM [ PRODUTO NCM UNITD QTD VLR UNIT VLR TOTAI
Quantidade Total de Itens: 15 Vendedor: Total (=): 4.274,00
Condigao de Pagamento: ' AVISTA DINHEIRO

UMiIDOR

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



Revendodor Autonzado

@ 3366' 1 1 66 3 Suvinil

Fixo e Whatlsapp
Orcamento "Nome / Razao Social do Cliente [ Ne Loja
‘ 2 i 7 i i ‘ | 0113 |
Enderego Numero Complemento Bairro Numero
4 AVENIDA i 324 CENTRO | 0043
Municipio Telefone Vendedor Data | Hora
88330-000 Balneario Camborii-SC  (48)33661166  113RIVALDO | 20/08/2025 15:28
Valor %o Valor
Codigo Descrigao do Produto Referéncia . Quantidade Und Unitario | Desc Total
DONAI0E eesasnss SUiGRtE TEAETER SERE SRS f. 26,005 £ RS$ 738500 392500
i St me R$ 28 90 144 50
Assinatura do Cliente /' // ' Desconto/Acrescimo
] 0,00
Total RS 4.062,00

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




07/10/2025, 16:13

*5 Transacoes pendentes (versao antiga)

MIPRESA

DOC ou TED Eletrénico

ohitadn
Debitaao

Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

Banco do Brasil

G335071610423985011
07/10/2025 16:13:48

CPF

Nome favorecido MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 100.701

Valor 5.516,84

Destinagao 0

Data transferéncia 07/10/2025

“C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticacdo SISBB ~ BA5BB812272D7EF6
Assinada por JG462592 DENISE PAYERL

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transacao efetuada com sucesso

07/10/2025 16:12:46
07/10/2025 16:13:48

Transagao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—h
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TERMO DE RESCISAO DO CONTRATO DE TRABALHO

IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR

01 CNPJ/CEI
76.698.380/0001-41

02 Razéo Social/Nome

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

Rua 1926, 1260

03 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento)

04 Bairro
CENTRO

05 Municipio

BALNEARIO CAMBORIU

06 UF
SC

07 CEP

88.330-478

08 CNAE
9430-8/00

09 CNPJ/CEI Tomador/Obra

IDENTIFICACAO DO TRABALHADOR

11 Nome

MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE

21 Tipo de Contrato

antecipada

2. Contrato de trabalho por prazo determinado com clausula assecuratdria de direito reciproco de resciséo

22 Causa do Afastamento

Rescisdo antecipada, pelo empregado, do contrato de trabalho por prazo determinado

23 Remuneragédo Més Ant.

4.000,00

24 Data

05/02/2025

de Admissao

30/09/2025

25 Data do Aviso Prévio

26 Data de Afastamento

30/09/2025

RA1

27 Cod. Afastamento

28 Pensao Alim. (%) TRCT
0,00

0,00

29 Pens&o Alim. (%) FGTS

30 Categoria do Trabalhador
01 - Empregado

31 Cadigo Sindical
010.185.017.301 -

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
77.910.255/0001-16 SENALBAAPAE ANUENIO

DISCRIMINACAO DAS VERBAS RESCISORIAS

VERBAS RESCISORIAS

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Saldo de 30/dias Salario 51 Comissodes 52 Gratificacao
(liquido de Ofaltas e DSR) | RS 4.000,00 R$ 0,00 R$ 0,00
53 A:J/dutc. de Insalubridade RS 0,00 54 A;Zm, de Periculosidade R$ 0,00 55 Ao/cci,lc. Noturno ___ horas R$ 0,00
56.1 Horas Extras ____ horas 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal
a__% e R$ 0,00|Remunerado (DSR) R$ 0,00
59 Reflexo do DSR sobre 60 Multa Art. 477 § 8°/CLT 61 Multa Art. 479/CLT
Salério Variavel R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
62 Salario-Familia R$ 0,00 g%;S;\g:lério Proporcional RS 2.666,67 ?41_.1/1121’:’;5:slério-Exerc. R$ 0,00
eri .1 Féri : % is. T ituc. i
65 Férias Proporc 8/12 avos R$ 2.666,67 653/ Fe;a/s >/enc Per. Aquis R$ 0,00 68 Tergo Constituc. de Fériag R$ 888,89
69 - Aviso-Prévio Indenizado 70 13° Salario (Aviso Prévio 71 Férias (Aviso-Prévio
___/dias R$ 0,00 Indenizado) R$ 0,00 Indenizado) R$ 0,00
Aj de S Deved
Hallisle S SRR R$ 0,00 TOTAL BRUTO R$ 10.222,23
DEDUCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensao Alimenticia R$ 0,00 101 Adiantamento Salarial R$ 0.00 1Sgl2éﬁcoj|antamento 13 R$ 0,00
103 Aviso-Prévio 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 13°
Indenizado30/dias R$ 4.000,00 R$ 373,40 Salario R$ 217,23
114.1 IRRF RS 114,76 114.2 IRRF sobre 13° Salario R$ 0,00
TOTAL DEDUGOES R$ 4.705,39
VALOR LiQUIDO R$ 5.516,84

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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TERMO DE HOMOLOGAGAO DE RESCISAO DO CONTRATO DE TRABALHO |

EMPREGADOR

01 CNPJICEI 02 Razéo Social/Nome

76.698.380/0001-41 ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
TRABALHADOR

11 Nome

MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE

co

22 Causa do Afastamento
Rescisdo antecipada, pelo empregado, do contrato de trabalho por prazo determinado

24 Data de Admiss3o | 25 Data do Aviso Prévio| 26 Data de Afastamento|27 Cod. Afastamento 29 Pensao Alim. (%) FGTS
05/02/2025 30/09/2025 30/09/2025 RA1 0,00

30 Categoria do Trabalhador
01 - Empregado

31 Cadigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral

010.185.017.301 - 77.910.255/0001-16 SENALBA APAE ANUENIO

As partes assistidas no presente ato de rescisdo contratual foram identificadas como legitimas conforme previsto na Instrugéo

Normativa/SRT n° 15/2010.
Fica ressalvado o direito de o trabalhador pleitear judicialmente os direitos informados no campo 155, abaixo.

Al (ombodid 1 o€ _OF Otle w8025 .

Documento assinado digitalmente

Y MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
W Data: 07/10/2025 16:35:49-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

150 Assinatura do Empregador ou Preposto
ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

Documento assinado digitalmente

MARCIA DE FATIMA NASSURANDRADE

:%J Data: 07/10/2025 18:22:46-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br
151 Assinatura do Trabalhador 152 Assinatura do Responsavel Legal do Trabalhador
153 Carimbo e Assinatura do Assistente 154 Nome do Orgédo Homologador

155 Ressalvas

156 Informacgoes a CAIXA:

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA.
Pode o trabalhador iniciar agéo judicial quanto aos créditos resultantes das relagdes de trabalho até o limite de dois
anos apos a extingdo do contrato de trabalho (Inc. XXIX, Art. 7° da Constituigao Federal/1988).

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO



20/10/2025, 08:41 SOC - [documentoCustomizavel.jsp]

@ Cllomed AS O - ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL @ C"Omed
ASSOCIA(;AO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 20/10/2025

Empresa

o ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS )

Razdo Social: EXCEPCIONAIS CNP3J: 76.698.380/0001-41

Unidade:

Endereco: R 1926 Bairro: Centro

Cidade/UF: Balneario Camborit / SC CEP: 88330-003

Funciondrio

i MARCIA DE FATIMA NASSUR

. ANDRADE

CPF:

Nascimento/Idade:

Setor: endimento Sexo: Feminino

Fungdo: Fonoaudiologo(a)

Médico responsdvel pelo PCMSO

VINICIUS GODINHO BUSATO

CRM: 6452

RQE: 20494

Perigos / Fatores de Risco

Fisicos Auséncia de fator de risco 4
Quimicos Auséncia de fator de risco z
Bioldgicos Auséncia de fator de risco ﬁ
Ergondmicos Ergondmicos. g
Acidentes Auséncia de fator de risco 4
Inespecificos Auséncia de fator de risco fisico, quimico, biolégico e de acidente. ,t

Tipo de Ficha Clinica

Demissional

codigo-!

Declarac¢do de Recebimento

Recebi a segunda via do presente Atestado e declaro conhecer os riscos ocupacionais, inerentes ao exercicio da fungao,
relacionados neste documento e ter sido esclarecido sobre os procedimentos para atenué-los e/ou neutraliza-los.

Avaliac8o Clinica e Exames Realizados d
20/10/2025 Exame Clinico g
Parecer E
Apto 4
Observagdes g
3
o]
g
J
LL

L
»}

20/10/2025 20/10/2025

Ce el
e e e "\_;::: (EI o>
Dra. Maria Antonia B. Mendes Assinado biometricamente por digital
Médica MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE
CRM-SC 38200
MARIA ANTONIA BORGES MENDES MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE
CRM:38200

Médico examinador

https://sistema.soc.com.br/WebSoc/cad017.do

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/

=




08/10/2025, 14:51

&

EMPRESA

Pagamento de outros convénios

Banco do Brasil

G338
0t

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
08/10/2025 -  AUTO-ATENDIMENTO - 14.51.33
8317808317

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC

AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

EFETUADO POR: MARGID R BUCKSTEGGE

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @01 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85880000099-7 04150385252-7
93071625281-2 ©3187920840-6

Data do pagamento 08/10/2025
Numero do Documento 07.16.25281.0318792-0
Valor Total 9.904,15

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n? 01 de 31 de outubro de 2611
Pagamento agendado.
Atencdo: Esta transacdo esta sujeita a avaliacdo
de seguranca e sera processada apos analise.
0 comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

Assinada por JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Transacao efetuada com sucesso.

08/10/2025 14:19:10
08/10/2025 14:51:33

Transagao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2F apf-apj-pendencias~2F %23home

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




@ Receita Federal

Documento de Arrecadacgéo

de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
76.698.380/0001-41] [ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS J

Observagoes

N° Recibo Declaragéo: 50000390940012

S

Periodo de Apuragdo Data de Vencimento Numero do Documento Pagar este documento até
Setembro/2025 20/10/2025 07.16.25281.0318792-0 m
(c =

Valor Total do Documento

Composicao do Documento de Arrecadacao

Caodigo Denominagao Principal
1082 CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 7.335,10
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:09/2025 Vencimento:20/10/2025
0561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 2.569,05

07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:09/2025 Vencimento:20/10/2025

Totais 9.904,15

CERTIFICO que 0 M\lw

deste documento fon

EM AO

Multa Juros Total

7.335,10

2.569, 05

9.904,15
constante
G‘ aceito

Asqmatura

Nome Margid Rinnert Buckste){_e

Cargo: Presidente

N SENDA (Versao:5.2.7) Pagina: 1/1

08/10/2025 09:40:55 )

85880000099 7 04150385252 7 93071625281 2 03187920840 6

AUTENTICAGCAO MECANICA

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
[ 85880000099 7 ] | 04150385252 7 I 93071625281 2 | 03187920840 6 |

L ]

CNPJ:
Numero:
Pagar até:

Valor:

76.698.380/0001-41
07.16.25281.0318792-0
20/10/2025

9.904,15

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

=



08/10/2025, 15:28

EMPRESA

|
! o

g | Consultas - Emissdo de comprovantes
!

Banco do Brasil

(G3360815151289561
08/10/2025 15:28:17

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

098/10/2025 - AUTOATENDIMENTO - 15.28.16

8317808317 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

ID: E0000000020251008181427669511157
CNPJ DO PAGADOR: 76.698.380/0001-41
VALOR: R$6.342,75
TARIFA: R$0,00
DATA: 08/10/2025 - 15:23:04

COD PRODUTO: 517483245ecb4af@88dfc3f5ad4dce8a

DEVEDOR: IACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

CNPJ DO DEVEDOR: 76 F¥¥ kkk [ kkkk_4]

PAGO PARA: Cef Matriz

CNPJ: 360.305/0001-04

INSTITUICAO: 00360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Esta transagdo pode ser tarifada em até ©,99%,

com valor mdximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 100802
AUTENTICACAO SISBB: D.513.A91.C41.2ED.D@7

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

SAC BB

0800 729 0722

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.

R MENEGASSO

Transacgao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA EST

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



FGT S GFD - Guia do FGTS Digital

Digital
CPF/CNPJ do Empregador Nome/Razéo Social do Empregador
76.698.380 | | ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

Pagar este documento até

eO/£10/2025
1< 215959 (Bra

<l 1Sitia)l

-

\.

rNtllm. de Pag. | | Identificador Tag
1 0125100896443766-3 | 08/10/2025 10:11

A

Composicao do Documento

Informagdes de recolhimentos do FGTS

Quantidade Indenizagdo
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisério Compensatéria Encargos FGTS Total
09/2025 23 6.34275 0.00 0.00 0.00 6.34275
Total FGTS: 6.342,75 0,00 0,00 0,00 6.342,75

Informagdes de recolhimentos do Consignado

Nao ha informagodes de recolhimentos do Consignado

Total da Guia: 6.342,75 0

CERTIFICO que 0 ML\LOQ constants

deste documento foi e aceito

Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

Observagoes

Data de geracao da Guia: 08/10/2025 as 10:11117 - Pagina 1/1
O detalhamento da guia pode ser consultado através do endereco https://fgtsdigital.sistema.gov.br

FGTS

FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVICO

LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas;a

MINISTERIO DO
TRABALHO
E EMPREGO

PIX Copia e Cola:

00020101021226900014br.gov.bcb.pix2568pix-greode.caixa.gov.br/api/v2/coby/e09736c£067£43c18d36a4052a419ca75204000053039865802BR5923CAIXA ECONOMICA FEDERAL6008Brasilia62070503*+*6304EACA

Assinado por 2 péssoa

Payload Location:

pix-qrcode.caixa.gov.br/api/v2/cobv/e09736c067£43c18d36a4052a419¢ca?

=



08/10/2025, 16:06

Banco do Brasil

g } G3330815592519321
Consultas - Emissdo de comprovantes 08/10/2025 16:06:05

Ewerisa |

08/10/2025 - BANCO DO BRASIL - 16:06:05

831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

00190000090322236900500308701176112280000231357
BENEFICIARIO:

SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

NOME FANTASIA:

SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA

CNPJ: ©9.477.652/0001-96

PAGADOR:

ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS D

CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 100.803
NOSSO NUMERO 32223690000308701
CONVENIO 03222369
DATA DE VENCIMENTO 08/10/2025
DATA DO PAGAMENTO 08/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.313,57
VALOR COBRADO 2.313,57
NR.AUTENTICACAO 5.B6B.892.EAQ.AA2.8F8

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 08722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transacgdo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



001-9 Comprovante de Entrega

kedente - TESTE FSW1 Agéncia /Cédigo Cedente | Observagdes:
|
§DB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA 3307-3/0063236-8
Sacado Nosso Numero
ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE BC - 1033573 00032223690000308701
RUA 192€ 1260 Data de Vencimento
88330478 CENTRO BALNEARIO CAMBORI SC 08/10/2025
Dta Documnento | Espécie| Num. do Documento Valor Data Assinatura do Entregador
10/09/2025 DM 104174 Parcela 1 2.313,57
Data Assinatura do Sacado

|Recebi(emos) o Bloqueto/Titulo
\com as caracteristicas acima.

APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO, SUJEITO A PROTESTO E ENVIO AO SERASA.

APOS VENCIMENTO, MULTA DE (2%), 46,27 MORA/DIA DE 4,63
VALOR TOTAL VENDA R$ 2.313,57

Pague com PIX e libere o
seu limite

©
L
L
@
__e_.
o
L
IT
m
Py
001-9 [ Recibo do Sacado Q
Local de Pagamento ATE O VENCIMENTO PAGAVEL EM QUALQUER BANCO Vencimento 8
08/10/2025 2
Cedente Agéncia/Codigo Cedente _g’
SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA - CNPJ: 09.477.652/0022-10 3307-3/0063236-8  ©
Data do Documente * Num. do Documento Espécie Doc. [ Aceite ‘ Data do Processamento Nosso Numero ' o
10/09/2025 104174/1 DM N 10/09/2025 00032223690000308701 &
Uso do Banzo . Carteira |Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento 5
17 R$ 2.313,57 €
Instrugdes (Todas as infarmagoes deste bloqueto sdo de exclusiva responsat:lidade do cedente.) (-) Desconto/Abatimento
0,60
- (-) Outras Dedugoes
: < (+) Mora/Multa -
APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO, SUJEITO A PROTESTO E ENVIO AO SERASA. e N
APOS VENCIMENTO, MULTA DE (2%), 46,27 MORA/DI* DE 4,63
VALOR TOTAL VENDA R$ 2.313,57 (=):ValorCobradg 5313.57
Sacado ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE BC CNPJ: 76.698.380/0001-41
RUA 1926 1260
88330478 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU SC

Sacador/Avaiista

5

Autenticagao Mecanica

001-9| 00190.00009 03222.369005 00308.701176 1 12280000231347
Local de Pagamento ATE O VENCIMENTO PAGAVEL EM QUALQUER BANCO Vencimento . o
08/10/2025 £
Cedente Agéncia/Codigo Cedente o
SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA - CNPJ: 09.477.652/0022-10 3307-3/0063236-8 =
Data do Documento Num. do Documento Espécie Doc Aceite Data do Processamento Nosso Numero Ll
10/09/2025 104174/1 DM \ N 10/09/2025 00032223690000308701 :'.Ll
Uso do Banco Carteira |Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
17 RS 2.313,57

Instrugdes {Todas as informagdes deste blogueto s&o de exclusiva responsabilidade do cedente.)

(-) Desconto/Abatimento

TER MENEGAS
s assinatyras, acesse https://bci1doc.com.br/verificadao/SFCC{CB1B-/FPD-8FEG e in

-
o
; =z
000 W
= (-) Outras Dedugdes N
1,00 2 0
APOS 5 DIAS DO VENCIMENTO, SUJEITO A PROTESTO E ENVIO AO SERASA. E)*)O“g“a”"'““a v oo
APOS VENCIMENTO, MULTA DE (2%), 46,27 MORA/DIA DE 4,63 DA o
VALOR TOTAL VENDA R$ 2.313,57 § 2
. (=) Valor Cobrado o >
231357 ¥ 8
Sacado ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE BC - 1033573 CNPJ; 76.698.380/0001-41 o g
RUA 1926 1260 2 =
i 88330478 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU SC g Z
Sacador/A -alista S ‘B =
i Autenticagao Mecanica Ficha de Compensagao < O

g

=



RECEBEMOS DE SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA NF_e
INDICADA ABAIXO. EMISSAO: 10/09/2025 VALOR TOTAL: RS 2.313,57 DESTINATARIO: ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE BC - RUA 1926,
1260 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU-SC ° 000.104.174
DATA DE RECEBIMENTO [IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N°. A 2
; Série 100
? J
IDENTIFICACAO DO EMITENTE
DANFE
Documento Auxiliar da Nota
Fiscal Eletronica
SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA | | oo,
Av: Marginal Leste (BR101 Km 133), SN 1 - SAIDA CHAVE DE ACESSO
centro - 88330-116 :
BALNEARIO CAMBORIU - SC Fone/Fax: 6740092700 N°. 000.104.174 42250909 4776 5200 2210 5510 0000 1041 7411 1504 6359
. Série 100 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Foltha 171 www.nfec.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE USO ]
t VENDA DE MERCADORIA ADQUIREC TERC 242250349188863 - 10/09/2025 08:47:52
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO MUNICIPAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT. CNPJ/ CPF
{ 257199900 09.477.652/0022-10 ]
DESTINATARIO / REMETENTE
(NOME / RAZAO SOCIAL T\'PJ CPF DATA DA EMISSAO J
|ASS DE PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS DE BC 76.698.380/0001-41 10/09/2025
[ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA J
!kRUA 1926, 1260 CENTRO 88330-478 10/09/2025
MUNICIPIO ‘l:l-‘ F-‘()NE FAX [INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA }
[BALNEARIO CAMBORIU SC 4733668105 J 08:46:35
CALCULO DO IMPOSTO
{BASE DE CALC. DO ICMS|VALOR DO ICMS BASE DE CALC. ICMS S.T]VALOR DO ICMS SUBST. [V. IMP. IMPORTACAO 1\1 ICMS UF REMET. V. FCP UF DEST. Jv. TOTAL PRODUTES J
1.921,69 232,56 0,00L 0,00 0,00, 0,00 0,00 2.318,73

1’\';\I/OR DO FRETE

0,00

VALOR DO SEGURO ‘{I)I-‘S(‘O\'T() JOLTTRAS DESPESAS l\/»\] OR TOTAL IPI ]\'. ICMS UF DEST. "\«" TOT. TRIB. 1\" TOTAL DA NOTg
0,00 5.16 0,00 0,00 0,00 0,00 2.318,57
m

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS =
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF_ JCNPI/CPF @
1-Por conta do Dest &
[ ENDERECO MUNICIPIO UF |INSCRICAO ESTADUAL Q
L n
v o
[QL';\.\‘TID.«\DE rsm’z('m |M,-\R('A NUMERACAO PESO BRUTO TPESOLIQUIDO i=) ]
| xe)
| 186,520, 175820
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ‘ °
CODIGO PRODUTO DESCRICAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | O/CST | CFOP | UN QUANT %,‘i;ﬂ.“ ;3%‘28 VALOR| BGALG | VALOR: | WALOR 2
| 7891095154067 |OREGANO KITANO FOLHA 10G [ 12119010 R e
| 7891095154265 O K i 12119010 /7] B
7891095154067 12119010 0/00 Ut __3.8900f 3,8 0, R 0,63
7891095154265 12119010] 0/00 | 5102 | UN 10000, 1.6900] 169 000, 169 029
7891095154067 12019010] 000 [ 5102 |UN| | 1,0000] 3.8900] 389 0,20 3,69 0,63
7898247780297 115079011 | _0/00 _| 5102 |UN | 10,0000 71900 __71,90] _ 000] _ _71.90] 863
7896982100066 04072100 040 | 5102 |UN| 60000, 19,9800 119.88 000[ 000/ 000 "
17891999011036 [MARG VIGOR 500G C SAL CX12 15171000 0/00 5102 | CX 1.0000 89,8800 89,88 0,00 89.88 10,79
S [ o ) CX 12,0000 _ 7.4900f | |\ 1 _____ | ____
| 7891999011039 |MARG VIGOR 500G CSAL _____|15171000] 000 | 5102 |UN| 12,0000/ _ 7,490 0,79
7898080640611 | LEITE ITALAC INTEG 1L - 04012010 020 | 5102 |UN|  72.0000]  4.6800 B
7898080640932 04012010 | 0720 | 5102 |UN| 24,0000,  5.5800| 9,06
IGOFARINASKGTPI 111010010 0/40 | 5102 | UN | - —o=- 0000 1009
Al BOCLO 500G TRAD 09012100 | 0/00 | 5102 |UN| )0} 33,9900 _ 16315 29
7898926909490 |ALHO SABORNOBRE10IKG 21039029 0/00 | 5102 |UN| ___ 1.0000 8,9800 8.98 1,53 . !7.ﬁl
7891089451776 |AZEIT VDE L VIOLET 500G 20057000 | 2/00 5102 | UN 1,0000 14,9800 14,98 2,55 17

stanig

CERTIFICO que 0 TT‘OI&IOS co
deste documento foi__\m

soeity i

acesse https://bc.1doc.com.

1

Assinatura’
Nome Margid Rinnert Bu
Cargo: Presidents

verificar a validade das assinaturas

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
Inf. Contribuinte: [TRIBUTOS TOTAIS INCIDENTES (LEI FEDERAL 12.7412012) - FEDERAL RS$ 312,50

ESTADUAL RS 278,83 MUNICIPAL RS 0,00
COO: 17201, PDV: 102] Email do Destinatario: DIRETORIA@APAEBALNEARIOCAMBORIU.ORG.BR

]

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENES

Par

—
UJ

Impresso em 10/09/2025 as (9:16:59




SDB COMERCIO DE ALIMENTOS LTDA
Av: Marginal Leste (BR101 Km 133)
Centro - BALNEARIO CAMBORIU/SC
CEP: 88330116 — FONE: 6740092700

ORCAMENTO PARA:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
Rua: 1926 - N° 1260 - Centro - Balneario Camboril

Fone: (47) 3367-0636

CNPJ: 76.698.380/0001-41

Inscricao estadual: ISENTO

Email: >
BC 09/09/2025
cODIGO DESCRIGAO QUANT. VALOR VALOR. VALOR TOTAL
UNI. DESC
7891095154067 OREGANO KITANO FOLHA 10G | 10000 | 3,8900 0,20 3,69
78910955154265 OREGANO KITANO ENV 3G | 11,0000 1,6900 0,00 1,69
7891095154067 OREGANO KITANO FOLHA 10G : 1,0000 ‘ 3,8900 0,20 3,69
78910955154265 OREGANO KITANO ENV 3G \‘ 1,0000 l: 1,6900 0,00 1,69
7891095154067 OREGANO KITANO FOLHA 10G i 1,0000 ‘ 3,8900 0,20 3,69
7898247780297 OLEO SEJA VITALIV 900ML 10,0000 | 7,1900 0,00 71,90
7896982100066 OVO MANTQUEIRA 30UN 6,0000 19,9800 0,00 119,88
17891999011036 MARG VIGOR 500G C SAL CX12 1,0000 7,4900 0,00 89,88
17891999011036 MARG VIGOR 500G C SAL CX12 1,0000 7,4900 0,00 89,88
7898080640611 LEITE ITALAC INTEG 1L 72,0000 4,6800 0,00 336,96
7898080640932 LEITE UHT ITALAC 1L OLAC 24,0000 5,58 4,56 129,36
7891080007842 FAR TRIGO 5KG TPI 6,0000 12,9500 0,00 77,70
7896089010916 CAFE CABOCLO 500G TRAD 40,0000 33,9900 0,00 1.359,60
7898926909490 ALHO SABOR NOBRE 1 01KG 1,0000 8,9800 0,00 8.98
7891089451776 AZEIT L VIOLET 500G 1,0000 | 14,9800 0,00 14,98
TOTAL: R$ 2.313,57

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6




&R 4 SUPERMERCADO MESCHKE LTDA 08/09/2025
-y EMISSAO DO ORGAMENTO DE PREGCOS E PRODUTOS 16:40
Mestime T Ty
Item  Produto - _Uni Quantidade Pre¢.Uni Subtotal ValorAD Total Item
Namero: 1085 Langamento: 05/08/2025 Validade: 05/08/2025 Tabela Prego: 00 Forma Pagto: Cond. Pagto: '
Cliente: CLIENTE Vendedor: 4 SUPERMERCADO MESCHKE LTDA
DAV 1085
719543 MARGARINA DORIANA UN 12,0000 9,29 111,48 0,00 111,48
2 1006983 OREGANO PACAL 100G UN 5,0000 13,99 69,95 0,00 69,95
3 1030981 OLEO SOJA SOYA PET 900ML UN 10,0000 7.99 79,90 0,00 79,90
4 1219324 OVOS VERMELHOS AVIARIO C/30 UN 6,0000 17,99 107,94 0,00 107,94
5 719543 MARGARINA DORIANA UN 12,0000 9,29 111,48 0,00 111,48
6 449428 LEITE TIROL INTEGRAL 1L UN 72,0000 4,89 352,08 0,00 352,08
7 1385119 LEITE TIROL O LACTOSE 1L UN 24,0000 5,69 136,56 0,00 136,56
8 1008340 FAR TRIGO ORQUIDEA 5KG UN 6,0000 20,49 122,94 0,00 122,94
9 8960732 CAFE CABOCLO 500G CX 2,0000 31,99 1.279,60 0,00 1.279,60
10 1207555 ALHO TRITURADO ALHOFREE UN 1,0000 16,99 16,99 0,00 16,99
11 1629700 AZEIT VIOLETERA 500G UN 1,0000 15,69 15,69 0,00 15,69
Valor do Orgamento: Acréscimo/Desconto: 0,00 Total do Orgamento: 2.404,61

SUPERMERCADO MESCHKE LTDA

CNPJ: 83.096.123/0004-48

INSCRIGAO ESTADUAL: 262164345

ENDERECO: RUA BIGUACU - N°: 555 - BAIRRO: MUNICIPIOS
BALNEARIO CAMBORIU - SC

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6




JL LANCHONETE E MERCEARIA LTDA
CNPJ: 07.555.753/0001-0 2

ENDERECO: RUA RIO AMAZONAS 2200 - CAMBORIU

TELEFONE: (47) 3365-5294

ORCAMENTO PARA:
ASSOCIAGAQO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU.

Rua: 1926 - N

1260 - Centro - Baineario Camboriu

Fone: (47) 3367-0636
CNPJ: 76.698.380/0001-41
Inscricao estadual: ISENTO

Email:

BC 08/09/2025
cODIGO

7896279600538
17896089013212
7896270136395
10314006967
122921477516
122921477516
18403120919
1492047088064
99961151604
99147
TOTAL:

DESCRICAO

OLEO COAMO SOJA 900ML
CAFE CABOCLO VACUO 500G

| OVOS VERM GRANDES KASULK

OREGANO 50G
MARGARINA QUALY 500G
MARGARINA QUALY 500G

LEITE INT PARMALAT 11
LEITE 0 LACTOSE 1L
ALHO PLANALTO 1KG

AZEIT LA VIOLETERA 500G

QUANT.

10.0000
40,0000

6,0000
5,0000
12,0000
12,0000
72.0000
24,0000
1,0000
1.0000

VALOR UNI. VALOR
TOTAL
9,9900 99,90
34,9900 | 1.399.60
21,9000 [ 131,40
8,59000 ' 4295
9,97 119.64
9,97 119,64
5.37 | 386.64
5,87 148,88
21,49 ‘ 21.49
19.99 _ 19.99
2.490,13

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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10/10/2025, 15:52

g Consultas - Emissdao de comprovantes

EMPRESA

Banco do Brasil

(G3371015475164481
10/10/2025 15:52:25

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

le/10/2025 - AUTOATENDIMENTO =i 15.52.25

8317808317 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

ID: E0000000020251010184851928691236
CNPJ DO PAGADOR: 76.698.380/0001-41
VALOR: R$2.500,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 18/10/2025 - 15:51:11

PAGO PARA: Rodrigo Santos 02301933903

CNPJ: 27.517.139/0001-63

CHAVE PIX: 27517139000163

INSTITUICAO: 60746948 BCO BRADESCO S.A.

AGENCIA: 1406 - CONTA: ©0000000000000176494

TIPO DE CONTA: Conta Corrente

Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,

com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 101882
AUTENTICACAO SISBB: 3.693.901.0CB.853.A3

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.

tR MENEGASSO

Transagao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendiment02.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/temp|ate/~2Fconsu|tas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTH
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N F DANFSe v1.0
d Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e
42032042227517139000163000000000007925103720650317

Nuamero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissdo da NFS-e
10/10/2025 10/10/2025 10:01:02 izl
Numero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissao da DPS EIREE
90 900 10/10/2025 10:01:02 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela letura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF / NIF Inscricdo Municipal Telefone
Prestador do Servico 27.517.139/0001-63 - (47)9778-8482
Nome / Nome Empresarial E-mail
RODRIGO SANTOS 02301933903 -
Endereco Municipio CEP
RIO AMAZONAS, 1554, RIO PEQUENO Camborit - SC 88343-834
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuracdo Tributaria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ/ CPF/ NIF Inscrigao Municipal Telefone
76.698.380/0001-41 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -
Enderego Municipio CEP
1926, 1260, CENTRO Balneario Camborit - SC 88330-003

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO b
L
Cddigo de Tributagdo Nacional Cadigo de Tributagdao Municipal Local da Prestagao Pais da Prestagédo g
14.01.01 - Lubrificagao, limpeza, - Balneario Cambori - SC - =
lustragdo, revisao, carga e recarg... ~
Descrigdo do Servigo g
manutencao ar condicionado micro 6nibus 0
TRIBUTACAO MUNICIPAL §
Tributagcdo do ISSQN Pais Resultado da Prestagdo do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagao g
Operagao Tributavel - Camboriti - SC Nenhum 2
Tipo de Imunidade Suspensé&o da Exigibilidade do ISSQN Numero Processo Suspenséo Beneficio Municipal 3
- Nzo - - o
Q
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugbes Calculo do BM £
R$ 2.500,00 - - - ug
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengao do ISSQN ISSQN Apurado ©
- = Nao Retido - 9
LL
TRIBUTACAO FEDERAL g
IRRF cP csLL Q
- - S ~
m
PIS COFINS Retencao do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL 5‘
2 2 - y @)
Q)
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.500,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 2.500,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
Placa: REM4H38

CERTIFICO que o DXMED _ _onstante

deste documento foi e aceilo
EM

ssinatura-
I\jgme Margid Rinnert Buckslegge

Cargo: Presidente

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC
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A e i i S }“

R " AR CONDICIONADO §

Instalagdo e Manutengdo
Carrose Tratores » Caminhoes

RODRIGO (©(47)9 9778.8482 a5z

Datc(jéﬁ/.@&.‘_ a
Cliente: ﬂpﬂ’ / — :
Endereco:
veiculo: /W < Citeo -Oprsy ﬂl/ ¢
Placa: ) KM:

|
I

R TOTAL RS S_Z&Q}V

| DISCRIMINACAO DAS MERCADORIAS | P. UNITARIO ‘[ I TOTALRS Q‘Zx‘ )
Q7 Coen, DV ESSpe B0 o= | af
o7 Fllow Orcadme EEPRIPZS | :
Vi (Nﬁann&'ﬁ, ss 72477 | S5O e \
D7 /‘;/43,77 /L«-M»/J( 2.0 L ‘;
[ cS i = 350 o 'z
% /}M /-7// // £ /Oﬂ e o _E—_QLZ?/—&ZJ_—*J
— | |
/ 1 RN |
[ E AN X
l | | |
[ l | i
[ ] [ | |
[ . L ._A,-*f.w_.ﬁ i
| - A —
E—
|

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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4 CNPJ: 00.696.210/0001-66
ITAJAI - SC - 88311-480
E-mail: thermokar@thermokar.com.br
FONE: (47)3224-0036

8 YA PRIV Wl e ~rs

THERMOKAR COMERCIOQ E SERVICOS
RUA DOUTOR REINALDO SCHMITHAUSEN, 4000 - BAIRRO

00219987

ORCAMENTO

18/09/2025

Cliente: 0018899 - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS A
Enderego: AVENIDA JOCA BRANDAO, 537 - CENTRQ

Telefone: (47)3348-8813

Cidade: ITAJAI - SC - 88301-301

E-mail: comprasapaeitj@gmail.com

CNPJ: 84.306.869/0001-59
Previsao Entrega: Indeterminada
Vendedor: 0001154 - GIOVANI ANDREY DAS NEVES

Consultor: 0001154 - GIOVAN! ANDREY DAS NEVES
Produtivo:
Validade: 0 dias

Qtde| UN |Cddigo |Marca |Descrigéao Localizagao |Valor Unitario| %Desc.[Valor Unt.Lig. Valor Total
1] UN |001471 | TKING |KIT COMPRESSOR TM21-8K-24V-POE RS 3.980.00 0.00|RS _ 3.980.00|RS 3.980.00
1| ML |002587 {MIL MILITEC RS 200.00 0.00[R$ 200,00RS 200,00
1] PC |004681 |VALEC |[FILTRO SECADOR /VISOR DE LIQUIDO / TANQ 20 10010 RS 580.00 0.00(RS 580.00{RS 580.00
1| UN |007666 [OUTRA |OLEOQ MONTREAL FATOR 175 PZ PAL30 40 RS 317.10 0.00|Rs 317.10[RS 317.10
1] UN 027476 |ITAOX |NITROGENIO GAS RS 90.00 0.00|RS 90.00(RS 90,00
4| KG [027479 |EOS GAS REFRIGERANTE R134A PAL20 50 RS 180.00 0.00JRS 180.00|RS 720.00
4] UN j027945 |PARKE |ANEL ORING 12 FINO 17.17 X 1.78 VITON ANE RS 4.81 0.00|RS 4.81|RS 19.24
4] UN |038763 |OUTRA |ANEL ORING 10 FINO 17.30 X 13.50 X 1.90 ANE RS 5.41 0.00|RS 5.41|RS 21064

30] UN 1038621 [HELLE |[ABRACADEIRA PLASTICA PRETA 390 X 7.6MM MAT RS 1,72 0.00JRS 1.72|RS 51160
Produtos: Total Bruto: R$ 5.979@8
Desconto: R$ 000
Total Liquido: R$ 5.979%8

m

(@]
Qtde| UN |Codigo |Descricao Valor Unitario| %Desc.|Valor Unt.Liq. Valor Tebal
1] UN |000004 |MAO DE OBRA MANUTENCAO TK RS 1.680.00 0.00{RS  1.680.00{RS 1.684100
Servigos Internos: Total Bruto: RS 1.68040
Desconto: R$ 030
Total Liquido: RS 1.68080

g

Forma de Pagamento Total Geral Bruto £

[
R$ 7.659&58
t

Servigos a Executar

Desconto Geral &

2
R$ 00

Observacgodes

B-

Total Geral Liquido

i
R$ 7.659(58

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC(

Assinatura
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Automotives

EPR CENTRO AUTOMATIVO

AV. OSCAR VIEIRA, N° 1001 — CENTRO CAMBORIU

TEL: (47) 98835-0706

Cliente: APAE BALNEARIO CAMBORIU
Enderego: Rua 1926, 1260

Cidade: Balneario Camboril

Veiculo: NEOBUSTHUNDER

FONE: (47) 3367-0636

16/09/2025

Placa: REM4H38

Descrigéo: Qtd. | Vir. Unitario TOTAL
_ KIT COMPRESSOR 1 | 3.580,00 3.580,00
| FILTRO SECADOR 1 675,00 67500 |
OLEO MONTREAL 1 450,00 450,00
NITROGENIO 1 85,00 85,00
GAS R134A 4 i 210,00 840,00

Total em pegaé: 5.630,00
Total em servigos: 1.350,00
Total geral: R$ 6.980,00

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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14/10/2025, 16:04 Banco do Brasil

P G336141559162207009
Transagdes pendentes (versio antiga) 14/10/2025 16:04:02

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/10/2025 -  AUTO-ATENDIMENTO - 16.04.03
8317808317

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3
EFETUADO POR: DENISE PAYERL

Convenio EMASA - BALN CAMBORIU
Codigo de Barras 82690000020-7 63191027000-0
00000001069-4  86832509000-9

Data do pagamento 14/10/2025
Valor em Dinheiro 2.063,19
Valor em Cheque 0,00
Valor Total 2.063,19

DOCUMENTO: 101401
AUTENTICACAO SISBB:
A.106.04B.2B1.D15.960

Assinada por JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 14/10/2025 15:58:25
JG462592 DENISE PAYERL 14/10/2025 16:04:02

Transagéo efetuada com sucesso.

Transacéo efetuada com sucesso por: JG462592 DENISE PAYERL.

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb
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r‘\

nida, 250 - Balneario Camboriti -
C 0800 64

EMASA

Fatura de Agua

CNPJ: 76.693.380/0001-41

ﬁSSOCIAQKO OF PAIS £ AMIGOS DOS EX(EPI(IONAIS%
R. 1926, 1260 i 15/18/2625

CENTRO
CEP=. 88330-478 - BALNEARTO (l\HBOR[II/

fe >
\\s) Whats —*E‘nz 24h 1~~ 7): 1 0000

TOTAL A PAGAR

B R$ 2.863,19

25T 2 " - ~ °> -
Emprem [ unicipal de Agua e Saneameniu

09/2025
698683-8

VENCIMENTO

ocal izacao

L
[01 01.6539.0005.0450.0001 || FCONOMIASPOR CATEGORIA

o | c
EJ.-.;-:

Fituacacide;atunamnts dencizl Coevcial  Industrial Fublica  Total
ENT Rh(,A NO l\l()\’H 6} 1 ) o} a1
| coDpIGo l)l'Bll() AUTOM All( O 06986838 |
DADOS DO IMOVEL. T lllS'I‘()RIC() DO IMOVEL
Hidrometro A19G686645 Mes Consumo  Leitura
Leitura mes 6309 08/09/2025 08/2025 126 6147
Leitura ant.: 6147 07/03/2025 @7/2025 146 6021
Consumo 162 m3 em 32 dics 06/2025 126 5875
Media mensal : 125 n3 05/2025 102 5749
Media diaria: 5,06 n3 04/2025 162 5647 - -
Faturamento LIDO 03/2025 93 5485 CERTIFICO que O D A A e COMNSTANTE
S e aceit
e [ DESCRICAO DOS SERVICOS FATURADOS _d‘ sle documemo fot '
3L | Seis REF. alor Faturado
il | FaTuramEnTO AGUA 1.111,38 77’&@
1 FATURAMENTOQ ESGOTO 389,11
26 TFEDI - NAO RESIDENCIAL COM. 09/2025 62,70 Aasmaturd
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente
PIS (1,00%), Base 2.063,19 20,63
COFINS (©,00%), Base 2.063,19 0,00
QUALIDADE DA AGUA Refer encia: 08/2025
Indicadores  No. Amostras Media Valor Permitido
Fluo etos 3ES v.al 1,0 ma |
Clo Residus! J.00 0.2-2.8 ma |
Turbidez 365 [PRTS S04 UT
Lur s enite et 24 15 w
H o 1, b o.u-9
Colitormes Totals 1e T Hi\ Y 100 nte
Mensagens
Setembro Amarelo:; Compromisso com a vida, nao desista de vocé.
Una campanha apoiada pela Emasa.
6986838 B1 01 m G 4450, 600! !6'986838@92025661
15/10/2025 2.063,19 09/2025

B2530000020-7 £3191427060-6 aaaawa!ees-4 B6832509000-9

AT

Il

QR Code Pix

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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14/10/2025, 16:53

Banco do Brasil

g G3351416502869601
Consultas - Emissdo de comprovantes 1471072025 16:53:36
EMPRESA
14/10/2025 - BANCO DO BRASIL -  16:53:38
831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

74891125110024802606423307001000312350000090833
BENEFICIARIO:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU

NOME FANTASIA:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNP]: 49.740.331/0001-57
BENEFICIARIO FINAL:

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU
CNPJ: 49.740.331/0001-57

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 101.402
DATA DE VENCIMENTO 15/10/2025
DATA DO PAGAMENTO 14/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 908,33
VALOR COBRADO 908,33

C.200.6FF.70E.8A5.5BB

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 08722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
9800 729 0088

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

R MENEGASSO

Transacgéo efetuada com sucesso por: JG462592 DENISE PAYERL.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA EST

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



INFORMATIVO

7 Sicredi

Recibo do Pagador

748-X
Local de Pagamento

Preferencialmente em canais eletrénicos da sua instituicao financeira.

Vencimento

15/10/2025

PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO.
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %.
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 2,99.

212 Polp

Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficiario

DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.30700
Data do Documento N@ do Documento Espécie Doc Aceite Data de Processamento Nosso Numero / Cod. do Documento

16/09/2025 0DM] DMI N 16/09/2025 25/100248-0
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento

REAL R$908,33
Instrugoes (-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deducoes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

=) Valor Cobrado

pagador  ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478
R 1926 N1260 -

Beneficiario Final -

Codigo de Baixa

Recebimento através do cheque N%:

Do banco

Esta quitagdo s6 tera validade apds o pagamento do cheque pelo banco pagador.
Até o vencimento pagavel em qualquer agéncia bancaria.

a2 Sicredi

748-X

74891.12511 00248.026064 23307.001000 3 12350000090833

forme o cddigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8F

Local de Pagamento
Preferencialmente em canais eletrénicos da sua instituicao financeira.

Vencimento

15/10/2025

(AR

o
©
L
LL
0
a)
=]
L1
Beneficiario CNP)/CPF Agéncia / Cédigo do Beneficiario :lIJ
DECOR COLORS COMERCIO DE PINTU 49740331000157 2606.23.307004
Data do Documento N¢ do Documento Espécie Doc Aceite Data de Processamento Nosso Numero ?
16/09/2025 0DM) DMI N 16/09/2025 25/100248-00
Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documento ]2
REAL R$908,33, 3
Instrucoes (-) Desconto / Abatimento % "é
PROTESTAR APOS 15 DIAS CORRIDOS DE VENCIDO. I8
APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2,00 %. () Outras Dedugoes ] B
APOS VENCIMENTO COBRAR MORA DIARIA DE R$ 2,99. ﬁ <
(+) Mora / Multa = =
x5
(+) Outros Acréscimos 5 5
w S
=) Valor Cobrado <5
z &8
Pagador  ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO - 76698380000141 E 1::’.
BALNEARIO CAMBORIU SC 88330478 5 b

R 1926 N1260 - i
Beneficiario Final - Codigo de Baixa % -
Ue
Autenticacao Mecanica é
e

FICHA DE COMPENSAC

Assinado por 2 pessoas: LUIZEIEN

Para verificar a validade das assi

=




[RECEBEMOS DE DECOR COLORS COMERCIO DE PINTURAS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. S N’F 'e”' o

DATA DE RECEBIMENTO E IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR NO 650

i
: ) 7 - , VMSERIEV1 ]

| DANFE NTROLE DOFI
DECOR COLORS COMERCIO DE | pocumenTo auxiLiAR
DE NOTA FISCAL
PINTURAS LTDA | PElERouen
| 0- (4 | |CHAVE DE ACESSO
R 1500, 1807 - Centro | S8R [
' o 4225 0949 7403 3100 0157 5500 1000 0006 5014 2999 4310
0 I
Balneario Camboriu - SC [ :E:fg 4 c ta d idad | | da NF
| : onsulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
CEP: 88330-528 Fone: (47) 3228-1378 | FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAQ DE USO
Venda 242250360865650 16/09/2025 14:18:03
| INSCRIGAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DE SUBST. TRIBUT. CNPJ/CPF
262169509 49.740.331/0001-57
DESTINATARIO / REMETENTE ) ] ) S
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA EMISSAQ {
Associacao de pais e amigos dos excepcionais 76.698.380/0001-41 16/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO cer DATA ENTRADA / SAIDA
R 1926, 1260 Centro 88330-478 16/09/2025 ‘,
MUNICIPIO FONE / FAX UF {NSCRK}AO ESTADUAL HORA ENTRADA / SAIDA |
Balneario Camboriu |(47) 9673-8701 SC | 14:17:53 1‘
FATURA / DUPLICATA
001 02 003 . ‘ I L ; |
16/10/2025 15/11/2025 15/12/2025 | ‘ | |
908.52 08.24 908.24 | | | ‘ \
CALCULO DO IMPOSTO %
; BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS g
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0, 00 R$ 2.899,64
.\—/vl{L;R DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO o OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS g VALOR TOTAL DO IF’I B ! VALOR TOTAL DA NOTA &
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 174,69 R$ 0,00 R$ 0,00] R$ 2.725,0&“
TRANSPORTADORIVOLUMES TRANSPORTADOS S - - B O
NOME / RAZAO SOCIAL | FRETE POR CONTA CODIGO ANTT !PLACA DO VEICULO UF {CNPJ /CPF
9-SEM FRETE E | _
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL \g
o
| Q
QUANTIDADE [especie [ MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO =
g 0,0000 10,0000 £
B 1 1 R i ,_A,_AiAA_uj
DADOS DO PRODUTOS / SERVIGOS - ] ) ©
CODIGO l DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS NCM'SH CST ] CFOpP ‘ UNID ’ QUANT. L}\l;\ll;\(:g() VALOR TOTAL' BCICMS | VICMS V IPI —{\LI LO]l/l}las
T 00844 | TINTA AQUA SHIELD BASE A1 16L DECOR COLORS | 32091010 |0102| 5102 | UN 49999 | 49999 | 000 | 000 | 000 oA
00586 | BORRACHA LIQUIDA BRANCA - 21,5 KG - DECOR | 32091010 0102 5102 | LA | 3 799,90 2.399.70 0,00 000 | 000 o
‘COLORS ‘ ; E
| —
\ i ! ’ : { 5
‘ | | | | : |
| | | | { L
! % 1 ®
| | (=}
\ x i 28
| | N ©
| | | 5 )
‘ , ‘ 1 0§
| | | zZ =2
| | w =
\ [ | | g5
i | L ‘, x &
| [}
| | | =g
| ‘ \ n 8
1 \ ; ‘ < E'!
| | | -
| | | -
| | . |2
| | | | | | [}
| | | | | | ﬂ
lVERS‘O DO SISTEMA EM!SSORVDA. NéE. 1 : : = ! i y ) ; DANFE GERAIDO EM VAR‘E.'LﬁU
CALCULO DO ISSQN -
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

[ INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
| Val. Aprox. dos Tributos F: R$ 390,01 (13,45%), E: R$ 492,95 (17,00%) Fonte: IBPT PED.: 1-655

‘ *INFORMACOES ADICIONAIS DE INTERESSE DO FISCO: Documentos associados a esta nota
fiscal: 1-655.

|
|
\
|

Para verificar a validade das assinaturas, agess

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQU

—
UJ




Balneario Camboriu  Dia da visita : sem visita

Rua 1500 N 1807 3 4732281378
Bai
airro Centro rr@Decorcolors_ bc

decorcolors

Cliente: APAE Associaca de pais amigos dos execpionas de BC

Contato: 47 9673-8701 Data: 17/09/25
Endere¢o Rua 1.926 Ne: 260

Bairro: Centro, Balneario Camboriu
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41

Area
Obs:
Quant. Produto Detalhe |Valor unitario Subtotal
3 Borracha liquida ( cor : Snowbel ) 18L RS 750,00 RS 2.250,00
1 Tinta emborrachada ( cor : branca) 18L RS 475,00 RS 475,00
Total RS 2.725,00

Esse orcamento tem periodo de validade de 5 dias uteis a partir da data de emissdo

Agradecemos a preferéncia e ficamos a disposi¢do

Documento assinado digitaimente

A/ b WESLEY MAGGIO
g o ¥ Data: 17/09/2025 10:30:10-0300

Verifique em https://validar.iti, gov.br

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

=



Casa Das Tintas

& {SUvinil |
JSUVI JSuvinil < v g

IEPES r]% =¥

AV. ESTADO N° 3780 - CENTRO - BALNEARIO (AMBUHJU H)NL— JJ()/- 0880. CNPJ: 24.286.892/0001-05

Cliente: ASS DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALMEARIO C >SAMBORIU
Endereco: RUA 1926, 1260
Municipio: BALNEARIO CAl ABORIU
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41
C.E.P.: 88330478

47) 33670636 o —
[F:;(;A\m) REF DESCRICAO || VALOR UNIT. | - __
: $ 680,00 .040,
3 BL |SIKAFILL MANTA LIQUIDA 15KG . Fpiq ;7? 0] 240,00
1 6L |SUVINIL TOQUE FOSCO COMPLETO CORES CLARAS 1 R _
R$
R$
R$
R$
R$ -

—[TOTAL ] R$ 2.763,00
OBS: OS VALORES DAS TINTAS PIGMENTADAS NA MAQUINA I {— JJ‘
PODEM VARIAR DE ACORDO COM A TONALIDADE ESCOLHIDA 1

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cc’)digo 5FCC-CBlB-7FOD-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO



ILHA TINTAS LTDA - LJ16

AVENIDA MARGINAL LESTE, 2250 CENTRO
BALNEARIO CAMBORIU - SC - CEP: 88330116
CNPJ: 03.806.042/0012-65 |E: 260885940
balneariocamboriu@ilhatintas.com
/ Fone: (47) 2033-8166 Fax:() -
ORCAMENTO N° 000000024660 11
Cliente: ASS. DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU Codigo: 16002362
Fantasia: Fone: (47) 3363-5106
Endereco: RUA 1926, 1260 Bairro: CENTRO
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU C.E.P.. 88330-478
CNPJICPF: 76.698.380/0001-41 IE/RG:
Cond.Pag: AVISTA
001-A-AVISTA
Form.Pag.: 001 - DINHEIRO (A VISTA)
EF | EMP | CODIGO | DESCRIGAO REFERENCIA [LEG [ UNID. | QUANTIDADE VR.UNIT | VR.TOTAL
N 016 52475 BASE A ACR FOSCO AQUA RESIST 16 LTS EUCATEX A LA 1,00 738,63 738,63
N 016 50135 BORRACHA LIQUIDA ULTRALAGE 20KG 2BR 2BR B LA 3,00 1.158,01 3.474,03
©
L
L
@
fa)
o
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©
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h 8
]
w s
< 3
T Z 51266
TOTAL: 3 4212,66
ORGAMENTO VALIDO ATE: 25/09/2025 2E
n QO
Vendedor: 140 - ITAMAR PAULINO JUNIOR Volume: 4,00 Peso Bruto: 85,000 Total Produtos: ﬁ 4@5212.66
Profissional: - w @
Regido: = Data Previsdo: 17/09/2025 Data Emissdo: 17/09/2025 Hora:a‘l ?\3;12:46
NCM: A: 32091010 B: 40012200 g E
Mensagem: o2
ta
N
End.Entrega: RUA 1926, 1260 - Bairro: CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - CEP: 88330-478 § z
Mens. Exp.: 5 o
c T
3 3
3 S
o >
& . ” o N ®©
Transportadora: 20001 - O PROPRIO FONE: () - 5 E
[SHRS)
2 o E
. CEP: 88058300 - FLORIANOPOLIS - SC E g
<a

&




15/10/2025, 15:08

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Nome

Agéncia

Conta corrente

ASSOCIACAQ EX SUB PMBC

8317-8
228-3

VALDEMIR NELSON JACINTO

Banco do Brasil

Valor 2.711,96
Destinagao 0
Data Nesta data
15/10/2025 14:59:48

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—

apj-autoatendim

(] Assinatura’

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

ASSOC. PAIS
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista Outubro de 2025
Cadigo Nome do Funcionario Cc80 Filial
5 VALDEMIR NELSON JACINTO 782305 1
MOTORISTA (08) Admissé&o: 01/07/2002
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 12,00 1.599,95
833 | MEDIA HORAS 130 ADIANTADO 12,00 663,38
834 | MEDIA VALOR 130 ADIANTADOC 12,00 112,64
835| VANTAGENS 130 ADIANTADO 12,00 335,99
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 2.711,96 0,00
Departamento: 1 3 - SEDUC
Agéncia: Viorligute 2.711,96
Saldric Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Faixa IRRF
3.199,89 0,00 .711,96 216,95 0,00 0,00
( nte
GERTIFICO que 0 MI'\\XJ 0 consta
- - » r 1 = . S 7-'3 A ?“\f:‘ -

ento/index.html?v=3.9.8#/temp|ate/~2Fpendencias~2FGTPY‘bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI § MARIA ESTER'MENEGASSQ

—
UJ

Para verificar i i T
a validade das assinaturas, acesse httpS://bC.ldOC.CO .br/verificacao/5FCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o CédigO 5FCC-CB1B-7F0D-8F
= - = E6




15/10/2025, 15:08

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome
Agéncia

Conta corrente

ASSOCIACAO EX SUB PMBC

8317-8
228-3

Banco do Brasil

Creditado
Nome KATIA DE ALMEIDA PESSOA
Agéncia
Conta corrente
Valor 2.378,75
Destinagao 0
Data Nesta data
15/10/2025 14:55:04

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

https://autoa

tendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento

Jesle documento foi

£l u..é\i.

N

C) Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

/index.html’?v=3.9.8#/template/~2Fpendencia

I S —

s~2FGTPY.bb

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B .CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista outubro de 2025
Codigo Nome co Funclonario Cc30 Filial
357 KATIA DE ALMEIDA PESSOA 232120 1
PROFESSOR DE EDUCACAC FISICA Admissé&o: 05/02/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 2.378,75 %
£ 2
=} i)
& 7
8 <
3
z
&
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 2.378;75 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
e = 2.378,75
Salaric Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
5.190,00 0,00 2.378,;75 190,30 0,00 0,00
CERTIFICO que 0 m constante
0 g aceito

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e|MARIA ESTERMENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade d i
as assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cédigo 5FCC
igo -CB1B-7F0D-8FE6



15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome
Agéncia

Conta corrente

ASSOCIACAQ EX SUB PMBC
8317-8
228-3

Creditado

Nome MAISA LINDER PILAR

Agéncia

Conta corrente

Valor 964,58

Destinagao 0

Data Nesta data

15/10/2025 14:56:50

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
1G462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

Assinatura do Funcionario

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

)
ARIA ESTER"MENEGASSO

https://autoa

tendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento

CERTIFICO que 0-

deste de cumm.m foi

EM.ASJ

ASSOC. PAIS BMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista Outubro de 2025
Codigo Nome do Funcionano CBO Filial
394 MAISA LINDER PILAR 239210 ¥
PROFESSORA AEE Admissao: 07/08/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 5,00 964,58
Total de Vencimenics Total de Descontos
TR 2024TR764 964,58 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liguido © 9 6 4 12 5 8
Salario Base Sal, Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
4.630,00 0,00 964,58 77,16 0,00 0,00
constamc

JM—-G FCeIT

—

Assinatura’

Nome Mar id Rinnert Buckste
Cargo: Presidente

/index.html?v=3.9.8#/template/~

2Fpendencias~2FGTPY.bb

) Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI eL

Para verificar a validade da: i
s assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FC
6digo C-CB1B-7F0D-8FE6
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15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome KELLY PAULA DOS SANTOS
Agéncia

Conta corrente

Valor 2.532,29

Destinagao 0

Data Nesta data

15/10/2025 14:55:21

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Assinada por
15/10/2025 15:08:39

JG462592 DENISE PAYERL

|

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B. CAMBORIU

CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento 9
Mensalista outubro de 2025 %;
Tadigo Nome do Funcenano T80 GED 8
358  KELLY PAULA DOS SANTOS 239210 1 ~
PROFESSORA AEE/ COORDENADORA Admissao: 03/02/2025 g
O
| Codigo Descrig@o Referéncia | Vencimentos Descontos 8'
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 2.532,29 2 =

@ =
g sl ©
= [E] g
£ 5| &
2 Z| e
° 3 £
g 3| 2
g &
g a
E <]
@ (TR
2 ~
i g
8 o0
B Q
2 O
2 O
o [T
e [Te)
ol|o
2138
<|&
Total de Vencimentos Total de Descontos 3 "d:_.)
= 2
TR 2024TR764 2.532,29 0,00 \ %5
Departamento: 13 -~ SEDUC R g
N ; w o
viortiude 3 \ 7.532,29 \ =g
m s}
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cile. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF < 3
5.525,00 0,00 2.: 532,29 202,58 0,00 0,00 EE

M\% __..constante

CERTIFICO Que © .
'desté‘d6¢u:iié?-ro*fﬁi‘ M AN —e-popiio

Nome Margid Rinnert Bucksteyge

Cargo: Presidente

Para verificar a validade das assinaturas, acesse http.
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https://autoatendimento.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html’?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb



15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Ageéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome NARTINO V PASCHOAL NT
Agéncia

Conta corrente

Valor 1.189,38

Destinagéo 0

Data Nesta data

15/10/2025 14:57:58

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B. CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista outubro de 2025
Codigo Nome do Funcionarno cBO Fibal
363 NARTINO VELARDINO PASCHOAL NETO 231210 1
PROFESSOR AEE Admisséao: 10/02/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 1.189,38 g
o
z 2
g 8
3 2
£ S
E w
H 3
= ]
g 3
3 £
£ 3
2 <
2
8
g
£
«Q
2
2
s
8
o
[s]
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 1.189,38 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liquide Q i 1 8 9 ’ 3 8
Salario Base sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.595,00 0,00 1.189,38 95;15 0,00 0,00
constanie
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15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Nome JERRY ADRIANO DE OLIVEIRA

Agéncia
Conta corrente

Valor 1.189,38
Destinagao 0
Data Nesta data
15/10/2025 14:54:18

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

Assinada por
15/10/2025 15:08:38

JG462592 DENISE PAYERL

constante

e acsic

"

Assinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo. Presidente

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento E
Mensalista outubro de 2025 @
Caodigo Nome do Funcionaro CBO Filial E
364 JERRY ADRIANO DE OLIVEIRA 231210 1 E
PROFESSOR AEE Admisséo: 10/02/2025 o
O
Cadigo Descrigéao Referéncia Vencimentos Descontos 8
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 1.189,38 8 =
g o
g ol £
2 @ N
E s| E
3 e 8
o E] c
S gl o
= il 9
2 o
b @
2 a
E o
=3 L
k] ~
3
8 m
B Q
o Q
8 O
] L
2 o
Q
st
Q
It
9o
Total de Vencimenios Total de Descontos E
TR 2024TR764 1.189,38 o,oﬂ \ 3
Departamento: 13 - SEDUC - g
‘ R 1.189,38 \ S
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Faixa IRRF 3
2.595,00 0,00 1.189,38 95,15 0,00 0,00 g
=
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g
=2
<
£
7]
%]
©
%]
S
©
[
e
It
=]
©
>
«©
I
Q
b5
>
o
<
o

|
Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

https://autoatendimento‘bb‘com‘br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v=3‘9.8#/templale/-ZFpendencias-ZFGTPY.bb



15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8

228-3

Conta corrente

Creditado

Nome RITA C BORGES FRANCISCO

Agéncia

Conta corrente

Valor 2.378,75

Destinagao 0

Data Nesta data

15/10/2025 14:58:18

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
JG462592 DENISE PAYERL

Assinada por
15/10/2025 15:08:39

PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

ASSOC

CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista outubro de 2025

Codigo Nome do Funclonario CBO Filal

368 RITA DE CASSIA BORGES FRANCISCO 231210 1
PROFESSOR AEE Admisséo: 03/02/2025

Caodigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1,00 2.:378;75

13

13 SALARIO ADIANTADO

Total de Vencimentos

|

Total de Desconios

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

JARIA I:C'r:noelﬂ—...-
R VIENEGASSU

https://autoatendimenio.bb.com br/apf-

apj-autoat

CERTIFICO que 0

deste documento fol -

endimento/index.html’?v=3.9.8#/template/~

EM

Assinatura’

Cargo: Presidente

P At

TR 2024TR764 2.:378,15 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liguido l:> 2.378,75
Salario Base Sal, Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
5.190,00 0,00 2.378,75 190,30 0,00 0,00
constante

S

Nome Margid Rinnert Bucksiegge

2Fpendencias~2FGTPY.bb

PRy P
G S =

T

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI eL

Para verificar a validade das assinai
turas, acesse https://bc.1doc.com.br/verifi
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- e informe o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D
- -8FE6



15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Ageéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Neme LUGIANE FELLER DA SILVA
Agéncia

Conta corrente

Valor 1.189,3

Destinagao 0

Data Nesta data

15/10/2025 14:55:40

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

https://autoatendimento.bb.com.br/apf—

/SM A5 AO

ssinatura’

2~
Nom

Cargo. Pre Presidente

apj-autoatendimento/index.h

%5

e Margid Rinnert Bucksiegge

lml?v=3.9.8#ltempIate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

ASSOC. PAIS AMIGOS
CNPJ 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista Outubro de 2025
Nome do Funcionarno Cc80 Fial
LUCIANE FELLER DA SILVA 231210 1
PROFESSOR AEE Admissao: 05/02/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 1.189,38 %
- 5
S 2
g
® <
%
E
e}
=
°
8
a
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 1.189,38 0,00 g
Departamento: 1 3 - SEDUC
iorLigide 1.189,38
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.595,00 0,00 1.189,38 95,15 0,00 0,00
v constante
CERTIFICO que ©
- : geettor . ..
Jeste documento fot ac

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA-ESTER-MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a valid i
idade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7
- -7FOD-8FE6




Banco do Brasil

15/10/2025, 15:12

<

EMPRESA

Transacgdes pendentes (versao antiga)

Transferéncia entre contas diversas

(G337151508342927011
15/10/2025 15:12:33

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3
Creditado
Nome RUBY DEL SENT ROSSINI
Agéncia
Conta corrente
Valor 937,50
Destinagé@o 0
Data Nesta data
15/10/2025 15:11:46

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

15/10/2025 15:12:33

PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBORIU

ASSOC.
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Mensalista Outubro de 2025
Codigo Nome do Funcionario CBO Filial
382 RUBY DEL SENT ROSSINI 411010 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO (16) Admisséo: 01/04/2025
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 9,00 937,50 S
-
] €
a e
%
s
8
E
5
e
s
a
Total de Vencimentes Total de Descontes
TR 2024TR764 937,50 0,00 z
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liquido C> 937,50
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.500,00 0,00 937,50 S 7500 0,00 0,00
1 4aa\ Yo
L constanie

https://autoatendim

S TN

Nome Margid_@}pgn Buckstegge

{ et hrel, | vor

€

ento.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/index.htmI'?v=3.9.8#/temp|ate/~

2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Pa " ) .
ra verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




15/10/2025, 15:08

5

EMPRESA

DOC ou TED Eletronico

Debitado

Ageéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Ageéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

8317-8
228-3

Banco do Brasil

(G334151459308635047
15/10/2025 15:08:39

Transacoes pendentes (versdo antiga)

CPF

Nome favorecido ADELIA CRISTINA SILVEIRA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 101.501

Valor 1.012,92

Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagao SISBB 85BF173B89B44886
15/10/2025 14:52:01

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

w

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CI ORIU
CNPJ: 76.698.380/0001-41 CC: GERAL 130. Adi
Mensalista Outubro
Cadige Nome do Funcionano Filial
354 AD CRISTINA SILVEIRA 1
AGENTE DE SERVICOS GERAIS 5/02/2025
Cadigo Descri¢ao Referéncia Vencimentos Descontos
1 1.012,92

17,7600

Assinatura do Funcionario

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

IQUEFESTIe MARIA ESTER MENEGASSO

hltps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimemo/index.ht

ml?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Total de Vencimentos Total de Descontos l
A
TR 2024TR764 1.012,92 0,00 \ iE
Departamento: 13 - SEDUC - F
. 1.012,92 ’ L
324 \11 I I
Salario Base Sal. Contr. INSS Bas &tR‘f IFIC O gue OM Cu!&&kmﬂ" Faixa IRRF 5
2.210,;00 0,00 1.01Z,92 0 0,00 D
deste-documents foi _rf‘ e aceito :
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<

Para verificar i i T
a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8F
- - - E6




15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado

8317-8
228-3

Ageéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF
Nome favorecido

ANA PAULA FORTUNATO
CREDITO EM CONTA

Finalidade

Numero documento 101.502
Valor 1.012,82
Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ
diferente
CDFS8FE2ECBOAAEO1

Autenticacdo SISBB
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

15/10/2025 14:52:24

Assinada por
15/10/2025 15:08:38

1G462592 DENISE PAYERL

76.698.380/0001-41
Nome do Funcionario CBO
ANA PAULA FORTUNATO 514320 1
AGENTE DE SERVICOS GERAIS Admissdo: 03/02/2025
Descrigao Referéncia | Vencimentos | Descontos
13 SALARIO ADIANTADO 11,00 1.012,92 2
€
P
% °
E |5
8 S
£ e
= =
b °
. e
3 z
3 £
g A
) <
(3]
&
s
g
£
L
=]
2
]
g
e
8
°
Q
Total de Vencimentos Total de Descontos \
= N a B o
1..012:,92 0,00

SEDUC ‘
‘ arligids ) \ 1::012,/92 \

Base Calc. IRRF Faixa IRRF

Sal. Contr. INSS ase Calc. FGTS
0,00 1..01:2:,92 81,03 Ow 00 0,00
: ég L constanle

TEF( {irfuv QUGT e
deste documento fos_+/ u,,-,.,.,..-e aceito

e A AC.
haina-<l o). ok

Cargo: Prewd 20

F.G.T.S do Més

Para verificar a validade das assi -
ssinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe odi
o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

g
i
(
g I
Assinado por 2 pessoas: LU

https:/’/autoatendimentobb.comAbr/apf-apj-autoatendimento/index.htrn!'?v=3.9.8#/temp|ate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb




15/10/2025, 15:08

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido
Finalidade

NUmero documento
Valor

Destinagéao

Data transferéncia

"C" - CPF/CNPJ
diferente

Autenticagdo SISBB

8317-8
228-3

Banco do Brasil

CARLA PATRICIA SA DE ARAUJO
CREDITO EM CONTA
101.503

2.257,29

0

15/10/2025

D6130DDBB6EF8FES3

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 14:52:46
15/10/2025 15:08:39

03/02/20°

Cadigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos |
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 2.2571;29
Total de Vencimentos Total de Descontos
R 2024TR764 2.257,29 0,00
Departamento 13 - SEDUC
vilorLiuee 3.957,29
Salario Base Sal. Contr. INSS F.G.T.S do Més Base Cale. IRRF Faixa IRRF
4.925,00 0,00 180,58 0,00 0,00
L fved te
- = ie 2 S
CERTIFICO que 0 — constantc

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-

!\‘“ me

:\‘uf\i_: R!f!“(’rg

- L
'_M-—«e aceito

deste documento foi

vJ UG ’.(C
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Cargo: Prestc.Lme

apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/temp

ey

|ate/~2Fpendencias~2FGTF’Y4bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUEPFESTI e MARIA ESTER-MENEGASSO

Para verificar a validade das assinatura:
s, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC
. . C-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codi
go 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado
Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CPF

Nome favorecido ELAINE BITTENCOU
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 101.504

Valor 2.062,50

Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB 66B625BD0F08D8F6

Assinada por JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 15/10/2025 14:53:04
15/10/2025 15:08:39

JG462592 DENISE PAYERL

EXCEPCIONAIS B.CAMBO I
001-41 CC: GERAL 130. Adiantamento
Outubro de 2025
CBO Fitial
ENCOURT 223810 1
)GA (15) Admiss&o: 05/02/2025
Cadigo Descri¢éo Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 2.062,50 2
&
°
@ ]
s s
%]
3 8
3 e
« 2
= ]
- | £
g 2
r <ﬂ
) 1
3 g
g g
E i
© 2
8 i
% =
8 e
= Tl
8 —
o n
2 w
a <
x
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=
(]
Total de Vencimentes Total de Descontes |:
- g
TR 2024TR764 2:062,50 0,00
’ =
Departamento: 13 - SEDUC = |-:|)J
Valor Liguido = 2.062,50 (o4
o
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc, FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF 5
4.500,00 0,00 2.062,50 165,00 0,00 0,00 5
PHNOCVLE constante

CERTIFICO que O-

deste-decumeto foi e aceno

i it
rJ
Assinado por 2 pessoas: LU

rt Buckstegge

ne

i afarendd R
Nomie ‘.‘/!End:x,fj_\llj

Cargo: Presidente

o/index.html’?v=3,9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

hups://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendiment

Para verificar a validade d
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15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

Y))
CPF

Nome favorecido

Finalidade

Numero documento

Valor

Destinagéo

Data transferéncia

8317-8
228-3

FELIPE VANDRESEN
CREDITO EM CONTA
101.505
2.378,75

0
15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticacdo SISBB

Assinada por

BC055A331DBAS4A9
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 14:53:31
15/10/2025 15:08:39

Nome go Funcionario

FELIPE VANDRESEN

Assinatura do Funcionario

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

/

/

PROFESSOR DE INE ATICA
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANT 11,00 2.378,75

Total de Vencimentos Total de Descontos

TR 2024TR764 2.378,75 0,00
Departamento: 13 - SEDUC

Valor Liquido = 2.378,75

Salario Base Sal. Contr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF

5.190,00 0,00 2378, 15 190,30 0,00 0,00

constame

https://autoatendim

CERTIFICO que O-

ROAE

deste-doc s'nemo foi =

NAA
rgicd Rinne
Viargid AP e

Nt IS

Cargo: E’_r_eis:deme

ento.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/mdex.h

tml’?v=3.9.8#/tempiate/~2Fpendencia

e aceio

S

it wr_; b'l(,kllu _,\1

s~2FGTPY.bb

Assinado p poa 1Z HENRIQUEPRESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
ar a validade das assinaturas, acesse https: fcacao
s ps://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB
. -CB1B-7F0D-8FES6 e informe o cédi
go 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: Ll




15/10/2025, 15:08 Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado

Agéncia 8317-8

Conta corrente 228-3

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CPF

Nome favorecido FRANCINI MACHADO
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 101.506

Valor 554,17

Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB AFOD42E012871767

15/10/2025 14:53:57

Assinada por JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
15/10/2025 15:08:39

JG462592 DENISE PAYERL

10/03/2025

Descontos J

Referéncia Vencimentos

Descrigao
10,00 554,17

Cadigo
13| 13 SALARIO ADIANTADO

Total de Vencimentos

Total de Descontos

1.330,00

w @

TR 2024TR764 554,17 0,00
Cepartamento: 13 - SEDUC
vilrtigde 554
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cak. IRRF Faixa IRRF
44,3 0,00 0,00

Assinatura do Funcionario

O
o

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

/

/

1Z HENRIQUBEHESTI e MARIA ESTER MENEGASS

https://autoatendimento.bb.combr/apf—apj-autoatendimento/

0 que uw\w\l

NOome
e

Cargo: Prest

index.h

.
LD —cunsial e

e

tml?v=3.9A8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Para verificar a validade das assinatu
ras, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5F
. . CC-CB1B-7F0D-8FES6 e informe o cédi
igo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LL




15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

)ebitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido

8317-8
228-3

JULIA GONCALVES DE CAMPOS
CREDITO EM CONTA

Finalidade
Numero documento 101.507
Valor 332,50
Destinagéo 0
Data transferéncia 15/10/2025
“C" - CPF/CNPJ
diferente
Autenticagdo SISBB 99C2E213D85A38F8
15/10/2025 14:54:41

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEP
CNPJ: 76.698.380/0001 Adiantamento
Jutubro de 2025
Codigo Nome do Funcionaric Filial
392 JULIA GONCALV 1
RECEPCIONISTA 01/07/2025
Caodigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 6,00 332,50
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 332,50 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liquido =¥ 332,50
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FG F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.330,00 0,00 332,50 26,60 0,00 0,00
I/ 1 4 !
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https://autoatendimento.bbAoom.br/apf-apj-autoatendimento

deste documente foi e aceio

—RA ~ .A5'l AO.* Cw5

“Absinatura’
Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

cd Y. /15U JZQQVCT

D y

{
\

/index,html’?v=3.9.8#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUEPEESTI e MARIA ESTER-MENEGASSO

Para verificar a i i T
validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8F
- - '8 E6



15/10/2025, 15:08

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia
Conta corrente

ditado

@

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido

8317-8
228-3

CREDITO EM CONTA

LUCILENE DE FATIMA VICENTE DE SOUZANET

Banco do Brasil

Finalidade
Numero documento 101.508
Valor 1.012,92
Destinagao 0
Data transferéncia 15/10/2025
"C" - CPF/ICNPJ
diferente
Autenticagdo SISBB BB95B07FAFO6E199
15/10/2025 14:56:08

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

2210500

n 00 1

, 00 1.

3

130. Adiantamento
outubro de 2025
C80 Fikal
514320 1
Admisséao 03/02/2025
Cadigo Descricao Vencimentos Descontos
13| 13 SALARIO ADIANTADO 11,00 101292
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 1L 012,192 0,00
Departamento: 13 - SEDUC
‘ Voortiugo 1.012,92
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1002 92 1,03 0,00 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

RASSU

ENECAG

UET

deste documento foi

RTIFICO que 04

~xA

Nome Mai Ma gid i Rinne
Cargo: Presioen esidente

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html'?v=3.9.8#/template/ 2Fpen

a0 o S

constante

dencias~2FGTPY.bb

I

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRI

Para verificar a validade das assinatura:
s, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC
. . C-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codi
go 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



15/10/2025, 15:08

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletronico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Ageéncia (sem DV)

Conta corrente (com

8317-8
228-3

DV)

CPF

Nome favorecido MARIO CESAR SCHMIDT

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 101.509

Valor 1.304,45

Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB F26C593BF 1046E2A
15/10/2025 14:57:27

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

JG462592 DENISE PAYERL 15/10/2025 15:08:39

l Referéncia Vencimentos ‘ Descontos
N 9,00 900,00
0 9,00 341,55
0 9,00 62,90

Total de Vencimentos Total de Descontos

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-

35

4 7 ; —

J Assinatura’

Tl
-
>

Aarenc Rin + 02 teqQe
Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

apj-autoatendimemo/index.html’?v=3.9.8#/temp|ate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb

TR 2024TR764 1.304,45 C ‘
Departamento 13 - SEDUC -
viorliuido 1.304,45
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Cilc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRR
2.400,00 0,00 1.304 104,35 0,00 0,00
/'k 4 wAM A A
CERTIFICO que o2V conslante

Assinado por 2 pessoas: LWIZ HENRI

Para verificar a valid i
ade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7
- -7FOD-8FE6



15/10/2025, 15:08

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

8317-8
228-3

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

Banco do Brasil

DV)

CPF

Nome favorecido SCHAIANY BOENO
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 101.510

Valor 1.466,67

Destinagao 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagd@o SISBB 4EACB81E6079FB41

15/10/2025 14:59:11

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

15/10/2025 15:08:39

JG462592 DENISE PAYERL

CIONAIS

Descontos

Cadigo
13} 13

11,00 1.

Total de Vencimentos Total de Descontos

TR 2024TR764

.466,67 0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-auto

atendimento/index.html?v=3.9.8#/temp|ate/~2Fpend

Departamento: 13 =
e Ligiks, | 1.466,67
Salaric Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Cilc. IRRF Faixa IRRF
3.200,00 0,00 1.466,67 117.33 0,00 0,00
3.200,U 0,00 00 LSl o/ 117433 { JU v,00
’; 4% \\‘).. 0 T
~e T O ), cons { 3
CERT iFICO que O el A rgriramacamemsenan. nstante

toste documento TS I P AS. 7 et it e aceno

qesiE
6 { &D ,../’q"

d¥..

o
3

(Jassinatura

') b etanae
1 Buckslegge

encias~2FGTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIOQUEB*BESTI e MARIA-ESTER-MENEGASSO

Para verificar a validade das assinatur
as, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC
. . C-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codi
go 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



15/10/2025, 15:08

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

8317-8
228-3

Banco do Brasil

DV)

CPF

Nome favorecido TANIA JARDIM DA SILVA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento 101.511

Valor 1.012,92

Destinagéo 0

Data transferéncia 15/10/2025

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB C0922A4D22BE8211
15/10/2025 14:59:29

Assinada por

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
JG462592 DENISE PAYERL

15/10/2025 15:08:39

Vencimentos

Descontos

Descrigao

Referéncia

Codigo

=
w

13 SALARIO ADIANTADO

1...012,.92

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

https://autoatendimento.bb.co

deste documento foi .

) =
Ent :?.J'

T2V o

m.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/temp|a

Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 1.0127;92 0,00 )
epartamento: 13 - SEDUC -
Valor Liquido = 1.012,92 l
Salario Base Sal. Contr. INSS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.210,00 0,00 81,03 0,00 0,00
i MAMED -
CERT IFICO que 0 L TONSame
e aceilo

te/~2Fpendencias~2FGTPY,bb

[

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIOUE’EESTL e MARIA-ESTERMENEGASSO

Para verificar a validade das assinatura:
s, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FC
. . C-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codi
go 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



15/10/2025, 15:09 Banco do Brasil
G334151459308635052
15/10/2025 15:09:51

J@ | Transagoes pendentes (versao antiga)

EMPRESA

DOC ou TED Eletronico

Debitado

Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3
Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CPF

Nome favorecido

VICTOR APARECIDO DO PRAD
CREDITO EM CONTA

Finalidade

Numero documento 101.512
Valor 815,28
Destinacao 0

Data transferéncia 15/10/2025
“C" - CPF/CNPJ

diferente
Autenticag@o SISBB 467100CD1428BFBD
NNERT BUCKSTEGGE 15/10/2025 15:00:18

Assinada por JD530365 MARGID RI
16462592 DENISE PAYERL 15/10/2025 15:09:51

| Referéncia J
9,00 562,50 H
3
9,00 213,47 e
p - - £ o
9,00 39,31 g 2
s 5
B 2
< ]
£ w
E =
g °
S e
3 2
° ]
s c
g K]
2 3 4
© <
8 3
2
]
5
g
E
E
2
g
E
s
(=]
Total de Vencimentos Total de Descontos
TR 2024TR764 815,28 0,
Departamento: 13 - SEDUC
Valor Liguido I:> \ 815,28
Salaric Base Sal. Conir. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
i S . 1 g Y % R A -
1.500,00 0,00 815,28 e o HUNNED 22 ante, 00 0,00
T L cerTIRICO que O- gD 22 constante 0C 0,00

Jeste documento fonM-—e aceito

45 ;00

| I L

(‘3?/& @f
T Hssinatura’

Margid Rinnert Buckstegge

i .

Para verificar a validade das i
assinat :
uras, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7F0D-8FE6 e info d
- rme o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE
- 6

Assinado por 2 p

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index;@g@q&@gﬁé@@lj@ehzFpendencias-2FGTPY.bb



Banco do Brasil

16/10/2025, 10:06
5334161001438108012
16/10/2025 10:06:05

g Transacdes pendentes (versao antiga)

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome ASSOCIACAO EX SUB PMBC
Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3
Creditado
Nome AUTO POSTO BRA.G.
Ageéncia 1489-3
Conta corrente 1000-6
Valor 6.549,63
Destinagao 0
Data Nesta data
16/10/2025 10:02:10

JG462592 DENISE PAYERL

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 16/10/2025 10:08:05

Assinada por

Transagao efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html'?v=3.9.S#Itemp|ate/~2Fpendencias-2FGTPY.bb
I ————

Para verificar a validade das assi
ssinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe Odi
o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO



AL ELETRONICA INDICADA AO LADO

NF-e

RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS P

RODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISC

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

No.
SERIE: 9

000005708

AUTO POSTO BR AG LTDA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

AL

[T

CHAVE DE ACESSO
4225 (915 2043 4400 0190

0 - ENTRADA m

5500 9000 0057 0811 0180 3722

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL 1 - SAIDA
'E‘rlig‘m' CEP: 88330-102 No. 000005708 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
etrbnica H
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 9 s . : g
@0 R www.nfe.fazenda.gov.br/portal ~ ou no site da Sefaz Autorizadora
FOLHA 1/1
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros 242250337212632 01/09/2025 08:38:25
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP.J.
256667012 15.204.344/0001-90
DEST!NAT/\RIO /REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CN.P.J/C.PF. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 01/09/2025
BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
88330-000

ENDERECO

1926, 1260 CENTRO

MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SE

FATURA / DUPLICATA

-8FEL

=

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO L.CM.S VALOR DO L.C.M.S BASE DE CALCULO DO LC.M.S. ST, VALOR DO LCM.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS o
0.00 0.00 0.00 0,00 8033

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO SUTRAS DESP. ACESSORIASVLR TOTAL DO LP.L | VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA o
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 8%433

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS O

NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CN.P.I/CPE. i

9 - Sem Ocorréncia de Transporte. g

ENDERECO MUNICIPIO UF TNSCRICAO ESTADUAL 5

8

QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO P

5708 £

DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS E

Newst | st CF()PI'! UN | QUANT. :i‘”()k \r(\);(::{ :’('.f“;"(" ::k..:glnox.‘ }c‘\"gk ‘:;',‘I"”R | o 1CMS % EP1

DESCRICAO
DIESEL S10 PODIUM
[FDATA#2025-09-01 #HORAH08:32:15%

[
| CODIGO
[999

[ 27101921

e

061

0.00

802.33

~ERTIFICO que O- constanie
jeste documento foi e aceno

EM

QA

; '\j@

AT

(,

QA *%[EW

W\Assinatura’

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

0.00 0,00 | 0.00

0,00 | LL0,00

]

ag assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0|

|

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

ofs: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO A
o) FEDERAL, RS 97.08 (12.10%
3928 MOTORISTA: MA
YMETRO: 43928 N

1CMS MONOFASICO
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00°
BEASCD PLACA: REM4H38 KM: 4
MOTORISTA: MARIO PLACA: REM4H38 OD(

NTERIORMENTE CONFORME CONVENIO IC
,) ESTADUAL, R$ 0.00 (0.00%
RIO OPERADOR: ANA CRISTINA ATA
{OTORISTA_ID: 501128 CPF: 76.6

MS 199/2022.
) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
IDES DA ROCHA PDV: PDVI
08.380/0001-41

BASE DE CALCULO DO ISSQN g
i
o]
—f—=—
RESERVADO AO FISCO Q Tg
TRIBUTOS ~ S
$%
g >
B 8
<a

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www

linx.com.br/fiscal-flow

LNx
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A FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO

NF-e

RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOT.

No.

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

DATA DE RECEBIMENTO

000003140
15

AUTO POSTO BR AG LTDA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO

0 - ENTRADA

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL | - SAIDA
)Ei‘otaafim! CEP: 88330-102 No. 000003140 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
t "
i ey (47) 3367-1860 SERIE 15 . A i .
www.nfe fazenda.gov.br/portal — ou no site da Scfaz Autorizadora
FOLHA 1/1
PROTOCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0031 4011 0104 9667

[

NATUREZA DA OPERACAO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

242250338780541 02/09/2025 08:26:38

CN.P.J.

INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL

256667012

DO SUBST. TRIBUT.

15.204.344/0001-90

DATA DA EMISSAO

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

CN.PJ/ICPF.
76.698.380/0001-41
CEP

02/09/2025
DATA DA ENTRADA / SAIDA

BAIRRO / DISTRITO

88330-000

ENDERECO
1926, 1260 CENTRO
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA / DUPLICATA
l g |
et
. [
CALCULO DO IMPOSTO X
BASE DE CALCULO DO 1.C.M.S VALOR DO L.CM.S. BASE DE CALCULO DO LC.M.S. ST. VALOR DO L.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0.00 0,00 0,00 685.76
- o
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS[VLR TOTAL DO L.P1. | VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTATS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 635,76
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS 8
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CN.PJ/CPF. 5
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. o
- : R
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 8
o
- (@}
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO o
£
3140 £
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS c ]
DA OS — —— e -y (7 T
> S o oo sl s any, VALOR B. CALC. V. APROX.| VALOR | VALOR | o/ g D
\‘ CODIGO DESCRICAO | NCWSH | CST | CFOP| UN QUANT. it 1oms  TRIB. 1 1eMS | 1Pl % 1CMS eo1PI
999 DIESEL S10 PODIUM | 061 5636 | L 86,03 0.00 0,00 '5% 0,00
L I# - el ]
I
~
Jua}
—
m
Q

b
dR

CALCULO DO ISSQN

Nome Margid : innert BUcksteqge

Cargo: Presidente

LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

VALOR DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

RESERVADO AO FISCO

INFORMACOES COMPLEMENTARES

[CMS MONOFASICO SOBRE COMBUS'
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 76.93
BEASCD OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA PDV:
56699 MOTORISTA_ID: 26! 33 CPF: 76.698.380/0001-41

[IVEIS COBRADO ANTERIORM
(12.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (
PDVNOVO MOTORISTA: CLAUDI

ENTE CONFORME CONVENIO ICMS 199/2022. TRIBUTOS
0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
NEI PLACA: REIIG0Y ODOMETRO:

Ppra verificar a valjddde das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC

Absinado por 2 pegsqas:

Documento emitido por Linx Fisc

al Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  Linx

—
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justificativa:

101a Ieic

po
ara uim novo sistema

de ser reenviada em PDF, p

ois a partir do dia 01/1

a data.

RAG Ltda

P
A cictemna anterior foi desativado
imprimir notinhas emitidas antes dess
Auto Pos
CNPJ: 15.20
| #ahhr 75
it 16 de outubro de 2025.
Balnéario Camboriy, 16 de

Ul
O
W o

44/0001-0

do e nao temos mais acesso p

7, datada de  ndo
, valor de R$ 307,57, datada ©< 02/08

0 houve a migragao

ara abrir ou

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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ISCAL ELETRONICA TNDICADA AO LADO

NF-e

ECEBEMOS DE AUTO POSTO BRAGL

TDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA F

YATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

000005742
9

AUTO POSTO BR AG LTDA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -

CENTRO

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL

Nota Fiscal

Eletroni
b ey @7)33

CEP: 88330-102

67-1860

0 - ENTRADA
1 - SAIDA

9
141

SERIE
FOLHA

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

No. 000005742

T

[

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5500 9000 0057 4211 0180 9560

www.nfe.fazenda.gov.br/ portal

PROTOCOLO DE AUTORI

Consulta de autenticidade no portal da NF-e

ou no site da Scfaz Autorizadora

ZACAO DE USO

GRS <
NATUREZA DA OPERACAO

Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

C

242250342448618 (

)4/09/2025 13:58:56

INSCRICAO ESTADUAL

INSCR., ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

N.PJ.
15.204.344/0001-90

256667012

DESTINATARIO / REMETENTE

CN.P.L/C.PF.

DATA DA EMISSAO

NOME / RAZAO SOCIAL

APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIG

0S DOS EXCEPCIONAIS

76.698.380/0001-41
CEP

04/09/2025
DATA DA ENTRADA / SAIDA

BAIRRO / DISTRITO

88330-000

ENDERECO

1926, 1260 CENTRO
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC

FATURA / DUPLICATA

-8FEE_

-

PESO BRUTO

PESO LIQUIDO

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO CMS VALOR DO L.C.M.S. BASE DE CALCULO DO L.CM.S. ST. VALOR DO L.CM.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS ]
0,00 0.00 0.00 0,00 183.63

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS[VLR TOTAL DO LP.L VLR APROX. TRIB. | VAL OR TOTAL DANOTA ﬁ
0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00 18383

TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS ]
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CN.PJ/CPF. hL’
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. o

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL b=
3

(]

E

5

£

(V]

NUMERO

QUANTIDADE | ESPECIE MARCA
5742
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
o e ————rme . 7'777777i7777'”.'7 7,'7777'777<‘7,77. .77',77'77"7 &
e | csh | GEGB N o wr VALOR VALOR B, CALC! V. APROX.| VALOR | VALOR |/ ey o |
NCM/SH | CST | CFOP| UN  QUANT. {;{pp SSTAL iCMs | TRIB. M i % ICMS %IRE |
0.00 0,00 000 000 000 G0 |

‘ CODIGO 1 DESCRICAO

| 02 GASOLINA COMUM

#DATA#2025-09-04#1

7

ORA#13:34:

CERTIFICO que O
deste documento foi
£ 6
oau

el

T T

_ﬂ(ﬁ&d&——-e aceito

O Assinatura’

constante

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

VALOR DO ISSQN

, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CBlB-?FOD

CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

soas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

:

DADOS ADICIONAIS

RESERVADO AO FISCO

MOTORISTA_ID: 501809 CPF

INFORMACOES COMPLEMENTARES

[CMS MONOFASICO SOBRE €
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00°
BEASCD OPERADOR: FRANCIEL

OMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE C(
) ESTADUAI
PDVI MOTORISTA: C LAUDINED PLAC

») FEDERAL, RS 31.38 (17.10°
E FONTOURA PDV:

: 76.698.380/0001-41

RS

0.00 (0.00°

YNFORME CONVENIO ICMS |
) MUNICIPAL -
A MIY6249 ODOMETRO! 116042

99/2022. TRIBUTOS
FONTE: IBPT - SC

Para verificar a validade da$ assinaturas

Assinado por 2 pe

Documento emitido p

or Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  Linx
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO NF
-e
DATA DE RECEBIMENTO [l)ENTIH(':\(:;\O E ASSINATURA DO RECEBEDOR NO' 000005781
SERIE: 9
DANFE
AUTO POSTO BR AG LTDA DOCUMENTO Al:Xll,l:—\R DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -

CENTRO 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL [ SALDE m 4225 0915 2043 4400 0190 5500 9000 0057 8111 0182 0538
;‘IN‘!:BG' CEP: 88330-102 No. 000005781 Consulta de autenticidade no portal da NF-e
etrbnica :
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 9 R . N ;
www.nfe fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora

FOLHA 1/1

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

NATUREZA DA OPERACAQ
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros 242250347386364 09/09/2025 08:31:58

INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP.IL
256667012 15.204.344/0001-90
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNP.JL/CPF. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 09/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106
FATURA / DUPLICATA
[)
l & ]
' o
CALCULO DO IMPOSTO [a)
BASE DE CALCULO DO L.C.M.S VALOR DO L.C.M.S. BASE DE CALCULO DO L.C.M.S. ST. VALOR DO I.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS K-
0.00 0.00 0.00 0,00 6h,72
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO GUTRAS DESP. ACESSORIASIVLR TOTAL DO LP1. | VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA @
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 6@.72
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 8
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CN.P.I/CPF. g
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. k=)
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAOQ ESTADUAL '8
o
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO =
5781 2
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS g
r— | P T T ToToe lonany| VALOR | VALOR " B.CALC! V. APROX.| VALOR | VALOR |, - , '
CODIGO DESCRICAO NCM/SH | CST | CFOP| UN QUANT. o TOTAL 1ems | TRIB. ieMs | 1p1 Vo ICMS /fﬂu
999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 | 061 | 3656 | L 90,76 7.39 670.72 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 ;\‘90.00 |
L #DATA#2025-09-09#HORA#08:27:367 ) = ) ) ) ] <IN
~
m
-
m
Q

CERTIFICO que 0 fﬂ\ constania
deste documento foi JM ().)(,d‘B e aceilo

Ex\/l _Jb-f% EF%

ssinatura’
Nome Margid Rinne Rinnert t Buckstegge
___.__._._

Cargo: Presidente
CALCULO DO ISSQN
VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES
1CMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS C OBRADO A

RESERVADO AO FISCO
NTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199/2022. TRIBUTOS

APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL. RS 81. 16 (12.10%) ESTADUAL, R$ 0.00 (0.00%) MUNIC IPAL - FONTE: IBPT - SC
BEASCD PLACA: REM4H29 KM: 57046 MOTORISTA: CLAUDINEI OPERADOR: FLAVIA B ASTOS V l—\DH)OR D10 JOSE KUHN
PDV: PDV1 MOTORISTA: CLAUDINE! PLACA: RE M4H29 ODOMETRO: 57046 MOTORISTA_ID: 502767 CPF: 76.698.380/0001-41

Assinado por 2 pessoas: [LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
Para verificar a vpliglade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC

i . . R ; P
Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  tinx

—
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA 0S PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO 3
NF-e
:
DATA DE RECEBIMENTO [I)ENT[H(";\C;\() E ASSINATURA DO RECEBEDOR I\ 0. 0000058 ‘ 7
SERIE: 9

CENTRO

NFe

Nota Fiscal
Eletrdnica

CEP: 88330-102

AUTO POSTO BR AG LTDA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL

TEL: (47) 3367-1860

NOTA FISCAL El
0 - ENTRADA

1 - SAIDA

No. 000005817
SERIE 9
FOLHA 1/1

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA

ETRONICA

I T

[1]

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5500 9000 0058 1711 0182 7774

Consulta de autenticidade no portal da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Scfaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
242250356253460 12/09/2025 14:01:14

INSCRICAO ESTADUAL

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CN.P.L
15.204.344/0001-90

APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

256667012
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL C.N.PJ/CPF. DATA DA EMISSAO
76.698.380/0001-41 12/09/2025

ENDERECO
1926, 1260

BAIRRO / DISTRITO
CENTRO

CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA

88330-000

HORA DA SAIDA

MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA /DUPLICATA
L 2
L
2 (e}
CALCULO DO IMPOSTO A
BASE DE CALCULO DO LCM.S VALOR DO 1.C.M.S. BASE DE CALCULO DO LCM.S. ST. VALOR DO TCMS. SUBSTITUICAD ] VALOR TOTAL DOS PRODUTOS I
0.00 0.00 0.00 0.00 443540
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO SUTRAS DESP. ACESSORIASIVLR TOTAL DO LP.I. | VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DANOTA m
0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 44840
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 0
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CN.PI/CPF. I
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. _8,
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 9
o
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO g
5817 S
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS e e -i
e |osacoicsn. o o T Toor Temodl e | ouant) VALOR | VALOR B.CALC) V. APROX.| VALOR | VALOR |, (1o o |
CODIGO DESCRICAO NCM/SH | CST | CFOP| UN QUANT.| (o TOTAL 1ems  |TRIB. |1CMS | IPI % ICMS, ..l@l |
999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 | 061 | 5656 [ L 60 7.39 44340 0,00 000 000 000 000 00
i FDATA72025-00-12¢2HORA#13:57:16% B - — g
| #DATA#202>-09-1°m80 357,68 - W S S
~
o
-
m
Q

CALCULO DO ISSQN

deste documento foi

T—
CERTIFI

Eiv

16

p
CO que 0 -mlmdiw constania

/N e acele

(=

[/ Assinatura:
Nome Margid Rinnert Bt

icksie

Carqo: Presidente

, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC

L UIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

INSCRICAO MUNICIPAL

VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES

[CMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBR
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 53.65 (12.10%
BEASCD PLACA: REM4H29 KM: 44408 MOTORIST
PLACA: REM4H29 ODOMETRO: 44498 MOTORISTA_ID: 503668 CPF: 76.698.380/0001-41

MARIO OPERADOR: FLAVIA BASTOS

PDV: PDVI

ADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199/2022. TRIBUTOS
) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
MOTORISTA: MARIO

]

©

o

=2

<

£

7]

%]

©

2

VALOR DO ISSQN .. ©

0n o

S T

wﬁi 2
- |

RESERVADO AO FISCO z— ;

= s

S @

a ©

o E

S 0

c >

c

7 8

0 G

<

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  Linx
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—TRENOS DE AUTO FOSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E GUSERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL FLETRONICA INDICADA AO LADO NF
NF-e
ATA DE RECEBIMENTO TDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000003425
SERIE: 15
DANFE
AUTO POSTO BR AG LTDA DOCUMENTO AUXILIAR DA
e o NOTA FISCAL ELETRONICA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL | - SAIDA 4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0034 2511 0114 8932
:r“gﬁﬂl CEP: 88330-102 No. 000003425 Consulta de autenticidade no portal da NF-e
etronica 2
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 15 § P briortal ite da Sefaz Autorizad
www.nfe.fazen a.gov.br/porta ou no site da S¢ az Autorizadora
FOLHA 1/1 . : !
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Vendas de Producao Propria ou d¢ Terceiros 242250359104507 15/09/2025 13:50:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. C.N.PJ.
256667012 15.204.344/0001-90
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CN.P.L/IC.PF. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 15/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA/ DUPLICATA
i
CALCULO DO IMPOSTO 3
BASE DE CALCULO DO L.C.M.S VALOR DO LCM.S. BASE DE CALCULO DO LCM.S. ST. VALOR DO LCM.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS s
0.00 0.00 0,00 0,00 30348
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO SUTRAS DESP. ACESSORIAS[VLR TOTAL DOLPL | VIR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA =)
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 30388
TRANSPORTADOR/ VOLUMES TRANSPORTADOS O
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CN.P.ILICPF. i
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. g
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 5
8
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO b
3425 E
DADOSDOS PRODUTOS/SERVICOS S —— =
SR e T, | | VALOR VALOR TB.CALC] V. \PR()\\\ ALOR | VALOR | wicMs "/‘"ﬁ

UNIT.

(=}

NCM/SH

['est Cm"‘\ UN | QUANT, TOTAL ICMS | TRIB. ICMS | 1Pl
0001 000, 0.0 it

303.43 0,00 0,00

| cop1Go { nEscm(;,'\o

999 27101921 1 061 3656
- - ——— a
o
L
~
m
-
o
Q
0]
&)
L
: v
(") o) e < | o
L,(:RTIF‘CO gue o constaini 8 g
. 2 8
< O
deste documemo fOI & 3ceilo ol
- E %
E\\/I 435
r"_\ c
xS
oo
( Assmatura 7 g
©
Nome Mar id Rinnert Buckstegge <3
x o
Cargo: Presidente gs
° g
o 2
w o
g
w &
2 4
o
g 2
o2
o
CALCULO DO ISSQN N &
- S S|
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN g
g 9
BADOS ADICIONAIS .
INFORMAC OES COMPL EMENTARES RESERVADO AO F‘SCO ﬁ (—E
[CMS MONOF ASICO SOBRE ! OMBUSTIVEIS COBRADO ANTE RIORMENTE CONF ORME CONVENIO ICMS 199/2022 TRIBUTOS N ®
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL. RS 36. 71 (12.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MU INICIPAL - FONTE: IBPT - SC 5 E
BEASCD OPER/ ADOR: ALANA V ARGAS CORREIA VENDEDOR: OMERO TADEU DE SOUZA PDV: PDVNOVO MOTORISTA: 8 ©
VALDEMIR PLACA: QJC3498 ODOMETRO: 095218 MOTORISTA_ID: 28389 CPF: 76. 698.380 0001-41 '8 “g
g >
B S
<o

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www linx.com.br/fiscal-flow  Linx
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO NF
NF=-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000005864
SERIE: 9
DANFE
AUTO POSTO BR AG LTDA DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL | - SAIDA m 4225 0915 2043 4400 0190 5500 9000 0058 6411 0183 5980
aﬁltifi?“' CEP: 88330-102 No. 000005864 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
{{ ;.
N TEL: (47) 3367-1860 SERIE 9 » , i _
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

Vendas de Producao Propria ou de Terceiros 242250360819654 16/09/2025 13:56:08
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CN.P.L
256667012 15.204.344/0001-90
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CN.PJ/CPE. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 16/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA / DUPLICATA -
w
LL
o
CALCULO DO IMPOSTO 8
BASE DE CALCULO DO I.C.M.S VALOR DO 1.C.M.S. BASE DE CALCULO DO 1.C.M.S. ST. VALOR DO I.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS R
0,00 0.00 0.00 0,00 0,53
5
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS|VLR TOTAL DO L.P.1. VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOT®
0.00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00 5].26().53
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS e
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF C.N.P.J/C.PF. %
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. 5
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL g
()
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO g
5864 €
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS g
—c— et ) S—" | eronl i | oo VALOR | VALOR | B. CALC! V. APROX.| VALOR | VALOR | .
; CODIGO ‘ DESCRICAO NCM/SH CST CFOP| UN QUANT. UNIT. TOTAL ICMS TRIB. ‘ ICMS LPI % ICMS cx;l”
02 GASOLINA COMUM 27101259 [ 061 | 35656 | L 243359 6.59 160.53 0.00 0.00 000 000 0,00 A 0,00
#DATA#2025-09-16#HORA#13:52:12# i
L — - =
m
-
o
Q
Q
O
[T
w
O oS
2 3
< 8
3 =
CERTIFICO que o ~— CONSslante z 9
w =
£ s Q
deste documento foi € aceito £
_i 5) Lll_J <
Q)Efw _30 /PS LQ 0 8
Qrd ¥ <3
S < 1
x 8
Alssinatura- g 3
o
Nome Margid Rinnert Buckstegge ° 3
. =
Cargo: Presidente o 5
g
w s
o 3
z S
b g
T 9
N &
; D v
CALCULO DO ISSQN og
]NS(‘RI(,':‘-\O MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE (‘,’\[_('L‘[,O DO [SS(‘),\' VALOR DO ISSQN % %
2 S
DADOS ADICTONAIS FEE
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO N S
ICMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199/2022. TRIBUTOS 8 S
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 27.45 (17.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC o =
BEASCD PLACA: REIIG09 KM: 20670 MOTORISTA: MARIO OPERADOR: FLAVIA BASTOS PDV: PDVI MOTORISTA: MARIO ko] ‘qj
PLACA: REI1IG09 ODOMETRO: 20670 MOTORISTA_ID: 504193 CPF: 76.698.380/0001-41 g ;
h
<

i, . . . P
Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  (inx

—
UJ




sy 3udd
IUHO1 34302 SUG SOOLKY 3 514 30 OYuL0SSY v
g JAAJAS ¥ YEES

S b RYIHDS 30 01
{4 b radi 3
ﬂ_.f_ Eudi 011930 0

el (I 05 4
£G NGl

' Al
HONED R

Wask4 Wt B3 SNLRaCHd 30 HLSIT

3 end LRy T AIHd
SIEND! 34303 STQ SO3INY 3 e

s in e a0d BR 491N
AR ;_A__;,_u.u P R

ot 1 g iy

| e fing
G017 B 4 0104 01
Lo 1w g

{4

e

CHpTE D s

_OBSeujuissiq

.-;oc.l-.-n-c..-.-n-q...n.o...n..a.....u.too

.......uﬂﬂtmu

jy R R s

OYIISINOIy

BL-0€£88 430 - OS - nuoquen OHBauleq - oguag - 092} ou ‘9z6| eny
9015-£9¢¢ (2p) Xejfeuoy - 9€90-29¢¢ (Lp) ‘@uoy
;n.Eo.:tcaEngtuw:_uaouuu.;
..a.?o.:tan-ootcosnaowuq@-to«Ei
l_a.u..oston...noozuo:_nacu%@!s.o

SIVNOIDdIIX3 S oa

SO9INY 3 SIvd 3a OYvID0sSY

Ivdyv




RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS EOU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

No.

SERIE:

NF-e
000003563
15

CENTRO

NFe

Nota Fiscal
Eletrbnica

AUTO POSTO BR AG LTDA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL
CEP: 88330-102
TEL: (47) 3367-1860

DOCU

0-ENTR

SERIE
FOLHA

NOTA FISCAL ELETRONICA
ADA

1 - SAIDA

No. 000003563

DANFE

*NTO AUXILIAR DA

T

[1]

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0035 6311 0119 7107

15

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

1./

Consulta de autenticidade no portal da NF-¢

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

242250369253555 22/09/2025 09:37:54

INSCRICAO ESTADUAL
256667012

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CN.P.J

15.204.344/0001-90

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

C.N.P.J/C.P.F.
76.698.380/0001-41

DATA DA EMISSAO
22/09/2025

ENDERECO
1926, 1260

CENTRO

BAIRRO / DISTRITO

CEP

88330-000

DATA DA ENTRADA / SAIDA

MUNICIPIO
BALNEARIO CAMBORIU

FONE / FAX
(47) 3363-5106

UF
SC

INSCRICAO ESTADUAL

HORA DA SAIDA

FATURA / DUPLICATA

=
| |
, A
CALCULO DO IMPOSTO E
BASE DE CALCULO DO I.C.M.S VALOR DO I.CM.S BASE DE CALCULO DO L.C.M.S. ST VALOR DO [.C.M.S. SUHS'I'!TUC:\() VALOR TOTAL DOS PRODUTOS T
0.00 0.00 0,00 0,00 7%.97
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. :\('FSS(‘)RI ASIVLR TOTAL DO I.P.I. VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA L.)

0,00

0.00

0,00 0,00 0,00 0,00 7‘8.‘)7
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS e
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CN.P.L/ICPF. g
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. ':g
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 5
)
=
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 5
3563 £
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ot
[mmoms  Jemamese [ P P vrl VALOR | VALOR [ B.CALC] V. APROX.[ VALOR [VALOR |, | W
| coniGco DESCRICAO | NCM/SH | CST | CFOP| UN | QUANT. /&0 TOTAL IGMS:  TRIE gl G W 1CMS 24LRI
999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 | 061 | 5656 L. | 107,98 7.39 797.97 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | QOO

#DATA#2025-09-227HORA#09:34:20%

CALCULO DO ISSQN

—— .
CERTIFICO que oﬂﬂ.@.&ﬁ& _
J0calnglo

deste documento foi

EM 2L/
A

Assinatura’

Nome Margid Rinnert Buckstegge

Cargo: Presidente

i

, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F

soas| LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS g T
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO N
ICMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO ICMS 199/2022. TRIBUTOS S
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 96.55 (12.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC °
BEASCD OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA VENDEDOR: OMERO TADEU DE SOUZA PDV: PDVNOVO  CPF: °
76.698.380/0001-41 MOTORISTA_ID: 28834 ODOMETRO: 44690 PLACA: REM4H38 MOTORISTA: MARIO £
7
<

Para verificar ajvalidade|das assinaturas

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA 0OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA IN

DICADA AO LADO
NF-e
J
DATA DE RECEBIMENTO IDI{N'I‘IFIC:\C;\() E ASSINATURA DO RECEBEDOR ]\ o. 000003586
SERIE: 15

DANFE
AUTO POSTO BR AG LLTDA DOCUMENTO .~\tX|LI;-\R DA
NOTA FISCAL ELE
F 3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 - NOTE FISEAL ELETRUNICA

CENTRO 0 - ENTRADA CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL 1 -SAIDA D 4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0035 8611 0120 3209
?Iﬂtif'?m CEP: 88330-102 No. 000003586 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
etronica ;
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 15 S . Y ;
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

242250370972335 23/09/2025 08:21:02

INSCRICAO ESTADUAL

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNP.IL
256667012

15.204.344/0001-90

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CN.PJ/C.P.F. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 23/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA / DUPLICATA ©
L LL
00
[)
CALCULO DO IMPOSTO i
BASE DE CALCULO DO L.C.M.S VALOR DO L.CM.S. BASE DE CALCULO DO 1.C.M.S. ST. VALOR DO L.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS IJIJ
0,00 0.00 0,00 0,00 m|3.14
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS|VLR TOTAL DO LP.L VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTAY
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 33.!4
TRANSPORTADOR / VOL.UMES TRANSPORTADOS I
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | U¥ CN.PJ/CPF. 5
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. 3
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL o
Q
£
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO L iQL’II)() K]
3586 £
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS - - , 7 ©
[ [ pESCRICA — \ T . nr | VALOR VALOR | B.CALC! V. APROX.| VALOR [ VALOR |,
CODIGO ‘ DESCRICAO NCM/SH | CST | CFOP| UN QUANT. UNIT. TOTAL 1CMS TRIB. 1CMS i‘ 1P1 Yo ICMS %I’I
999 | DIESEL ST0 PODIUM 27101921 [ 0615656 | L 41,02 7.39 303,14 0,00 0.00[ 000 0,00 0,00 50,00
- | #DATA#2025-09-23#HORA#08:16:54% . =
m
-
m
Q
@)
O
[T
w0
O o
— 28
' < 8
CERTIFICO ¢ ! cunstanie =
CERTIFICO que O > Ug
. L e ceiln g5
deste documento fo&_m_e aceil 5 5
~ ]
. u o
o A6 140/ o
A w s
oA | PR
JAssinatura B T s
Nome Margid Rinnert Buckstegge ﬁ 2
Cargo: Presidente F o
9]
v g
W &
o8
g S
o &
I3
N
. 22
CALCULO DO ISSQN ©
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN E
b=
DADOS ADICIONAIS s
INFORMACOES COMPLEMENTARES °

RESERVADO AO FISCO
ICMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199/2022. TRIBUTOS
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 36.68 (12.10%) ESTADUAL, R$ 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
BEASCD OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA VENDEDOR: EDIO JOSE KUHN PDV: PDVNOVO CPF: 76.698.380/0001-41
MOTORISTA _ID: 29411 ODOMETRO: 095526 PLACA: QIC3498 MOTORISTA: VALDEMIR

ssinado por 2 pgssoas:

Para verificar

K

- . . : : X
Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  inx
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO

NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000005977

SERIE: 9

DANFE
AUTO POSTO BR AG LLTDA DOCUMENTO AL‘XH,I:—\R DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 - FISCAL ELE

CENTRO 0 - ENTRADA m CHAVE DE ACESSO
e BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL | - SAIDA 4225 0915 2043 4400 0190 5500 9000 0059 7711 0186 1356
E‘IUU fisal  CEP: 88330-102 No. 000005977 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
etronica .
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 9 foif d il e i S A _—
Www.nfe.1azenda. gov.or/porta Ou no site da Sctaz Autorizadora
FOLHA 1/1 © -
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros 242250380172550 29/09/2025 14:16:23
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ.
256667012 15.204.344/0001-90
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CN.PJ/C.PF. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 29/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA /DUPLICATA =
il
L
<
CALCULO DO IMPOSTO 8
BASE DE CALCULO DO LCM.S VALOR DO 1.CM.$ BASE DE CALCULO DO LCM.S. ST. VALOR DO L.CM.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS P>
0,00 0.00 0,00 0,00 75836
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS|VLR TOTAL DO LP.I. | VLR APROX. TRIB. [ VALOR TOTAL DANOTA O
0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 75&23()
£
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS LL
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UF CNPJ/CPF. o
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. 2
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL S
[]
QUANTIDADE [ ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO g
5977 £
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS - o
e e e I PR . VALOR | VALOR ['B. CALC] V. APROX.| VALOR | VALOR | i w |
Vi(—)})l(.() DESCRICAO NCM/SH | CST | CFOP|UN | QUANT. /o SOTAL IS | TRIB. | 1cvs | e lcws @ ‘
999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 | 061 | 5656 | L 102,62 7,39 758.36 0.00 0,00 ; 0,00 0.00 0.00 00
#DATA#2025-09-290#HORA#14:11:43# __;__U =

ERTIFICC que 0 WﬂM constante

deste documento foi e aceito
Gl kg
(JAssmaLura

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
[CMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199/2022. TRIBUTOS
APROXIMADOS: R$ 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 91.76 (12.10%) ESTADUAL, R$ 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
BEASCD PLACA: REM4H29 KM: 57777 MOTORISTA: CLAUDINEI OPERADOR: ANA LIVIA MACIEL FRANZE VENDEDOR
GUSTAVO GUEDES PADIAL PDV: PDVI MOTORISTA: CLAUDINEI PLACA: REM4H29 ODOMETRO: 57777 MOTORISTA_ID:
506613 CPF: 76.698.380/0001-41

Para verificar a yalldade Has assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F

Assinado por 2 pegsoas:| LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow me‘

—
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

No.
SERIE

000003759
15

DANFE
AUTO POSTO BR AG LTDA

3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO

NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA m

NFe

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL I - SAIDA
?loet(‘ro’nﬁc(:l CEP: 88330-102 N(). 000003759
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 15
FOLHA 1/1

DOCUMENTO AUXILIAR DA

[

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0037 5911 0124 9873

Consulta de autenticidade no portal da NF-¢

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
242250381454364 30/09/2025 08:37:58

INSCRICAO ESTADUAL
256667012

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

CN.P.L
15.204.344/0001-90

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

CN.P.JL/CPF.
76.698.380/0001-41

DATA DA EMISSAO
30/09/2025

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO

CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA

1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC

FATURA / DUPLICATA

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO L.CM.S VALOR DO L.LC.M.S. BASE DE CALCULO DO L.C.M.S. ST.

0,00 0,00

0.00

VALOR DO LC.M.S. SUBSTITUICAO

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

B-7 Foo-ﬁﬁ

<
)

0,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO

0,00 0.00

OUTRAS DESP. ACESSORIAS|

/LR TOTAL DO L.P.I. VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOTA L.)

0,00 0,00 0.00 0,00 128.03
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS %
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT [ PLACA DO VEICULO [ UF CNPJI/CPF. S
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. S
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL 2
9
QUANTIDADE | ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO S
3759 €
D \D()§ [)09 PRODUTOS / SERVICOS g
e B e RN D) p— [VALOR | VALOR | B.CALC! V.APROX.] VALOR [ VALOR |, . 1 W
CODIGO Tnhs(muo NCM/SH | CST | CFOP| UN | QUANT.| [t S OTAL fonS | TR e o % 1CMS %L1
| 02 | GASOLINA COMUM 27101259 [ 061 | 5656 ‘ L 27,47 6.59 181.03 0,00 0,00 | 0,00 0.00 0,00 @,00

| #DATA#2025-09-30#HORA#08:34:20#

deste documento fu ea

ERTIFICO que \-.mmﬂ,_mcmsteme

aceito

(Assinatura-
Mome Margid Rinner
Cargo: Presidente

CALCULO DO ISSQN

Buckstegge

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS

BASE DE CALCULO DO ISSQN

VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMA(OES COMPLEMENTARES

ICMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO ICMS 199/2022.
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 30.95 (17.10%) ESTADUAL, R$ 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC
BEASCD PLACA: REIIG09 KM: 20992 MOTORISTA: MARIO OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA PDV: PDVNOVO CPF:
76.698.380/0001-41 MOTORISTA_ID: 31346 ODOMETRO: 20992 PLACA: REI1G09 MOTORISTA: MARIO

TRIBUTOS

RESERVADO AO FISCO

Assinado por 2 pegsoas| LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

i . . . , } &
Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  Linx

‘ , Para verificar a alidade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CBlB-?F)
L
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA 03 PRODUTOS E/OU SERVICOS CON

STANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO
NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR No. 000003760
SERIE: 15
DANFE
AUTO POSTO BR AG LTDA DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 - .
CENTRO 0- ENTRADA CHAVE DE ACESSO
e BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL 1 -SAIDA m 4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0037 6011 0124 9882
glﬂ(i fisal  CEP: 88330-102 No. 000003760 Consulta de autenticidade no portal da NF-¢
etrénica s
TEL: (47) 3367-1860 SERIE 15 B B bt/ | ite da Sefaz Autorizad
www.nfe.fazenda.gov.br/ports site da Scfaz rizadora
FOLHA 1/1 www.ntc.fazenda.gov.br/portal  ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros 242250381463364 30/09/2025 08:41:14
INSCRICAO ESTADUAL

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ

256667012 15.204.344/0001-90

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL

C.N.P.J/C.PF. DATA DA EMISSAO
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 30/09/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA / DUPLICATA ©
[¢o]
L 5 |
) [a)
CALCULO DO IMPOSTO E
BASE DE CALCULO DO L.C.M.S VALOR DO LC.M.S. BASE DE CALCULO DO .C.M.S. ST. VALOR DO I.C.M.S. SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS g
0,00 0.00 0,00 0,00 392,77
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS[VLR TOTAL DO LP.I. | VLR APROX. TRIB. | VALOR TOTAL DA NOT /&
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 382.77
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 0
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT [ PLACA DO VEICULO | UF CNP.J/CPF. >
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. 3
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL o
(0]
£
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO o
3760 £
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ©
T - ORI VR, [, o AnT) VALOR  VALOR | B.CALC! V.APROX.| VALOR | VALOR | ,,"” B
CODIGO DESCRICAO NCM/SH | CST | CFOP|UN | QUANT.| [0 TOTAL ICMS | TRIE. [1cms | 1p1 % IC \ls
999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 L 061 | 3656 | I 40,97 7.39 302,77 0,00 (),OOj 0,00 0,00 0,00 81.00 |
| #DATA#2025-09-30#HORA#08:37:17#

. : : : : N .

CERTIFIC J J.....constante
deste documento fo; aceiv
BAEL %ﬁt@%
Assmatura

Nome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

CALCULO DO ISSQN

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES

ICMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO [CMS 199, 2022. TRIBUTOS
APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 36.63 (12.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC

BEASCD PLACA: QIC3498 KM: 95867 MOTORISTA: VALDEMIR OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA PDV: PDV NOVO CPF:
76.698.380/0001-41 MOTORISTA_ID: 31345 ODOMETRO: 095867 PLACA: QJC3498 MOTORISTA: VALDEMIR

RESERVADO AO FISCO

Para verificar g validad¢ das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-

Assinado por 2 pgssoas:

5, : : . X
Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow  (inx

—
UJ
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RECEBEMOS DE AUTO POSTO BR AG LTDA OS PRODUTOS EOU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDIC

CADA AO LADO

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e
000003564

15

AUTO POSTO BR AG L.TDA

3 AVENIDA, ESQUINA C/ RUA 3030, 1840 -
CENTRO

BALNEARIO CAMBORIU/SC - BRASIL
CEP: 88330-102

TEL: (47) 3367-1860

NFe

Nota Fiscal
Eletrénica

No.

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0- ENTRADA

1 - SAIDA
000003564
SERIE
FOLHA

DANFE

[0 AR R

[]

CHAVE DE ACESSO
4225 0915 2043 4400 0190 5501 5000 0035 6411 0119 7112

15

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

1./1

Consulta de autenticidade no portal da NF-¢

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO
Vendas de Producao Propria ou de Terceiros

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

242250369258981 22/09/2025 09:40:25

INSCRICAO ESTADUAL
256667012

INSCR. ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT.

GNP
15.204.344/0001-90

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS

CN.PJ/CPF.
76.698.380/0001-41

DATA DA EMISSAO
22/09/2025

ENDERECO

INFORMACOES COMPLEMENTARES

APROXIMADOS: RS 0.00 (0.00%) FEDERAL, RS 84.59 (12

BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
1926, 1260 CENTRO 88330-000
MUNICIPIO FONE / FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47) 3363-5106 SC
FATURA / DUPLICATA ©
L T
o0
. a
CALCULO DO IMPOSTO S
BASE DE CALCULO DO L.C.M.S VALOR DO L.C.M.S. BASE DE CALCULO DO I.C.M.S. ST. VALOR DO L.C.M.S. SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS 1
0,00 0.00 0.00 0,00 689.09
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESSORIAS|VLR TOTAL DO I.P.I. VLR APROX. TRIB, | VALOR TOTAL DA .\J()'I'f\L,)
0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 699.09
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS T
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CN.P.IL/C.PF. %
9 - Sem Ocorréncia de Transporte. ':g
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL z
Q
=
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO L iQi.’II)() ‘5
3564 E
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS B @
i [ CE—— - [ s U I . VALOR VALOR B. CALC! V. APROX.| VALOR | VALOR |,
! CODIGO DESCRICAO NCM/SH CST  CFOP| UN QUANT. UNIT. TOTAL 1CMS TRIB. | 1cMs \ P1 0 ICMS °/‘%’I
1999 DIESEL S10 PODIUM 27101921 [061 3636 |L | 94,399 7.39 699.09 | 0,00 000 000 000 000 a) 00
C ) #DATA#2025-09-22#HORA#09:36:38% B & |
o
-
o
Q
)
8]
[T
w0
O o
. a8
molud) 23
CERTIFICO que o. O E
. w o
z 2
deste documento fo; o3
46 x &
EM w 8
» 8
~ C g
< <
sit laturd x 8
Nome Margld Rinnert Buckstegge < é
v £
Cargo: Presidente = =
Q
n
w g
W @
S 4
£ 2
b g
T
N &
2
CALCULO DO ISSQN 3
INS(,'RICR() MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE (_‘/\[_('L’LO DO [SSQ\ VALOR DO ISSQN g -;.!;
[
DADOS ADICIONAIS 8 T
©
@
kS
=
]
>
o
©
o

[CMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME CONVENIO ICMS 199/2022
.10%) ESTADUAL, RS 0.00 (0.00%) MUNICIPAL - FONTE: IBPT - SC

BEASCD OPERADOR: ALANA VARGAS CORREIA VENDEDOR: EDIO JOSE KUHN PDV: PDVNOVO  CPF: 76.698.380/0001 41
MOTORISTA_ID: 28832 ODOMETRO: 57369 PLACA: REM4H29 MOTORISTA: CLAUDINEI

TRIBUTOS

RESERVADO AO FISCO

Assinado por 2|p

Documento emitido por Linx Fiscal Flow | www.linx.com.br/fiscal-flow

LnNx
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Orgamento:

Para: APAE- ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXEPCIONAIS
CNPJ: 76.698.380/0001-41

RUA: 1926 N° 1260 Centro B.C

CEP: 88330-00

Auto Posto BR AG LTDA.

32 Avenida esquina c/ 3030 centro BC

CNPJ: 15.204.344/0001-90. |IE 256667012

Gasolina Comum: R$ 6,59
Diesel $10 Podium: R$ 7,39

/

-

Setembro de 2025

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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ORCAMENTO

Para: APAE- ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS
EXEPCIONAIS

CNPJ: 76.698.380/0001-41
RUA: 1926 N 1260 centro B.C
CEP: 88330-000

POSTO SPECIALE.

CNPJ 09.124.133/0001-44

AV. do Estado, 3023 — Estados CNPJ: 24.548.504/0001-90.
Gasolina Comum: R$ 6,79

Diesel S10 Podium: R$ 7,89

10/09/2025

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

E




ORCAMENTO

Para: APAE- ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXEPCIONAIS
CNPJ: 76.698.380/0001-41

RUA: 1926 N 1260 centro B.C

CEP: 88330-000

CAT2 COMERCIO DE COMBUSTIVEIS LTDA.
Av. Marginal Leste n 3550, Bairro dos Estados
CNPJ: 24.548.504/0001-90

Gasolina Comum: R$ 6,89

Diesel: 7,84

raziele Lima

Jairo Telles

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

=



17/10/2025, 10:13 Banco do Brasil

% . G3311709593736031
| Consultas - Emissdo de comprovantes 17/10/2025 10:12:49
EmPRESA |
17/10/2025 - BANCO DO BRASIL - 10:12:49
831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

34191090080239067736358000560001812370000078167
BENEFICIARIO:

RESCAROLI COM TRANSP GAS LTDA
NOME FANTASIA:

RESCAROLI COM TRANSP GAS LTDA
CNPJ: ©0.080.249/0001-54
BENEFICIARIO FINAL:

RESCAROLI COM TRANSP GAS LTDA
CNPJ: ©00.080.249/0001-54
PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DO
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 101.701
DATA DE VENCIMENTO 17/1e/2025
DATA DO PAGAMENTO 17/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 781,67
VALOR COBRADO 781,67
NR.AUTENTICACAO F.C32.265.CBB.3B0.2A5

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

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0809 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmI?v=3.9.8#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



341-7
Local de Pagamento

Recibo do Pagador

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

Vencimento

17/10/2025

Beneficiario
RESCAROL| COMERCIO E TRANSPORTE DE GAS LTDA (00.080.249/0002-35)
AV DOS TUCANOS 302 ARIRIBA 88338610 SC

Agencia/Cadigo Beneficiario

7365/80005-6

Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nossoc Numero
17/09/2025 088031 DM N 17/09/2025 109/00023906-7
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 1 781.67

Instrucoes (Todas as informagdes deste blogueto sao de exclusiva responsabiidade do beneficiario.)

Apos o Vencimento Cobrar multa de R$ 15,63 e Juros de R$ 0,26 por dia de atraso

(-) Desconto/Abatimento

(-) Outras dedugaoes

(+) Mora /' Multa (Juros)

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador CPF/CNPJ do Pagador
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS CNPJ: 76.698.380/0001-41
R 1926, 1260 CENTRO

88330-000 BALNEARIO CAMBORIU SC

Sacador/Avalista

Cadigo de Baixa
109/00023906-7

Autenticagdo mecanica

Ficha de Caixa

Local de Pagamento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

Vencimento

17/10/2025

Beneficiario
RESCAROLI COMERCIO E TRANSPORTE DE GAS LTDA (00.080.249/0002-35)
AV DOS TUCANOS 302 ARIRIBA 88338610 SC

Ageéncia/Caodigo Beneficiario

7365/80005-6

B1B-YFOD-8FE6

O
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
17/09/2025 088031 DM N 17/09/2025 109/00023906-7
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 1 781.67
Instrugoes (Todas as informagoes

este bloqueto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiano.)

Apds o Vencimento Cobrar multa de R$ 15,63 e Juros de R$ 0,26 por dia de atraso

(-) Desconto/Abatimento

(-) Outras deducdes

(+) Mora / Multa (Juros)

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrade

Pagador CPF/CNPJ do Pagador
ASSOCIACAOQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS CNPJ: 76.698.380/0001-41
R 1926, 1260 CENTRO

88330-000 BALNEARIO CAMBORIU SC

Cadigo de Baixa
109/00023906-7

Sacador/Avalista

Autenticagao mecanica

5FCC-CB1B-7 FOD-JSFEG e informe o cédigo 5FCC-

/!

O 38
0 3

]

341-7] 34191.09008 02390.677363 58000.560001 8 1237000007864 &

Local de Pagamento Vencimento w g
PAGAVEL EM QUALQUER BANCC ATE O VENCIMENTO 17/10/2025 g2
s

Beneficiario Agéncia/Cadigo Beneficirio @ g
RESCAROLI COMERCIO E TRANSPORTE DE GAS LTDA (00.080.249/0002-35) 7365/80005-6 oo
AV DOS TUCANOS 302 ARIRIBA 88338610 SC 0 8
Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero —'2_3
17/09/2025 088031 DM N 17/09/2025 109/000233906-7 T8

Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento <§f ;
109 R$ 1 781.67 s

Instrugdes (Todas as informagdes deste bloqueto s3o de exclusiva responsabiidade do beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento ; =
Apds o Vencimento Cobrar multa de R$ 15,63 e Juros de R$ 0,26 por dia de atraso 0 3
() Outras dedugoes [ 8

w =

(+) Mora /' Multa (Juros) o g

x =S

(+) Outros Acréscimos = §

2

(=) Valor Cobrado 2

3

Pagador CPF/CNPJ do Pagador [
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS CNPJ: 76.698.380/0001-41 3
R 1926, 1260 CENTRO =

88330-000 BALNEARIO CAMBORIU SC

Sacador/Avalista

Cddigo de Baixa
109/00023906-7

LR

Autenticagdo mecanica

Ficha de Compensag

Assinado ﬁi‘.ﬂr 2 pessoas: LUI%Z HE

Para verif

—
UJ

Icar a val



IDENTIFICACAO DO EMITENTE

RESCAROLI COMERCIO E TRANSPORTE DE F
GAS LTDA DOCUMENTO AUXILIAR DA
' NOTA FISCAL ELETRONICA
AV DOS TUCANOS, 302 - ARIRIBA - CEP:88338-610 - T CHAVE DE ACESSO
BALNEARIO CAMBORIU - SC 0-ENTRADA 1 4225 0900 0802 4900 0235 5500 3000 0880 3112 8488 8810
TEL: (47)3348-6817 1= SATDA : = - :
N° 000.088.031 .1 /1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
et : www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 003 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA AMBULANTE - NF emitida p/ entrega 242250362369303 17/09/2025 13:50:57
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB CNPJ/ CPF
253103258 00.080.249/0002-35
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAT CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAOQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41 17/09/2025
ENDERECO BAIRRO DISTRITO CEP DATA SATDA / ENTRADA
R 1926, 1260 CENTRO 88330-000 17/09/2025
MUNICIPIO FONE /FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU (47)3367-0636 SC 13:50:46
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DESCONTO VALOR LIQUIDO
DADOS DA FATURA 088031 0,00 0,00 0,00
CALCULO DO IMPOSTO ©
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC. ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS LIf
of
0,00 0,00 0,00 0.00 104,74 781,67
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS. VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA D_
N
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 781,67
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS (m
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ, CPF d
¢
RESCAROLI COMERCIO E TRANSPORTE DE GAS LTDA 0 - REMETENTE QHZ0718 SC 00.080.249/0001-54 1
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL >)
D
RODOVIA JORGE LACERDA KM 01 N 1620 ITAJAIL SC 252840933 3
QUANTIDADI ESPECIH MARCA NUMERACAO PESO BRUTO (Kg) PESO LIQUIDO (Kg) ;
2 DIVERSOS 166,400 90,000 &
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS S
P;gg"?g&?l' DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGO Newmssi | ST fcrop | unp. | Quant. | NALOR O | PRSCONIO o SRASE - coihs- ARG, /NALOR Q‘dg OT':‘S T
7 GLP ENVAS EM BOT P45 KG ONU 1075 GLP 27111910| 081 |5656 |UN 2,00 390,83 781,67 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00fJ
2 KG 90,00 8,69 &
DESCONTO REPESAGEM=156.33 A
COD. PRODUTO ANP; 210203001 D
UF DE CONSUMO: SC b

g

CERTIFICO que on&l,ég&% consiante

deste documento foiu,.gééébm‘@m.e aceito

Nome Margid Rinnert Buckstegge

DADOS ADICIONAIS

Cargo: Presidente

INFORMACOES COMPLEMENTARES

NFe Refl:(4225 0900 0802 4900 0235 5500 3000 0880 0314 8321 8683)
[CMS MONOFASICO SOBRE COMBUSTIVEIS COBRADO ANTERIORMENTE CONFORME
CONVENIO ICMS 199/2022
ONU 1075 GLP 2.1 Declaro que os produtos perigosos estao adequadamente classificados.
embalados, identificados, e estivados para suportar os riscos das operacoes de transporte e que
atendem as exigencias da regulamentacao ;Ref. NF Geral 088003-3 de 16/09/25;Trib Aprox. RS: 00,

00 Federal e 104,74 Estadual. Fonte: IBPT 50i7eW

RESERVADO AQ FISCO

Controlgas - www.controlgas.com.b

RECEBEMOS DE RESCAROLI COMERCIO E TRANSPORTE DE GAS LTDA OS PRODUTOS / SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AO LADO

EMISSAO: 17/09/2025 - DEST.

REM.: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONATS - VALOR TOTAL: RS 781,67

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.088.031
SERIE 003

Assinado por[2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
ara verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1
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COMERCIO DE GAS

Itajai, 17 de Setembro de 2025

Assunto: Cotacdo.

Prezado Cliente;

Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (Apae BC)
A Rescaroli, dentro dos valores de respeito e transparéncia que opera junto aos seus
clientes, vem através deste comunicado informar a cotagdo de carga de Gas LP em
cilindro.
Carga para cilindros P45 — R$ 469,00 unit;
02 cargas

Valor total geral = RS 761,87

sendo RS 176,13 de desconto pela repesagem

Abastecimentos serdo feitos pela unidade Matriz da [Rescaroli Gas
Rescaroli Comércio e Transporte de Gas Ltda — CNPJ 00.080.249/0001-54 —
IE 256.432.406

Sito a Rodovia Jorge Lacerda , 1620 — Espinheiros — Itajai/SC .

Formas de pagamento apés cadastro da empresa solicitante.

Dados para cadastro CNPJ, endereco, telefone e e-mail.

R

A diretoria.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cédigo 5FCC-QBlB-7FOD-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

&



NAIARA DOS SANTOS ME ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CNPJ:20.940.921/0001-41 (APAE)
IE:257.444.297 ’

RUA JOAO DE DEUS CARVALHO,185 BAIRRO SANTO
ANTONIO -BALNEARIO PICARRAS SC

Tel 47 3347-1013

CONTATO: NAIARA DOS SANTOS
CARGO: PROPRIETARIO

DADOS BANCARIO:

BANCO : 033 SANTANDER
AGENCIA: 1614

CONTA CORRENTE: 13000600-8

* DESCRICAQ

GLP ACONDICIONADO EM VASILHAME

02 45KG SGB R$ 480,00 R$ 960,00
FORMA DE PAGAMENTO FECHAMENTO
MENSAL BOLETO PARA 20 DIAS
SUBTOTAL R§ 960,00

NAIARA DOS SANTOS

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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NAVEGAS COM DE GAS LTDA

Navegantes, 17 de Setembro de 2025

Orgamento:

Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (Apae BC)

Conforme solicitado, segue abaixo orgamento de carga de GLP de 45kg.

ITEM MERCADORIA VALORUNIT | TOTAL |
|
| 02 | GAS LIQUEFEITO DE RS 475,00 RS 950,00
| UNIDS PETROLEO - P45 KG
L

Total RS 950,00

Atenciosamente,

CNPJ: 06587534/0001-42 INSC. ESTADUAL: 254796958
NAVEGAS COM DE GAS LTDA
JOAO DE DEUS CARVALHO 185 - BAIRRO: SANTO ANTONIO - BALN.PIGARRAS-SC

(47)3342-2096 (47)3347-1013

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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17/10/2025, 10:13

Banco do Brasil

17/1e/2025 - BANCO DO BRASIL - 10:12:49
831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

23790348009015003053518013613601612300000226275
BENEFICIARIO:

CELESC DISTRIBUICAOC SA

NOME FANTASIA:

CELESC DISTRIBUICAO S.A

CNPJ: ©8.336.783/0001-90
BENEFICIARIO FINAL:

CELESC DISTRIBUICAC SA

CNPJ: ©8.336.783/0001-90
PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 101.702
DATA DE VENCIMENTO 18/18/2025
DATA DO PAGAMENTO 17/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 2.262,75
VALOR COBRADO 2.262,75

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0860 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htm|?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3F avalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6



/ CeleSC i Bloco A1, B1 e B2

)00 - Floriandpolis/SC

Distribuicao S.A. 0001-90

DANF3E - DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA
/ FISCAL DE ENERGIA ELETRICA ELETRONICA
%
'o,':
e/

Classificagdo / Modalidade Tarifaria / Tipo de Fornecimento: lluminacsio publica: Bal i5.Cambori 47) 3361-7816 &
COMERCIAL - OUTROS SERVICOS E OUTRAS ATIVI - B3 Outros demais classes - TRIFASIC HITHHalRe FRLICa:BalBate Gationy = T Jop 1=

NOME: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS

R
EXCEPCIONAIS | UNIDADE CONSUMIDORA eservado ao Fisco
CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41

ENDERECO: 1826 1260 - CENTRO Cliente: 20417510 NOTA FISCAL N° 061376365 SERIE:001 DATA EMISSAO: 11/09/2025
Etapa: 08 Consulte Chave de Acesso em:

CEP: 88330478 CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU Grupo/Subgrupo Tenso:B/B3 httpsy/lsat.aetacgov.rintielconsulta

Chave de Acesso:

4225.0908.3367.8300.0190.6600.1061.3763.6510.1745.1799

Protocolo de Autorizagdo: 3.422.500.034.350.795 - 11/09/2025 as 22:55

REFERENCIA | VENCIMENTO TOTAL A PAGAR

L 09/2025 J‘ 10/10/2025 R$ 2.262,75

Comunicado importante

fesets Agéncia / Codigo Cedente: 0348-4/0136136-8
Pagador: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS iCédigo para Cadastro

CPF/CNPJ: em Débito Automatico:
Enderego: 1926 1260 - CENTRO 20417510
CEP:88330-478 Cidade: BALNEARIO CAMBORIU SC ‘

L
i i i g [ . . o : B : == L
Leitura Anterior Leitura Atual ‘ Dias | Origem da Leitura Préxima Leitura Bandeira Tarifaria | Dias o
12/08/2025 11/09/2025 | 30 Lida 13/10/2025 Vermelia - Felarmar 2 RAGATETT [ 80
| < N~
z g ~ o
[ Medidor Grandeza e A—rzg%r:r L:;Luarf CiorEas Pﬁ;gas Total Apurado | : | E
: o . | Basede |Aliquotaj Valor
3370925 Energia Unico 33.894 : 36.291 1,00000 0,00 2.397 | Tributo }'Célculo R$)| (%) (RS)
PIS | 1.860,92 0,58 10,795
5 COFINS = 1.860,92 2,67 49,68
| ICMS } 2.242,06 17,00 381,1
|
\ ‘ J | — 3
Preco n‘t‘ﬂi COFINgJﬁVVB;;e Calc Aliquolai_ Tarifa | Consumo Faturado Dias F &
itens de Fatura Unid. Qtd. 4 tr?bA(uRé) Valor (RS) pBis (RS) ICMS (RS) ICMS (%) ICMS (RS) RS) _ e e |
(0D) Consumo TE KWH 2.397,000 0,393534 943,30 25,44 943,30 17,00 160,36 0,316023 SiiEE PO a
(OE) Consumo TUSD KWH 2.397,000 0,443734 1.063,63 28,69 1.063,63 17,00 180,82 0,356326 o i
(2U) Band. Vermelha KWH 2.397,000 0,098093 235,13 634 23513 17,00 39,97 0,078770| f Juns 20 2 U
SUBTOTAL 2.242,06 7] MAI25 3288 33 A
(C0) COSIP Municipal 0,000 0,000000 20,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,000000 % ABR/25 5183 28 (T
SUBTOTAL 20,69 G . 6256 2 b
| l =] revizs 729 30 o
CERTIFICO que o.ﬁ.ﬁ&l_{(_g__consiante o] avzs ws m
2 .o [¥@ DEzi24 3438 30 C
Bsede diaes i L
deste cocumento fo._ZﬁLiI&QQ_e aceit % My s w8
i 5§ OuTI24 267 30D i
| SET/24 2505 29 Zg _g
| AGO/24 0 29 W ES
i 51 s ¢ = I == =
| L::_’)me Marg|d Rinnert Bu kStegg EM CASO DE PAGAMENTO EM ATRASCE
TOTAL 2.262,75 Carao: Presidente Multa de 2% + Corregdo Monetaria pelo |-
LEGENDA: (0D) Consumo TE | (OE) Consumo TUSD | (2U) Bandeira Vermelha | (C0) commgpai-ememm IPCA (pro rata die) + Juros de Mora 1% &)
més (pro rata die) a serem cobrados em <
fatura posterior o
(Me'\sagens
O Beneficidrio: Celesc Distribuicao SA - CNPJ 08336783/0001-90 | BRADESCO PAGAVELEMCUALQUER BGENCINBANCARIA
§\,,‘/ Celesc  Av. ltamarati, n 160 - Itacorubi - Floriandpalis - SC CP: 88.034-900 , 237-2 ‘ 23790.3480090150.03053518013.613601612300000226275

Referéncia | Vencimento | Total a Pagar (RS)
09/2025 | 10/10/2025 2.262,75

Data Documento| Numero Referéncia [Unidade Consumidora
11/09/2025 202509-061376365 0020417510

Nosso Numero
15003053180

AR A

nado por 2 péssoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MAR
Para verificar a validade das assinaturas, ucvsﬁe'h&pé :/lbc.1doc.com.
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17/10/2025, 10:13 Banco do Brasil

17/10/2025 - BANCO DO BRASIL - 10:12:49
831708317 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

48190000030000515049504003300144112470000104090
BENEFICIARIO:

PJIBANK PAGAMENTOS S A

NOME FANTASIA:

PIBANK PAGAMENTOS S A

CNPJ: 18.191.228/6001-71
BENEFICIARIO FINAL:

CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO

CNPJ: 32.771.034/0001-76

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 101.703
DATA DE VENCIMENTO 27/18/2025
DATA DO PAGAMENTO 17/1e/2025
VALOR DO DOCUMENTO 1.040,90
VALOR COBRADO 1.040,90
NR.AUTENTICACAO 9.33E.3B1.BDE.11A.C6E

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=3.9.8#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO

Recibo do Pagador

Beneficlario final:

CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO ( 32.771.034/0001-76 ) Rua Lauro Muller, 616 Esg
Av Joca Brandao - Centro Itajai/SC 88301-400

NFSE 202500000210232

Prezado(a) Cliente!

programacoées!
0(s) titulo(s) vencidos,

Equipe Financeira Cliomed

a partir de 30 dias, serdo protestados.

Néo deixe de efetuar o(s) pagamento(s) em dia! Contamos com o seu pagamento para nossas

Evite transtornos.

celular para este

boleto com Pix!

Aponte a cémera do seu

QRCode e pague seu

CECC-CRIRZEAOPD-QEFEA

,_‘.
coargoorCC-CoIo-1Tvp-or—o

Agéncla/Cod. B

o

0001/0000515-5

Nosso numero

001/00490400330-0f

o

Vencimento

27/10/202

NOLIEN

(=) Valor do dooumento

1.040,90

Multa/Juros/Descontos

Pagador

Associacao De Pais E Amigos Dos Excepcionais 141 (76.698.380/0001-41)

N. Doc (=) Valor pago

176588

CC-CB1B-7/+0b-ot-Ebe-informe

~E_~na

Destaque Aqui

Autenticagdo mecanica no ve

{iSuperlogica |481-2 | 48190.00003 00005.150495 04003.300144 1 12470000104090

acaoror

5Sd

o

Local para pagamento
Pagavel preferencialmente no banco Superlogica SCD

Agéncia/Cod. Beneficiario

0001/0000515-5

Beneficiario final:
CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO ( 32.771.034/0001-76 ) Rua
Lauro Muller, 616 Esq Av Joca Brandao - Centro Itajai/SC

Intermediado por:

P PJBank Pagamentos SA
CNPJ: 18.191.228/0001-71

Nosso numero

001/00490400330-0

88301-400
Data do documento N° do Documento Especie Doc. |Aceite Data processamento Vencimento
07/10/2025 176588 N 08/10/2025
Uso do banco Carteira |[Moeda Quantidade (x) Valor
0 001 RS 27/10/2025

Instrucoes (Todas as informacoes deste bloqueto sao de exclusiva responsabilidade do beneficiario)
Apds vencimento: Multa 2,00%= R$20,82 Juros 0,033% a.d.= R$0,34/dia

(=) Valor do documento

1.040,90

Multa/Juros/Descontos

(=) Valor

Pagador
R 1926, 1260 Centro

88330-003 Balneario Camboriu/SC

- CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO 32771034000176

Associagdo De Pais E Amigos Dos Excepcionais 141 (76.698.380/0001-41)

Codigo de baixa:

’" ’I’ ||/ ” || MI m ’l || || 'II | | II' || | | | | || ’ | I“I I’ “I | ‘I | M«I | m“ B

Assinado por 2 péssoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGA
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verific
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Esta NFS-e foi assinada digitalmente

MUNICiPIO DE ITAJAI’ | Numero e Série da NFS-e

00000210232 / A1
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA ‘
) L Data e Hora da Emissao
Rua Alberto Werner, 100, Vila Operaria,

) 07/10/2025 09:53:22
CEP: 88304-053 - ITAJAI/SC

Competéncia
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e i T 10/2025
RPS n© 162908 série NFSE, emitido em 07/10/2025 } | R e Rean
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 32.771.034/0001-76 Inscrigdo Municipal: 317760
o e Nome fantasia: CLIOMED
Rpste) Nome empresarial: CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO SERVIGOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
C"omed Enderego: LAURO MULLER, 616 CEP; 88301-400
' Bairro: CENTRO Fone: 47 3047 7558
Municipio: ITAJAI UF: 8C E-mail: mensalidade@cliomed.com.br
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41 Inscricdo Municipal:
Nome fantasia:
Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 141
Endereco: R 1926, 1260 CEP: 88330-003
Bairro: CENTRO Fone: 47996738701
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: SC E-mail: diretoria@apaebalneariocamboriu.org.

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Servicos de analises clinicas e outros exames medicos, conforme detalhado em relatorio conservado pelo emissor nos termos do regime especial 579560
2024. Servicos vinculados ao contrato vinculado ao numero do CNPJ do tomador, referente ao mes 09 2025. Nao sujeito a retencao de IR conforme Dec.
9.580 2018, art. 714, 1, XXIV.

Retencoes COFINS 3,00 R$32,75.CSLL 1,00 RS 10,92.PIS 0,65 R$ 7,10.

VALOR TOTAL DO SERVICO: R$ 1.091,67

Cadigo do Servigo:
4.03 - Hospitais, clinicas, laboratdrios, sanatérios, manicémios, casas de satde, prontos-socorros, ambulatérios e congéneres

FORMA DE PAGAMENTO

Natureza de Operagao:
101 - ISS devido para ltajai

Local da prestagao do servigo
ITAJAI / SC - BRASIL

Valor Servigos | Base de Célculo Aliquota ISS }Valor ISS retido Valor ISS
1.091,67 1.091,67 2,00 % | 0,00 21,83
Desconto incondicional Desconto condicional Valor PIS Valor COFINS Valor INSS
0,00 0,00 7,10 32,75 0,00
Valor IR Valor CSLL Outras retengdes Valor dedugdes Valor liquido da NFS-e
0,00 10,92 0,00 0,00 1.040,90

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Lei Federal 12.741/2012
Valor Aproximado dos Tributos: Federais R$ 146,83 (13,45%) | Municipais R$ 22,71 (2,08%). Fonte: IBPT/empresometro.com.br

OUTRAS INFORMACOES (USO EXCLUSIVO DO MUNICIPIO)

- Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal no portal da NFS-e de ltajai: http:/nfse.itajai.sc.gov.br/
- Documento Fiscal emitido por contribuinte NAO optante pelo Simples Nacional

Desenvolvido por Publica

LERTIFICO que 0 2RI constante

seste cocumento foi PRESTADO e aceito

Emdd s | .
\J W Assinatura- éﬁé{@%ﬁ

tJome Margid Rinnert Buckstegge
Cargo: Presidente

Pagina 1 de 2.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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MUNICiPIO DE ITAJAi Numero e Série da NFS-e

00000210232 / A1
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

L | Data e Hora da Emissao

Rua Alberto Werner, 100, Vila Operéria, 07/10/2025 09:53:22

Competéncia
10/2025

, CEP: 88304-053 - ITAJAL/SC | g
&w NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e |
| iTAJAI ]

%3 - ‘ - - Cadigo de Verificagao
RPS n® 162908 série NFSE, emitido em 07/10/2025 ‘ GPGE-V7UT

RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: CLIOMED MEDICINA DO TRABALHO SERVICOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA A NOTA FISCAL
DE SERVICOS ELETRONICA N°00000210232 / A1, EMITIDA EM 07/10/2025 NO VALOR DE R$ 1.091,67.

DATA DO RECEBIMENTO: / / ASSINATURA DO DESTINATARIO:

Pagina 2 de 2.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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17/10/2025, 10:25 Banco do Brasil

o G331171020431257013
< 17/10/2025 10:25:11

DOC ou TED Eletrénico

Agéncia 8317-8
Conta corrente 228-3
Banco

Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com

DV)

CNPJ

Nome favorecido RC PAPEIS LTDA
Finalidade CREDITO EM CONTA
Nimero documento 101.704

Valor 500,00

Destinacao 0

Data transferéncia 17/10/2025

- CPF/CNPJ

erente

Autenticagdo SISBB ~ 8CAEE3D2C59A38D2

Assinada por JG462592 DENISE PAYERL 17/10/2025 10:21:56
JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE 17/10/2025 10:25:11
Transagao efetuada com sucesso

Transacéo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com .br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.9.8#/template/~2F pendencias~2F GTPY.bb

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—h
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6



Recebemos de RC PAPEIS LTDA ME \;s prudmm: c/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. - 7 .
Destinatirio: ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - 1084 - R 1926, 1260 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC. N F-e
Emissdo: 16/10/2025 Valor Total: RS 500,00 o
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000.059'249
Série 001
| -
RC PAPEIS LTDA ME Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrénica
0-ENTRADA E]
R OSNI MELLO, 84 1+54IDA CHAVE DE ACESSO
FAZENDA - ITAJAI - SC N 000.059.249 | 42251011 2867 5500 0110 5500 1000 0592 4919 7792 0947
Fone: (47)3248-9132 CEP: 88306-150 S Py 001
erie Consulta de autenticidade no portal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da SEFAZ Autenticadora
NATUREZA DA OPERAGAQ PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDA DE MERCADORIAS 242250407791185
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
255979762 11.286.755/0001-10
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DA EMISSAQ
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - 1084 76.698.380/0001-41 16/10/2025
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R 1926, 1260 ATE 17:30H CENTRO 88330-000 16/10/2025
MUNICIFIO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAC ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU SC | (47)3363-51006 14:11:31
DUPLICATAS ©
Numero : 001 EI.J
Vencimento 11/11/2025 g
Valor RS : 500,00 E
CALCULO DO IMPOSTO E
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUIGAC VALOR DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR TOTAL DOS FRODUTOS -
500,00 85,01 0,00 0.00 508.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IFI VALOR TOTAL DA NOTA O
0,00 0.00 0,00 0.00 0,00 50@00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS S
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CCDIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ I CPF :8
RC PAPEIS 1 - Contratacio do H p
ENDEREGO MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL g
ITAJAI SC S
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQuIDO E
114 | VOLUMES o
[nu}
DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGCOS [
i
PCR%DD'S:’O DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCMiSH | CST | CFOP | UNID. | QUANTIDADE u:?,'::o DE‘;ACL‘?NRTO :‘:}23 c:tzs:ig;s \/I::;n v::l;:m I::nsu g T::'
7540 DESINFETANTE LIMPADOR PERFUMADO 5L TALCO| 38089419 000 [ 5102 | un 12,00 10,90 0,00 130,80 130,80 22,24 0.00{ 17,06 0,00
CLEAN SHOP g
_EAN § v}
2968 GUARDANAPO SORELLA PEQUENO 23X23 48183000 000 | 5102 | UN 85,00 2.04 0,00 173,40 173.40 29,48 0,00 ]7,0(5J 0,00
7272 ALCOOL LIQUIDO TUPI 70 IT 38089419 000 | 5102 UN 15,00 10,32 0.00 154,80 154,80 26,32 0,00 27.0‘{) 0,00
K91 SACO DE LIXO 60LTRS 0.04 60X70 C/100 PRETO 39232910 000 | 5102 | UN 2,00 20,50 0,00 41,00 41,00 6,97 0,00 |7A0({B 0,00
LY
O ©
3 8
< O
CERTIFICO que o MATEP )AL constante Q0 E
Z >
4 : TS
deste documento foi € & aceitq g5
[
Koo
A 08
2590 i
<Y
: &
Nome Margid Rinneit Buckstegge = 3
Cargo: Presidente = &
L
(TR
m L
7
CALCULO DO ISSQN o <
INSCRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR TOTAL DO ISSON % 6
0,00 0,00 w g00
T
DADOS ADICIONAIS N ©
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO j ;IUJ
MD5: 755ead1c8d1ad54abebea7 1867334a3c W z
g 3
2 S
NOME FANTASIA: APAE BC g_ g
COMPLEMENTO : ATE 17:30H N @
S 3
o 9
o ‘£
g8
= @©
8 s
< Qo

DATA E HORA DA IMPRESSAO. 16/10/2025 14:12:02 Generati




~17/10/2025, 10:25

Agéncia

Conta corrente

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia

Autenticagao SISBB

[00)
w
A
~
'
o

N
N
o
w

MARCIO JOAO RODRIGUES
CREDITO EM CONTA
101.705

456,00

0

17/10/2025

4437D296E8A0AAS3

Banco do Brasil

Assinada por

JG462592 DENISE PAYERL

JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE

17/10/2025 10:23:26
17/10/2025 10:25:11

Transacéo efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o codigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




RECEBEMOS DE MARCIO JOAO RODRIGUES OS PRODUTOS E/OU SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA
ABAIXO. EMISSAO: 16/10/2025 VALOR TOTAL: R$ 456,00 DESTINATARIO: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS - RUA 1926,
1260 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU-SC

DATA DE RECEBIMENTO

TIDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-e

Ne°. 000.000.005
Série 001

|

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

MARCIO JOAO RODRIGUES
AVENIDA DO ESTADO DALMO VIEIRA, 4881 - SALA 01
ESTADOS - 88339-060
BALNEARIO CAMBORIU - SC Fone/Fax:

v

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica

AN

0 - ENTRADA 1
1- SAIDA 1

N°. 000.000.005

CHAVE DE ACESSO
42251021 0282 2600 0170 5500 1000 0000 0511 2817 5738

Série 001
Folha 1/1

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

FATUREZA DA OPERAGAQO

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

4
VENDA 242250407626757 - 16/10/2025 12:24:08 |
[INSCR[CAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. [CNPJ / CPF ]
257454632 | 21.028.226/0001-70
DESTINATARIO / REMETENTE
OME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA DA EMISSAO
[ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS [ 76.698.380/0001-41 16/10/2025 ]
NDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA/JENTRADA
{RUA 1926, 1260 CENTRO 88330-003 ]
fMUNlCIPIO UF TFONE / FAX INSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA
'BALNEARIO CAMBORIU SC | { ]

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALC. DC ICMS [VALOR DO ICMS  |BASE DE CALC. ICMS S.T.|VALOR DO ICMS SUBST. ’v. IMP. IMPORTA(;AO] V.ICMS UF REMET. |V. FCP UF DEST. VALOR DO PIS V. TOTAL PRODUEDS
0,00 : 0,00 0,00, 0,00, 0, 00 0, 00 0,00 456,90
FALOR DO FRETE [VALOR DO SEGURO |DESCONTO [OUTRAS DESPESAS [VALORTOTALIPI  [V.ICMS UF DEST. {v. TOT. TRIB. VALOR DA COFINS | V. TOTAL DANO
| |
0,00 0,001 0,00L 0,00 0,00 0, 00/ 0,00 456@&
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS m
{ NOME / RAZAO SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO [UF [CNPJ/CPF a )
9-Sem Transporte 1 o |
{ NDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAQ ESTADUAL o |
5 |
n
QUANTIDADE ESPECIE TMARCA NUMERAGAO [PESO BRUTO TPESO LIQUIDO S
l A ‘ ‘ ,L :g
[S)
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS 0 ; o)
CODIGO A ‘ ‘ VALOR | VALOR | B.CALC | VALOR | VALOR [ALIQ. :
PRODUTO DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH [0/CSOSN| CFOP | UN | QUANT UNIT AL \CMS \CMS e |ioms | Alia @
| 4881 PAO FRANCES CERVEJINHA 00000000| 0102 | 5102 | KG | 30,6040 14,9000 456,00 _ 0,00| 0,00 0,00 . g, .
; ©
(o]
i}
| | L
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20/10/2025, 09:05

Banco do Brasil

g G3332009022299221
Consultas - Emissdo de comprovantes 20/10/2025 09:05:41
EMPRESA
20/10/2025 - BANCO DO BRASIL - ©9:05:41
831708317 @001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO EX SUB PMBC
AGENCIA: 8317-8 CONTA: 228-3

23790001085200075898843026534206212370000063234
BENEFICIARIO:

BRADESCO SEGUROS - SEGURO AUTO

NOME FANTASIA:

BRADESCO SEGUROS - SEGURO AUTOMOVEL
CNPJ: 92.682.038/0001-00
BENEFICIARIO FINAL:

BRADESCO SEGUROS - SEGURO AUTOMOVEL
CNPJ: 92.682.038/0001-00

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXC
CNPJ: 76.698.380/0001-41

NR. DOCUMENTO 102.001
DATA DE VENCIMENTO 17/10/2025
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2025
VALOR DO DOCUMENTO 632,34
VALOR COBRADO 632,34
NR.AUTENTICACAO 9.3AC.1BE.OCF.2AB.125

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 ©8722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transacao efetuada com sucesso por: JD530365 MARGID RINNERT BUCKSTEGGE.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html’?v=3‘9.8#/template/~2Fconsu|tas-2F869-1 .bb%3Favalie=sim

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




@ bradesco

Local de Pagamento

BANCO BRADESCO S/A
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO

Vencimento

17/10/2025

Beneficiario CNP92.682.038/0001-00 CEP 20931-675 UF RJ Agéncia / Conta Beneficiario
Bradesco Auto RE N 555 0-0/0-00

Data emissdo Proposta Reemissao Prestagao N° Apolice End./fatura Controle Carteira / Nosso Numero
10/10/2025 |A645343237 |S 0001 0000000 |09-11 05/20007589843-3
Carteira Espécie da Moeda Quantidade Valor Moeda 1(= ) Valor do Documento

5 R$ 0000000000 *kkkkkx632,34
Inicio vigéncia Final vigéncia Caodigo Corretor Insp. Rec.Prov. Comissao Permanéncia por dia 2(-) Desconto / Abtimento
10/10/2025 |09/11/2025|428250 0,00

Instrugdes de responsabilidade do Beneficiario

Atencao Sr. Caixa
Até o vencimento cobrar o valor de R$ *******632,34

Apbs o vencimento, adicionar ao valor do titulo multa de 0,00% e juros de R$ 0,00 por dia de atraso.

3(-) Outras Dedugdes

4 (+) Mora / Multa

5 (+ ) Outros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

Informagoes sobre a apdlice

1—a £
T
CERTIFICO que 0. AAM{Z

constante

Nome Margid Rinnert Bucksiegge

7 e € ACEIO

ot

Cargo: Presidente

Chave

53120645P0A64534323700000009900000000000010001A645343237000000000

Pagador CPF/ICNP 76.698.380/0001-41

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO
Sacador / Avalista / CPF / CNPJ / Enderego

Autenticagdo
«° bradesco 23790.00108 52000.758988 43026.534206 2 12370000063234
Local de Pagamento Vencimento

BANCO BRADESCO S/A
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM QUALQUER AGENCIA BRADESCO

17/10/2025

Beneficirio CNP92.682.038/0001-00 CEP 20931-675 UF RJ Agéncia / Conta Beneficiario
Bradesco Auto RE N° 555 0-0/0-00

Data emissao Proposta Reemissao Prestagao N° Apolice End./fatura Controle Carteira / Nosso Numero
10/10/2025 |A645343237 |S 0001 0000000 |[09-11 05/20007589843-3
Carteira Espécie da Moeda Quantidade Valor Moeda 1(= ) Valor do Documento

5 RS 0000000000 *kkkkk*x632,34
Inicio vigéncia Final vigéncia Cadigo Corretor Insp. Rec.Prov. Comissao Permanéncia por dia 2(-) Desconto / Abtimento
10/10/2025 |09/11/2025/428250 0,00

Instrugdes de responsabilidade do Beneficiario
Atencao Sr. Caixa

Até o vencimento cobrar o valor de R$ ******* 632,34
Apos o vencimento, adicionar ao valor do titulo multa de 0,00% e juros de

3(-) Outras Dedugdes

4 (+) Mora / Multa
R$ 0,00 por dia de atraso.

5 (+ ) Outros Acréscimos

6 (=) Valor Cobrado

Chave

53120645P0A64534323700000009900000000000010001A645343237000000000

Pagador CPF/CNP 76.698.380/0001-41
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO

Cédigo de Baixa

T

Autenticacdo Mecénica Ficha de
Compensacio

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

=

-CBlB&FOD-SFEG e informe o cédigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC



f.:’bradesco sequros DEMONSTRATIVO DE CALCULO

Bradesco Auto/Re Companhia de Seguros Estudo: 03 Data / Hora: 08/10/2025 14:09:47
CNPJ: 92.682.038/0001-00 N2 Cotagdo: 0755890848/03 Data do 1° Calculo: 07/10/2025
Processo SUSEP: 15.414.900666/2014-89 ltem: 1 Célculo valido ate: 14/10/2025
Versao: 0000
Usuario : 8000
DADOS DO PROPONENTE DADOS DO SEGURO
Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIO Vigéncia: das 24h de 10/10/2025 as 24h de 10/10/2026
CPF/CNPJ:  76.698.380/0001-41 Cia Renovagao: 588
Tipo Pessoa: Juridica Tipo Seguro: Individual
Segurado € o principal condutor ? Ndo se aplica. Cod. Contrato: 00000000000
Produto: Tradicional
Tipo Cliente:
CEP de Pernoite: 88330-478
Bonus: 10
Sinistro? Nao Quant.: 00

DADOS DO CORRETOR

Nome: VANGOGH CORRETORA DE SEGUROS LTD CPF/CNPJ: 95.846.861/0001-00
Sucursal: 645 CPD: 428250 - 2300
Inspetoria: 18

OBJETO DO SEGURO

Tipo do Veiculo: Prisma Sedan Lt 1.4 Econoflex Chassi:  9BGRP69X0CG304757 Data Saida Conc.:
Marca: GM - CHEVROLET Placa: MJY6249 N¢ Eixos: 02
Uso Veiculo: Particular Chassi Remarcado: Nao Carroceria:  Nao
Equipamentos:  N&o Codigo FIPE: 0043338 Veic. Transformado: Nao
Ano Fab.: 2011 Ano Mod.: 2012 Zero KM: Nao Antifurto:  Nao
Codigo: 7860 Isencédo Fiscal: Nao Acessorios:  Nao

N° Portas: 04 Tipo Semi-Reb.: Na&o
CLAUSULAS
(001) Cobertura Compreensiva (108) Assist Auto Dia/Noite - Passeio llimitado (115) Auto Reserva Plus - 15 dias
(056) Danos Morais (006) Extensao perimetro Mercosuli (081) Acidentes Pessoais de Passagei@s
(125) Repare Facil - Sup. Martelinho (126) Repare Facil - Rep. Rapido (024) Vidro Protegido Plus

Este calculo ndo pressupde a aceitagdo do risco por parte da Seguradora.
00000000002849000007209990000010000000000000 72081220901001000100000000000

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASS

CAjlculo Online Q00DDTEJ | OODDTEJ | 0000000

Chassi Decodificado Pagina 1 de 5
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




€ bradesco seqguros

Bradesco Auto/Re Companhia de Seguros Estudo: 03
CNPJ: 92.682.038/0001-00 N¢ Cotagao: 0755890848/03
Processo SUSEP: 15.414.900666/2014-89 Item: 1

LIMITES MAXIMOS DE INDENIZAGAO - LMI (R$) - COBERTURAS E SERVICOS

AUTO Kit Gas: 0,00
Veiculo: Valor de Mercado Referenciado Dias Paralisagao: 0,00
Fator de Ajuste: 100 % Acessorios: 0,00
Desp. Extraordinarias: Néo Carroceria: 0,00
Blindagem: Cobertura nao contratada Equipamentos: 0,00

Bens no Interior do Veiculo: 0,00
Assist. Funeral: 0,00

FRANQUIAS (R$)

Veiculo: 2.604,45 (Reduzida) Equipamentos: 0,00

Kit Gas: 0,00 Carroceria: 0,00

Para-Brisa: 238,00 Vidros Laterais: 126,00

o Vidro Traseiro: 280,00

Repare Facil

Super Martelinho: 90,00 Troca de Para-choque: 0,00

Reparo Rapido: 180,00 Rodas, Pneus e Suspensao: 0,00

Teto Solar: 0,00 Retrovisores: 164,00

Teto Panoramico: 0,00 RCF Veiculos Rebocados: Nao

Maquina de Vidros: 0,00

PREMIOS (R$)

Auto:  1.663,69

Desp. Extraordinarias: 0,00 Danos Materiais: 520,49

Diarias de Paralisacdo: 0,00 Danos Corporais: 85,72

Kit Gas: 0,00 Danos Morais: 36,85

Acessorios: 0,00 RCF (B): 643,05

Equipamentos: 0,00 APP - Morte: 2437

Carroceria: 0,00 APP - Invalidez: 24,37

Blindagem: 0.00 DMH: 0,00

Assist. Funeral: 0,00 APP(C): 48,74

AUTO (A): 1.663,69

Este calculo ndo pressupde a aceitacdo do risco por parte da Seguradora.
00000000002849000007209990000010000000000000 72081220901001000100000000000

CAilculo Online
Chassi Decodificado

00DDTEJ | O00DDTEJ | 0000000

DEMONSTRATIVO DE CALCULO

08/10/2025 14:09:47

Data / Hora:
Data do 1° Calculo: 07/10/2025
Calculo valido até: 14/10/2025
Versao: 0000
Usuario 8000

RCF

D.M.:  200.000,00

D.C.:  200.000,00

G.U.: 0,00

D. Morais.: 30.000,00

APP

Morte p/ Passageiro:
Invalidez p/ Passageiro: 10.000,00

Despesas Médicas:

Lotagao Oficial:

Lanternas:

Lanternas Auxiliares:
Lanternas de LED:

Farois:

Farois de Xenon:

Farois de Led:
Farois

LIQUIDO (A+B+C):

Prémio Residencial:

Custo de Emissao:

Adic. Fracionamento:
I0F:

TOTAL:

Qtd. Pontos Usados:
Pagamento ¢/ Pontos:
TOTAL A PAGAR:

ccB:

Auxiliares:

2.355,48
0,00
0,00
0,00
173,83
2.529,31
0

0,00
2.529,31
N&o

Péagina 2 de 5
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{.ijradesco sequros DEMONSTRATIVO DE CALCULO

Bradesco Auto/Re Companhia de Seguros Estudo: 03 Data / Hora: 08/10/2025 14:09:47
CNPJ: 92.682.038/0001-00 N¢ Cotagado: 0755890848/03 Data do 12 Calculo: 07/10/2025
Processo SUSEP: 15.414.900666/2014-89 Item: 1 Calculo valido ateé: 14/10/2025

Versao: 0000

Usuario : 8000

PAGAMENTO (R$)

Débito em Conta Cartao de Crédito Bradesco Cartao de Crédito

N2 | Parcelas Total Parcelas Total Parcelas Total Parcelas Total

ix | R$ 2.529,33 R$ 2529,33 R$ 2.529,33 R$ 2.529,33 R$ 2.529,33 R$ 2.529,33 R$ 2529,33 R$ 2.529,33
2x | R$ 1.264,66 R$ 2.529,33 R$ 1.264,67 R$ 2.529,34 R$ 1.264,67 R$ 2.529,34 R$ 1.264,66 R$ 2.529,33
3x | R$ 843,11 R$ 2.529,33 R$ 843,12 R$ 2.529,36 R$ 843,12 R$ 2.529,36 R$ 843,11 R$ 2.529,33
4x | R$ 632,33 R$ 2.529,33 R$ 632,34 R$ 2.529,36 R$ 632,34 R$ 2.529,36 R$ 632,33 R$ 2.529,33
5x | R$ 505,86 R$ 2.529,33 R$ 505,87 R$ 2.529,35 R$ 505,87 R$ 2.529,35 R$ 556,39 R$ 2.781,95
6x | R$ 421,55 R$ 2.529,33 R$ 42156 R$ 2.529,36 R$ 42156 R$ 2.529,36 R$ 47459 R$ 2.847,54
7x | R$ 399,66 R$ 2.797,68 R$ 361,34 R$ 2.529,38 R$ 361,34 R$ 2.529,38 R$ 416,30 R$ 291412
8x | R$ 35551 R$ 2.844,13 R$ 316,17 R$ 2.529,36 R$ 316,17 R$ 2.529,36 R$ 372,70 R$ 2.981,65
9x | R$ 321,22 R$ 2.891,05 R$ 281,04 R$ 2.529,36 R$ 281,04 R$ 2.529,36 R$ 338,90 R$ 3.050,17
10x | R$ 293,84 R$ 2.938,45 R$ 252,94 R$ 2.529,40 R$ 252,94 R$ 2.529,40 R$ 311,96 R$ 3.119,62
11x R$ 229,94 R$ 2.529,34

12x R$ 210,78 R$ 2.529,36

QUESTIONARIO DE AVALIAGAO DE RISCO
Caracteristicas do principal condutor

Nome:

CPF/CNPJ: 000.000.000-00
Data Nasc.:

Sexo:

Estado Civil:

Questionario de Avaliagéo de Risco

1) - NAO CONSIDERANDO A(S) PESSOA(S) DO SEGURADO E DO PRINCIPAL CONDUTOR, DESEJA COBERTURA PARA
OUTRO CONDUTOR ENTRE 18 E 25 ANOS?
R.. SIM, PARA CONDUTORES MASCULINOS OU FEMININOS

.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codigo 5FCE:

2) - QUAL A QUILOMETRAGEM MEDIA RODADA CONDICOES HABITUAIS? %
R.. ENTRE 15 E 50 KM/DIA OU ENTRE 500 E 1500 KM/MES é
i
Os dados coletados e tratados por meio deste documento serdo utilizados unica e exclusivamente para fins de calculo e cotaqgog
do seguro e em respeito a toda a legislacao aplicavel sobre seguranga da informagdo, privacidade e protecdo de dados, inclus'("nrdeg

mas nao se limitando a Lei Geral de Protegdo de Dados (Lei Federal n. 13.709/2018).

Para obter maiores informagdes sobre como os seus dados pessoais sao tratados pela Bradesco Auto/RE Companhia de Segur
consulte o nosso Aviso de Privacidade disponivel para consulta em

(https://www.bradescoseguranca.com.br/htmi/seguranca_corporativa/pf/seguranca-informacao/privacidade.shtm).

Este calculo ndo pressupde a aceitagdo do risco por parte da Seguradora.
00000000002849000007209990000010000000000000 72081220901001000100000000000

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA E
Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1do
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O bradesco seguros

Bradesco Auto/Re Companhia de Seguros Estudo: 03
CNPJ: 92.682.038/0001-00 N Cotacgdo: 0755890848/03
Processo SUSEP: 15.414.900666/2014-89 ltem: 1

Vantagens do Bradesco Seguro Auto

&

Parcelamento em ate 10 vezes CartaVerde - Gratuita

SOMm fUros

Conhec¢a mais vantagens

Demais Vantagens

Assisténcia Dia e Noite

Aplicativo Bradesco Seguros

@

Clube de Vantagens

=

Este calculo ndo pressupde a aceitagdo do risco por parte da Seguradora.

00000000002849000007209990000010000000000000 72081220901001000100000000000

CAjlculo Online OODDTEJ | O0ODDTEJ | 0000000

Chassi Decodificado

DEMONSTRATIVO DE CALCULO

Data / Hora: 08/10/2025 14:09:47
Data do 19 Calculo: 07/10/2025

Calculo valido até: 14/10/2025

Versao: 0000

Usuario 8000

Seqguro campleto

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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6 bradesco sequros DEMONSTRATIVO DE CALCULO

Bradesco Auto/Re Companhia de Seguros Estudo: 03 Data / Hora: 08/10/2025 14:09:47
CNPJ: 92.682.038/0001-00 N¢ Cotagado: 0755890848/03 Data do 1° Calculo: 07/10/2025
Processo SUSEP: 15.414.900666/2014-89 ltem: 1 Célculo valido ateé: 14/10/2025

Versao: 0000

Usuario : 8000

A Bradesco Auto/RE Companhia de Seguros declara que cumpre toda a legislagdo aplicavel sobre seguranca da informacao,
privacidade e protecdo de dados, inclusive (sempre e quando aplicaveis) a Constituicao Federal, o Codigo de Defesa do
Consumidor, o Codigo Civil, o Marco Civil da Internet (Lei Federal n. 12.965/2014), seu decreto regulamentador (Decreto
8.771/2016), a Lei Geral de Protecdo de Dados (Lei Federal n. 13.709/2018), e demais normas setoriais ou gerais sobre o
tema, comprometendo-se a tratar os dados pessoais coletados por meio deste instrumento para a sua execugao e somente nos
estritos limites e finalidades aqui previstos, como controlador de dados pessoais ou por meio de seus operadores, nos termos
da lei aplicavel; ou com o devido embasamento legal, sem transferi-los a qualquer terceiro, exceto se expressamente autorizado
pelo titular dos dados, por este ou outro instrumento ou, ainda, para ocumprimento de obrigagdo legal ou regulatoria ou em

caso de decisdo judicial que obrigue o fornecimento.

Apos a emissdo do seguro nao € possivel alterar a modalidade de pagamento da apdlice, incluindo alteragdes/substituigbes de

cartao de crédito.

E permitido a utilizagdo de Cartdo Virtual somente para pagamentos a vista. N&o serao aceitos cartdoes virtuais do tipo que

expiram para pagamento do seguro.

1B-7FOD-8FE6

. ) . - n : . 2 ; ; o0
Boletos de apolices cujo pagamento foi cartdo de crédito, ficam disponiveis somente apos o vencimento da parcela e possuemQ

FCC

juros.

Para obter maiores informacdes sobre como os seus dados pessoais sdo tratados pela Bradesco Auto/RE Companhia d it

o

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FEG6 e informe o cédigo

Seguros, consulte o nosso Aviso de Privacidade disponivel para consulta em
(https://www.bradescoseguranca.com.br/html/seguranca_corporativa/pf/seguranca-informacao/privacidade.shtm).

Este calculo nao pressupde a aceitagdo do risco por parte da Seguradora.
00000000002849000007209990000010000000000000 72081220901001000100000000000

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Orgamento de Seguro Auto
eguro Orgamento: 4680510945-0-1
TRA
BRI Processo SUSEP: 15414.100233/2004-59

CNPJ: 61.198.164.0001/60 Orgamento valido 09/11/2025 Realizado em 02/10/2025

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS,
Obrigado por solicitar um orgamento para seu veiculo com a PORTO SEGURO. A seguir vocé conhecera todos os beneficios que temos
para oferecer, as formas de pagamento que melhor lhe convém, &lém de todos os detalhes das coberturas Confira os dados abaxo e se

seu perfil estd de acordo com o informado

PROPONENTE
Proponente / Segurado{a) CNPJ
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 76.698.380/0001-41
CORRETOR
Corretor SUSEP Telefone E-mail
VANGOGH CORRETORA DE SEGUROS LTDA 09460J 47-99985-3856 csvangogh@terra.com.br
Pt B termed Tolime ©
]
LL
SEGURO @
S
Tipo de Operagao Segmento Sucursal Apdlice tem &
RENOVAGAO DA CIA TRADICIONAL 16 11665630 1 9_'0|
Vigéncia Bénus Unico Renovagao 8
02/10/2025 até 10/10/2026 (365 dias) CLASSE 10 PORTO SEGURO 8
LL
VEICULO P
2
Veiculo Ano Fabricagao / Modelo Portas/Combustivel %
752 - - PRISMA LT 14 8V ECONOFLEX 2011 / 2012 4 |/ GASOLINA/ALCOOL g
Placa Chassi Fipe Categoria Veiculo 0 Km g
MJYG6249 9BGRPEIXDCG304757 43338 10 - VEICULOS DE PASSEIO N E
()
Veiculo Blindado Isengao Fiscal Uso Quantidade de Passageiros 8
NAO POSSUI BLINDAGEM SEM ISENGAO PARTICULAR 5 5
Cambio Automatico Kit-Gas Veiculo de Pessoa com Deficiéncia E
NAO NAO NAO N
I
QUESTIONARIO o

Cmdubréapmquedldooovdwbsogurado.omndomalsdeumpmdldgkovolwlosommdopordohdmwmh
na semana, deverd ser considerado o mals jovem. Também deverd ser indicado o condutor mais jovem, quando todos os condutopsy

o/5FCC

dirigrem o wveiculo segurado apenas um dia na semana. Para que seu seguro funcione perfeitamente quando vocd mais pfedsarﬁéﬁ
necessério que as informagdes sobre o risco sejam completas e precisas. lssonosa]udaacalwhrosogumdefomjummmré
principalments, garante que vocd receba a indenizagdo sem burocracia no momento do sinistro. Entdo revise as suas mposhﬁe%
ajacomboa—fépamn&operdorodrolbalndanlmqlo,terocommbcancaladoelouterasuahdonlznqaomdmm 5'2
e
Nome do principal Condutor: DEIVIDE ELIAS FLORENCIO CPF: 059.692.589-11 CEP PERNOITE: 8833047% é
-
Possui um ou mais dos dispositivos antifurto/anti-roubo abaixo instalados no veiculo?: OUTROS DISPOSITIVOS é 2
. 23
- Seguro do corretor?: NAO > g.
—_
h o
COBERTURAS o a
w
COBERTURAS AUTO S .
o8
T S
LMI (indenizagao) Franquia Var. de Opcionais Depreciagao Valor do Prﬁm:g
Casco 5 g
COMPREENSIVA 100.00% R$ 3.046,00 0.00% 0.00% R$ 1.4393942
Colisdo, Incéndio, Roubo ou Furto i,; g
c °
o &
Foram oferecidas ao Segurado duas opgdes para a contratagdo do seguro: Valor de Mercado Referenciado e Valor Determinado. Adgw %
>
S ©
S g
CPFICNPJ: 76698320/085 151

T
Uso Intemo de Cla impresso: 0211072025 1032
- = ©
20251109.05.0035C. 0000A 0000G ACP000000 25
094600 Pag. 1 'S

—
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ﬂ POftO SegUI’O Orgamento de Seguro Auto Orgamento: 4680510945-0-1

FRACICIINGL Processo SUSEP: 15414.100233/2004-59

CNPJ: 61.198.164.0001/60 Orgamento valido 09/11/2025 Realizado em 02/10/2025

COBERTURAS
COBERTURAS AUTO

opgao escolhida foi indenizagao por Valor de Mercado Referenciado. Em caso de indenizagao integral, a mesma, sera de 100.00%
do valor do veiculo referéncia da tabela FIPE divulgada no site www fipe org.br, vigente na data da ocoméncia e regido de
contratagdo. Caso esta tabela seja extinta a indenizagao ocorreré com base na tabela Molicar divulgada no site  www.molicar.com.br.

Franquia: 50% da Obrigatéria

LMI (indenizagao) Franquia Var. de Opcionais Depreciagio Valor do Prémio
Vidros
76 - VIDROS, RETROVISORES, LANTERNAS E R$ 10.000,00 . - - R$ 110,83
FAROIS - REFERENCIADA

*Franquias: Vidros Para-Brisa, Teto Solar ou Panoramico: R$ 254,00 / Vidros Traseiros: R$ 45000 / Fardis Convencionais, Milha e
Neblina: R$ 194,00 / Fardis de LED: R$ 202,00 / Fardis de Xenon: R$ 20200 / Lantemas Convencionais: R$ 200,00 / Lanternas

©
de LED: R$ 200,00 / Vidros Laterais : R$ 119,00 / Retrovisores : R$ 148,00 H_J
©
LMI! (indenizagac) Franquia Var de Opcionais Depreciagao Valor do Prémil
Reparos no Veiculo Por Servigo
REPARO RAPIDO E SUPERMARTELINHO DE R$ 1.500,00 * - - R$ 118,79

OURO - REFERENCIADA

‘Franquias: Reparo Rapido: R$ 150,00 / Supermartelinho: R$ 90,00
Limite de utilizagdo por vigéncia: Reparo Rapido. R$ 1.500 / Supermartelinho de Ouro R$ 1.500.

LM (indenizagio) Franquia Var. de Opcionais  Depreciagio  Valor do Prémi
RCF
RCF-V DANOS CORPORAIS R$ 200.000,00 - - - R$ 4385
RCF-V DANOS MATERIAIS R$ 200.000,00 - - - R$ 588,62
APP
ACIDENTES PESSOAIS PASSAGEIROS R$ 25.000,00 - - - R$ 131,87
Danos Morais
DANOS MORAIS E ESTETICOS R$ 50.000,00 - - - R$ 169,50
COBERTURAS ADICIONAIS, SERVIGOS E BENEFICIOS o
e ] “RVICOS A R , Gratuita ﬁ
R$ 105,483

ficar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informé o codigo 5FCC-CB1B-7FOD
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Uso Intemo da Cia Impresso: 02/10/202
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Orcamento de Seguro Auto
egUI'O ’ Orgamento: 4680510945-0-1

T
RebiGL Processo SUSEP: 15414.100233/2004-59
CNPJ: 61.198.164.0001/60 Orgamento vélido 09/11/2025 Realizado em 02/10/2025

DESCONTOS APLICADOS NO ORGAMENTO

Desconto Correntista Itai.  5.00%

Desconto & vista - Demais formas de Pagamento :  5.00%

Desconto Promocional:  10.00%

PREMIO

Prémio Total Liquido R$ 270858
IOFF  + R$ 199,89

Prémio Total R$ 290847
FORMAS DE PAGAMENTO

TODAS CARTAO DE CREDITO PORTO BANK SEM DESCONTO (OUTRO TITULAR)

1x 2x 3x 4x 5x 6x 7x 8x 9x 10x 1ix
RS RS R$ R$ RS R$ RS RS R$ RS R$
2.762,99 1.454,24 969,49 727,12 581,69 484,75 415,50 363,56 323,16 290,85 26441 242,37

2 P

=] TODAS CARTAO DE CREDITO - DEMAIS BANDEIRAS

1x 2x 3x 4x 5x 6x 7x 8x 9x 10x 11x 12x
RS RS RS RS RS ] RS R$ RS RS
276299 145424 969,49 727,12 581,69 484,75 415,50 363,56 323,16 290,85 - -
[cc] TODAS DEBITO C. CORRENTE
1x 2x 3x 4x 5x 6x 7x 8x 9x 10x 11x 12x
R$ RS R$ R$ R$ R$ RS R$ R$ R$ RS R$

276299 145424 969,49 727,12 581,69 484,75 415,50 363,56 323,16 290,85 314,46 293,13

@ 1 BOLETO / DEMAIS CARNE

1x 2x 3x 4x 5x 6x 7x 8x 9x 10x 11x 12x
RS R$ RS R$ R$ RS R$ R$ R$ RS

. 145424 96949 727,12 64068 54685 47969 42958 390,74 359,78 33455

por 2 pessoas: LUIZ HEI\‘IRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

& 1 BOLETO / DEMAIS C. CORRENTE

1x 2x 3x 4x 5x 6x Tx 8x 9x 10x 11x 12x
RS 3 RS R$ R$ RS R$ R$ R$ R$ RS R$
293,1

290847 145424 969,49 727,12 581,69 484,75 415,50 363,56 323,16 290,85 314,§6

rificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codigo SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

(=1

CPF/CNPJ: 76698380/

Uso Intemo da Cia Iimpresso: 02/10/202!
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; POftO Seguro SrEmEme S Begims. Aok Orgamento: 4680510945-0-1

TRABIGIGNAL Processo SUSEP: 15414.100233/2004-59

CNPJ: 61.198.164.0001/60 Orgamento valido 09/11/2025 Realizado em 02/10/2025

FORMAS DE PAGAMENTO

E 1 DEBITO C. CORRENTE / DEMAIS CARNE

1x 2x 3x 4x 5x 6x 7x 8x 9x 10x 11x 12x
RS R$ RS R$ R$ RS RS RS RS R$ RS RS
290847  1454,24 969,49 727,12 640,68 546,65 479,69 429,58 390,74 359,78 334,55 313,63
(s/uras! (9 WOs) 18)uros | aguros ros jros oS juros uros jros MTOS juros
(R 27465 (RS 34589 RS 41848 (RS 49188 (RS 566 36 (RS 641931 (RS 71859 (RS 79632
Dara & forma de pagamento Cartao de Credito sao aceitas as seguintes bandeiras Mastercard, Visa, Diness e Elo
Boleto
A visw
RS 2.762,99

hums)

CLAUSULAS (ATENGAO AOS AVISOS)

e Prezado Corretor, o risco estd sujeito a andlise a cada nova transmissao de orgamento/proposta.

Quando contratada, a cobertura de Vidros estd sujeita a analise, se constatarmos avarias nos vidros, lanternas, fardis
retrovisores na vistoria prévia, a cobertura serd removida na emisséo da apolice automaticamente.

6digo 5FCE-CB1B-7FOD-8FEG

Quando contratada, a cobertura de Responsabilidade Civil Facultativa de Veiculo - Danos Corporais (RCFV-DC) nao abran

danos morais e estéticos, este € um risco excluido.

Quando contratada, a cobertura de Danos Morais e Estéticos garantira até o limite contratado, reembolso de indenizagao paga
terceiros, em decorréncia de danos morais e estéticos por envolvimento em acidente de transito, coberto e indenizavel.

« Quando contratada, a cobertura de Blindagem garantirda o reembolso até o limite contratado do valor da blindagem do veicul
conforme Condigées Gerais, Para veiculos com blindagem de série e com valor incorporado no valor de referencia do veicu

7FODZ8FES e informe o ¢

ndo sera necessario a contratagdo de verba adicional.

Quando contratada, a cobertura de Acidentes Pessoais por Passageiro, o valor maximo contratado € considerado por passagei
até o limite de lotagdo do veiculo. Além disso, nos orgamentos Porto Seguro, inclui cobertura para despesas médico-hospitalare

BIB

decorrentes de acidentes envolvendo o veiculo segurado.

aB/5FCC

o Este seguro é estruturado com pagamento em prémio Unico, a ser pago pelo segurado ou seu representante, a vista ouQe
prestagoes mensais, optando por uma das formas de pagamento previstas na proposta, hipotese em que, a dependegds
quantidade de parcelas, poderé incidir juros. O prazo limite para pagamento do prémio & a data de vencimento escolhida Eae:%
segurado ou estipulada no documento de cobranga, de acordo com a opgao escolhida. Se esta data cair no dia em que

C

tv

Qo
houver expediente bancério, o pagamento podera ser realizado no dia atil subsequente. 5 g
w o
.mmmommm.mmmmmmmmmwmmmwn@g
Gerals. < 7
x o
. <3
. Importante: O valor e a aceitagdo do seu seguro sao definidos pelas informagdes de risco que vocé fornece. E fundam?)ntg
que vocé as revise com atengdo e as mantenha atualizadas, pois dados incorretos ou a falta deles poderao invalideras@
9]
cobertura. E §
Lg IS4
. Este orgamento é apenas uma cotagdo. A contratagéo sé sera finalizada apos a andlise e aprovagdo da proposta a(_)sgf
enviada pelo seu corretor. nZ: =
<
w c
N N ) ) I 0
« As Condigbes Gerais deste seguro, que incluem todos os detalhes de cobertura, limites e exclusbes, estdo disponiveis paraNs@
o )|
consulta antes da contratagdo. Acesse: hips: o g
7R
. ~ 5 SR
e O registro do produto € automatico e nao representa aprovagao ou recomendagao por parte da Susep. [
g ¢
N ©
5 ©
o O
CPFICNPJ: 76608380/0801E1

T
Uso Intemo da Cia i |mpresso:02/1m5g1(%ﬂ
20251109.05.0035C.0000A 0000G ACPO00000 ﬁ §
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E Porto Seguro Orgamento de Seguro Auto S ORI

TRABIGIONAL Processo SUSEP: 15414.100233/2004-59

CNPJ: 61.198.164.0001/60 Orgamento valido 09/11/2025 Realizado em 02/10/2025

ESCLARECIMENTOS SOBRE O CONTEUDO DO QUESTIONARIO

Pergunta - Possui um ou mais dos dispositivos antifurto/anti-roubo abaixo instalados no veiculo?
o Exemplos de dispositivos: Rastreador ou Bloqueador ou Localizador: Considerar como DEMAIS RASTREADORES ACEITOS PELA
SEGURADORA somente os rastreadores que constam na lista de dispositivos aceitos, constante no Manual de Operagéo do
Corretor, Site da Seguradora ou disponivel nos sistemas de calculos, mencionando o nome do dispositivo no momento do
orgamento ejou na emissédo da apdlice. Considerar a resposta como “QOutros” para os demais dispositivos do tipo
Rastreador/Bloqueador/Localizador néc aceitos pela Seguradora. Porto Seguro - Transponder: Ex.: PS260, PS960 e PS960G
“chaveiro”. Instalados pela Porto Seguro. Seal Car Plaquetas em ago noxidavel contendo a identficagdo do veiculo e fixadas em
pontos nao visiveis externamente. Vacina Antifurto 1ll, Pinalacre ou Pinado: E a gravagdo em baixo relevo da identificaggdo do
veiculo em pontos especificos nao visiveis externamente. Considerar na opgdo de resposta ‘Outros” os dispositivos originais de
fabrica tais como: Fiat code, imobilizador PETS (FORD), transponder (GM), imobilizador de ignigao (VW), dispositivos do tipo:
alarmes sonoros, trava carneiro, multi-lock, corta ignigdo Porto Seguro antigo - AFC. A gravagéo do numero de chassi e placas
nos vidros do veiculo, travas elétricas e Uavas manuais, ndo devem ser considerados como dispositivo antifurto/antimoubo como
resposta a esta pergunta. Quando se tratar de rastreador original de Fabrica o servigo de rastreamento/localizagéo deverd seig
ativado pelo Segurado junto a Montadora.

A Porto Seguro Cia. de Seguros Gerais se reserva no direito de auditar as informagdes prestadas neste questionario. Visite o
nosso site: http://www.portoseguro.com.br - SAC: 0800 727 2766 (informagao, reclamagao e cancelamento)0800 727 8736
(atendimento exclusivo para pessoas com deficiéncia auditiva)Capital 24 horas: Grande Sao Paulor (11) 3366 3333 - Outras
Regioes: 0300 33 76786 - Ouvidoria 0800 7271184

rificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codigo SFCC-CB1B-7FOD-8FE

§por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

CPFICNPJ: 76698380/

Uso Intemo da Cla impresso: 02/10/202!

20251109.05.0035C.0000A.0000G ACP000000

Assirf_gd
&

e'Para
o

00460) Pag. 5

—
UJ




02/10/2025 16:18 Calculo de Seguros On Line - Impressao

' Hdi Auto Perfil HDI SEGUROS SA. - CNPJ 29980158000904
) ' Processo Susep N*:

H I , Caleulo - 1102N953232 - Versao: 09.85.08 Principal Automovel Casco:15414.001197/2004-41
gLVL(J)MS\;lchIJO Carta Verde: 15414 000861/2006-05

Seqguros

ESTE DOCUMENTO NAO E VALIDO COMO PROPOSTA DE SEGURO

Os dados informados devem ser conferidos para que o calculo seja realizado corretamente. qualquer divergéncia nas informagdes apresentadas abaxo, favor rever o cadastramento.

Dados do Cliente

Proponente: ASSOC PAIS E AMIGOS DOS EXP APAE CNPJ: 76698380000141
Moeda: RS

Vigéncia: DAS 24 HS DO DIA 2071012025 AS 24 HS DO DIA 20/10/2026 ( 365 DIAS)

Corretor: C 00000202048703 - VANGOGH CORRETORA DE SEGUROS L

Cotagdo Multi calculo: AUTO

Dados do Veiculo

Item: 000001-Ind - Novos Negocios
Veiculo: 0015755 - CHEVROLET - PRISMA - SEDAN LT 1.4 8V ECONOF 4P (FIPE 004333-8)

Categoria: 10 - PASSEIO - NACIONAL Passageiros: 5

AnoModelo: 2011/2012 H- 556 05 0002000-0004950 0000 N

CEP de Circulagao: 88330478 Regiao de Circulagao: 4313-ltajai

CEP Pernoite: 88330478 Cobertura: Compreensiva

Franquia: FACULTATIVA 50% Combustivel: BI-COMBUSTIVEL

Companhia Anterior: PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS GERAIS

Fim da Vig. Anterior: 20/10/2025 Classe Bonus: 10 Sinistro: 0

Dispositivo de seguranga: NAO

Avaliacdo de Risco

Nome do Condutor: Valdemir Nelson Jacinto

CPF: 77561716915 Data de Nasc.: 10/03/1971
Faixa Ftaria do Condutor ldade entre 50 a 54 Anos

Sexo Masculino

Estado Civil Casado(a) E/ou Residente Com Companheiro{a)

Guarda do Veiculo Na Residéncia e Local de Trabalho
Utilizacao do Veiculo Exclusivamente para Locomocao Diana
Cob Demais Condutores Resid entre 18 Até 25 Anos Nac

Aviso:

O PROPONENTE deciara assumir toda a responsabilidade pela exatiddo das respostas constantes no questionario de avaliacio de risco. quando no caso de contratagdo com perfil,
reconhecendo que qualquer informagao falsa. inveridica, incompleta ou incorreta produzira a perda do direito do seguro, conforme artigos 765 e 766 do cédigo civil brasileiro (0]
proponente compromete-se a comunicar a seguradora quaisquer alteracoes nas caracteristicas originais do veiculo segurado ou em relagao ao perfil informado, tao logo estas ocorram
ciente de que tais informagdes poderdo impactar no prémio do seguro Podera haver a negativa de pagamento das coberturas caso o proponente nao preste as informagdes corretamente
ou tao logo ocorram as modificagdes citadas logo acima. Ciente das condigdes gerais do HDI AUTO PERFIL. nao tendo nenhuma divida quanto ao contetido e acatando as mesmas como
parte integrante deste contrato de seguro. A HDI SEGUROS S.A. reserva-se ao direitc de auditar, a qualquer momento, as informagdes constantes neste documento. Faz parte deste
questionario o esclarecimento do perfil, favor solicitar ao seu corretor

Garantias de Auto (Valores Expressos em R¥) Valor de Mercado Referenciado Franquia
Cobertura L.M.L Prémio
CASCO 100,00% FIPE 1.471,64 2.922,09
RCF-V DANOS MATERIAIS 200.000,00 1.261,34
RCF-V DANOS CORPORAIS 200.000,00 32913
APP MORTE 10.000,00 39,22
APP INVALIDEZ PERMANENTE 10.000,00 27,69
Acessorio Nao Contratado 0,00
HDI AUTO VIDROS(*1) 0,00 40,54 :
FAROIS, LANTERNAS, RETROV, AUXILIAR(*2) 0,00 30,84
DANOS MORAIS E ESTETICOS 40.000,00 63,71
15 DIAS CR MANUAL(*3) 0,00 63,89
REPARQ ABAIXO DA FRANQUIA(*4) 0,00 61,51
VIP AUTO - SEM LIMITE KM(*5) 0,00 408,95
CARTA VERDE - DANOS MATERIAIS U$ 20.000,00 2.50i
CARTA VERDE - DANOS PESSOAIS U$ 40.000,00 2,50
PREMIO LIQUIDO (RS) 3.803.46:
PREMIO TOTAL LIQUIDO (R$) 3.803,46
CUSTO DO DOCUMENTO (R$) 0,00
1.O.F. (R$) 280,69
TOTAL A VISTA (R$) 4.084,15

IMPRESSAO DOS TEXTOS EXPLICATIVOS

(*1)Vidros com franquia de RS 235,00. Vidro Traseiro com franquia de RS 300.00. Vidro Lateral com franquia de R$ 90,00. Maguina de Vidros com franquia de R$ 100,00

(*2)Farol com franquia de R$ 195.00. Lantema com franquia de R$ 115,00 Retrovisor com franquia de R$ 135,00. Lantema Led com franquia de RS 115,00. Farol Auxiiar com franquia
R$ 115,00 Farol Xenon ou Led com franquia de R$ 195,00. Retrovisor Led com franquia de R$ 135,00 Farol Matnx com franquia de R$ 195,00.

(*3)7 dias de Camo Reserva quando terceiro, 15 dias de Carro Reserva com Ar Condicionado

(*4)Reparo Abaixo da Franquia com franquia de RS 190,00

(*5)Assistencia 24h - Pacote de Servicos HDI (vide Condicoes Gerais). Guincho Sem Limite de KM para sinistro. 20. Guincho 100 km ne mesmo evento. Taxi sem franquia.

Parcelamento Valor de Mercado Referenciado

Cartao de Crédito Débito Em Conta Carné
Plano Valor (R$)  Plano Valor (R$) Plano Valor (R$)
1% 4.084.15 1ex 408415 1x 408415
2% 204207 2x 204207 2x 2.087.00
3x 1.361.38 Ix 1.361.38 3« 142169
4x 102103 4 x 102103 4x 108944
5x 816.83 5x 81683 6x 890,26
6x 680.69 6 x 680.69 6x 757.74
7x 583.45 X 64535 7x 663.26
8x 510.51 8 x 57407 B8x 592,50
9 x 453,79 9 x 51868 9x 537.70
10x 408 41 10 x 47449 10x 49393
Assinatura do Proponente Assinatura do Corretor

BALNEI;, 40 CAMBORIU, 02 DE OUTUBRO DE 2025

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

https://corretor hdi.com br/web/dsp_calc_imp_2008. htm?monta_email=0110295325212550602316139053&tokenSec=3a61 cd3f11713d50dc35392. .. 1)




02/10/2025 16:18 Calculo de Seguros On Line - Impressao
16:18:20 h

R 380346

As informagdes relativas ao cadastro e a esta operagio integrardo os bancos de dados da SERASA

ATENCAO! COTAGAO VALIDA ATE 30/10/2025. Aaceitagao da proposta de seguro esta sujeita a analise do risco.
Em atencdo ao exposto na Lei n® 13.709/18 (Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais), 0 PROPONENTE esta ciente de que a HDI podera armazenar os dados pessoais do

PROPONENTE em seu banco de dados, bem como compartihara esses dados pessoals com prestadores de servicos, parceiros comerciais,resseguradores, cosseguradores, 6rgaos
reguladores (SUSEP, BACEN, ANPD etc...), entre outros, podendo tais dados ser utilizados para execugdo de procedimentos relacionados a presente contratacdo, tais como, mas nao se

limitando a, analise e subscricio do risco, regulagdo de sinistros, analises de crédito, exercicio regular de direitos, cumprimento de obrigagdes legais, oferta de produtos de seguro e

demais finalidades permitidas em lei
O registro do produto & automatico e ndo representa aprovagao ou recomendacao por parte da
sociedade seguradora no sitio eletrénico www.susep gov br

Valores expressos em Reais.
ESTE DOCUMENTO NAO E VALIDO COMO PROPOSTA DE SEGURO.

Susep. O segurado podera consultar a situacdo cadastral do corretor de seguros da

https://corretor.hdn.com.brlwebldsp_calc_lmp_zoos.htm?monta_email:O 110295325212550602316139053&tokenSec=3a61cd3f11 713d50dc35392...

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6




APAE
‘A.S.SOCIA(;AO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

Oficio n® 144 Balneario Camboriu (SC), 20 de Outubro de 2025

Ilmo. Senhor
Luiz Henrique Festi
Gestor de Parceria

Prezado Senhor,

A APAE - Associa¢do de Pais e Amigos dos Excepcionais vem através deste
encaminhar a prestacdo de contas do 4° Termo Aditivo ao Termo de Colaboragdo firmado
com a Secretaria Municipal de Educacdo n® 01/2021, referente a 8° Parcela para o Projeto
atendimento interdisciplinar e educacional especializado a educandos da rede municipal
de ensino, com atraso global do desenvolvimento e com deficiéncia intelectual associadas
ou ndo a outras deficiéncias, rede municipal de ensino no valor de R$ 145.219,45 (Cento
e quarenta e cinco duzentos ¢ dezenove mil reais e quarenta e cinco centavos).

Seguindo as exigéncias da Lei Municipal n® 3365 de 11 de novembro de 2011,
essa Prestacéo de Contas foi publicada no endereco
https://apaebalneariocamboriu.blogspot.com/ no dia 20 de Outubro de 2025.

Sendo o que tinhamos para 0 momento, desde ja agradecemos ¢ estamos a disposicao
para quaisquer esclarecimentos.

Atenciosamente,

bﬂ@aztmd % ﬁu%ﬁ@@p
77

MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
PRESIDENTE APAE/BC

www.balneariocamboriu.apaebrasil.org.br
Fone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balneario Camborit - SC — CEP: 88330-478

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o cédigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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APAE
ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

DECLARACAQ

Declaramos para os devidos fins que o valor de R$ 145.219.45 relativo a parcela
n° 08 do 3° Termo Aditivo ao Termo de Colaboragéo firmado com a Secretaria Municipal
de Educagdo n® 01/2021, recebido do municipio de Balnedrio Camboriti, foi realmente
aplicado, obedecidos os devidos fins a que se destinava, tendo sido escriturado nos
registros contdbeis da APAE, permanecendo a disposi¢éo dos érgéos de fiscalizagéo que
se fizeram necessarios.

Outrossim, declaro ainda que a documentacdo comprobatdria da realizagdo das
despesas nio foi utilizada em mais de um convénio/acordo/ajuste.

E, para que produza os devidos efeitos passamos a presente declaragéo aos 20 dias
do més de Outubro de 2025.

L,Q‘”DCM%/L& - gechle oo

Uv=
MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
PRESIDENTE APAE/BC

www.balneariocamboriu.apaebrasil.org.br
Fone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balneario Camborit - SC — CEP: 88330-478
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APAE
ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

Parecer do Conselho Fiscal

O Conselho Fiscal da entidade APAE - Associagdo de Pais e Amigos dos
Excepcionais, CNPJ n° 76.698.380/0001-41, declara que o recurso recebido, no valor de
R$ 145.219.45 mediante ao 3° Termo Aditivo ao Termo de Colaboragdo SEDUC N°
01/2021 firmado com a Secretaria Municipal de Educacio de Balneario Camborit, foi
aplicado nos fins para os quais foram concedidos e nas despesas relacionadas no Plano
de Aplicacdo.

Certifica, por fim, que os pagamentos efetuados & conta do referido recurso foram
destinados aos credores especificados nas notas fiscais que integram esta prestagéo de
contas.

EM: 20/10/2025

Conselho Fiscal: Conselho Fiscal:
Nome: Judite Haake Nome: Marilda Teresinha Costa Walesko

crr: I cer
RG: Rc:

Conselho Fiscal:
Nome: Maria Teresinha Chegatti

CPF:

c I

www.balneariocamboriu.apaebrasil.org.br
Fone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1928, n°1260 - Centro - Balneario Camboriu - SC — CEP: 88330-478
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR

CNPJ: 76.698.380/0001-41
Célculo: Folha Mensal
Competéncia: 09/2025

RELAGAO DA FOLHA POR EMPREGADO

1/6

08/10/2025
08:19:38

Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 4-PROJETO

Contribuintes

214 GRACIELA BEATRIZ LOBELOS 1.631,54 0,00 0,00 326,30 0,00 0,00 1.305,24 0,00

375 LOUISE NEIVERTH 685,98 0,00 0,00 137,19 0,00 0,00 548,79 0,00

376 MAGNO DE OLIVEIRA CASTRO 685,98 0,00 0,00 137,19 0,00 0,00 548,79 0,00

215 MARCI CRISTINA GOMES DE AZEVEDO 1.631,54 0,00 0,00 326,30 0,00 0,00 1.305,24 0,00

Contribuintes: 4 Total: 4.635,04 0,00 0,00 926,98 0,00 0,00 3.708,06 0,00

Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00  21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66  16.757,44

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Sistema licenciado para J F DE FRANCA CONTABILIDADE
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR 2/6
CNPJ: 76.698.380/0001-41 08/10/2025
Célculo: Folha Mensal 08:19:38
Competéncia: 09/2025
RELACRO DA FOLHA POR EMPREGADO
Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 6-PDEAR
Empregados
329 ADRIANA CANDIDO CHIXARO 2.640,00 0,00 0,00 214,83 0,00 0,00 2.425,17 211,20
330 ALINE DA SILVA ROMANO 5.250,00 0,00 0,00 544,58 340,57 0,00  4.364,85 420,00
47 ANA PAULA MANJABOSCO FRANDOLOSO 5.135,52 462,20 0,00 593,26 415,36 0,00  4.589,10 447,81
331 CATIA BIBIANO DOS SANTOS 4.285,00 0,00 0,00 409,48 157,51 0,00 3.718,01 342,80
386 EMANUELE ARIANA BONA 3.640,00 0,00 0,00 330,20 60,76 0,00 3.249,04 291,20
332 FERNANDA KASTER PORTELINHA 4.000,00 0,00 0,00 373,40 114,76 0,00 3.511,84 320,00
396 FRANCIELY MARIA SOUZA DOS SANTOS 1.906,67 0,00 0,00 148,83 0,00 0,00 1.757,84 152,53
56 GIOVANA DOS SANTOS 7.340,00 660,60 0,00 929,66 1.035,78 0,00 6.035,16 640,04
21 JERUSA BASTOS LINHARES 9.838,54 1.770,94 0,00 951,62 1.970,04 0,00 8.687,82 928,75
76 JOYCE WEBER SANTANA 5.387,45 323,25 0,00 609,08 494,22 0,00  4.607,40 456,85
334 JUCELIA LANA DE OLIVEIRA 2.210,00 0,00 0,00 156,24 0,00 221,00  1.832,76 159,12
397 KARINE LIPPERT BONAZZA 750,00 0,00 0,00 56,25 0,00 0,00 693,75 60,00
46 SEBASTIAO DOS SANTOS CARDOSO 1.799,30 840,83 0,00 214,84 0,00 0,00 2.425,29 211,21
©
Empregados: 13 Total: 54.182,48 4.057,82 0,00 5.532,27 4.589,00 221,00 47.898,03 4.641,51
Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00 21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66 16.757,44

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR

CNPJ: 76.698.380/0001-41
Célculo: Folha Mensal
Competéncia: 09/2025

RELAGAO DA FOLHA POR EMPREGADO

3/6

08/10/2025
08:19:38

Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 7-PROJETO SOCIO ASSISTENCIAL

Empregados

395 ALESSANDRA DA ROCHA VIEIRA 2.790,67 0,00 0,00 228,39 0,00 0,00 2.562,28 223,25

385 ANA PAULA BATISTA CASSOL 5.200,00 0,00 0,00 537,58 357,89 0,00  4.304,53 416,00

336 BRUNA CAROLINA DE SOUZA 2.845,00 0,00 0,00 234,80 0,00 0,00 2.610,20 227,60

389 FERNANDA GIORDANI 3.640,00 0,00 0,00 330,20 60,76 0,00 3.249,04 291,20

337 GERUSA LUNARDI 606,67 4.954,44 0,00 213,82 0,00 5.347,29 0,00 218,39

Empregados: 5 Total: 15.082,34 4.954,44 0,00 1.544,79 418,65 5.347,29 12.726,05 1.376,44

Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00 21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66 16.757,44

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR

CNPJ: 76.698.380/0001-41
Célculo: Folha Mensal
Competéncia: 09/2025

RELAGAO DA FOLHA POR EMPREGADO

4/6

08/10/2025
08:19:38

Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 9-APAE
Empregados
28 SANDRA MARA LUCHTENBERG 5.948,95 892,34 0,00 767,36 761,60 0,00 5.312,33 547,30
Empregados: 1 Total: 5.948,95 892,34 0,00 767,36 761,60 0,00 5.312,33 547,30
Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00 21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66 16.757,44

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Sistema licenciado para J F DE FRANCA CONTABILIDADE
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR Pagina: 5/6
CNPJ: 76.698.380/0001-41 Emissdo: 08/10/2025
Célculo: Folha Mensal Hora: 08:19:38
Competéncia: 09/2025
RELACRO DA FOLHA POR EMPREGADO
Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 12-GENTE ESPECIAL
Empregados
347 ANNA PAULA DA COSTA 2.315,00 0,00 0,00 185,58 0,00 0,00 2.129,42 185,20
348 FERNANDA DEOLINDO 2.680,00 0,00 0,00 218,43 0,00 0,00  2.461,57 214,40
393 GABRIELLY GOMES BISPO FONTES ALVES 1.672,33 672,77 0,00 134,07 0,00 2.211,03 0,00 143,01
341 GUSTAVO ABUCARMA MORESCHI 3.885,00 0,00 0,00 359,60 97,51 0,00 3.427,89 310,80
343 JESSICA PINHEIRO PORTO 3.700,00 0,00 0,00 337,40 69,76 0,00 3.292,84 296,00
349 JULIANO TAVARES 4.630,00 0,00 0,00 457,78 46,78 1.043,06 3.082,38 370,40
379 LAIZA ZOBOLI DIAS 4.630,00 0,00 0,00 457,78 229,64 0,00 3.942,58 370,40
350 LARISSA APARECIDA MARTINS DE OLIVEIRA 4.630,00 0,00 0,00 457,78 220,60 0,00 3.951,62 370,40
340 LUCIANO DA SILVA CANDEMIL 1.297,50 0,00 0,00 97,31 0,00 0,00 1.200,19 103,80
390 LUIZ FERNANDO VIANA 1.170,00 0,00 0,00 87,75 0,00 162,34 919,91 93,60
391 MICHELON FANOEL HAWRELIUK 4.630,00 0,00 0,00 457,78 220,60 0,00  3.951,62 370,40
345 RUTE ROGERIO DA SILVA 4.630,00 0,00 0,00 457,78 229,64 0,00 3.942,58 370,40
52 VANESSA FIORINI 7.461,46 671,53 0,00 948,20 1.067,09 0,00 6.117,70 650,63
Empregados: 13 Total: 47.331,29 1.344,30 0,00 4.657,24 2.181,62 3.416,43 38.420,30 3.849,44 ©
&
Contribuintes g
212 FRANCINE ROSSA DA SILVA 5.389,00 0,00 0,00 1.077,80 294,53 0,00 4.016,67 0,00 &.
o
g_
Contribuintes: 1 Total: 5.389,00 0,00 0,00 1.077,80 294,53 0,00 4.016,67 0,00 Q
o
Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00 21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66 16.757,44

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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Empresa: 404 - ASSOC. PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS B.CAMBOR

CNPJ: 76.698.380/0001-41
Célculo: Folha Mensal
Competéncia: 09/2025

RELAGAO DA FOLHA POR EMPREGADO

Pagina:

Emissdo:

Hora:

6/6

08/10/2025

08:19:38

Coédigo Nome do empregado Salario Out.Prov. Sal.Fam. INSS IRRF Out.Desc. Liquido FGTS
Departamento: 13-SEDUC
Empregados
354 ADELIA CRISTINA SILVEIRA 2.210,00 0,00 0,00 176,13 0,00 0,00  2.033,87 176,80
353 ANA PAULA FORTUNATO 2.210,00 0,00 0,00 176,13 0,00 0,00  2.033,87 176,80
344 CARLA PATRICIA SA DE ARAUJO 4.925,00 0,00 0,00 499,08 277,68 0,00  4.148,24 394,00
355 ELAINE BITTENCOURT 4.500,00 0,00 0,00 439,58 195,45 0,00 3.864,97 360,00
356 FELIPE VANDRESEN 5.190,00 0,00 0,00 536,18 355,64 0,00 4.298,18 415,20
377 FRANCINI MACHADO 1.330,00 0,00 0,00 99,75 0,00 0,00 1.230,25 106,40
364 JERRY ADRIANO DE OLIVEIRA 2.595,00 0,00 0,00 210,78 0,00 0,00 2.384,22 207,60
392 JULIA GONCALVES DE CAMPOS 1.330,00 0,00 0,00 89,77 0,00 133,00 1.107,23 95,76
357 KATIA DE ALMEIDA PESSOA 5.190,00 0,00 0,00 536,18 328,96 0,00 4.324,86 415,20
358 KELLY PAULA DOS SANTOS 5.525,00 0,00 0,00 583,08 351,13 0,00  4.590,79 442,00
359 LUCAS LUCHTENBERG GOMES 1.600,00 553,85 0,00 171,07 0,00 0,00 1.982,78 172,30
360 LUCIANE FELLER DA SILVA 2.595,00 0,00 0,00 210,78 0,00 0,00 2.384,22 207,60
361 LUCILENE DE FATIMA VICENTE DE SOUZA NE 2.210,00 0,00 0,00 176,13 0,00 0,00 2.033,87 176,80
394 MAISA LINDER PILAR 4.630,00 0,00 0,00 457,78 229,64 0,00 3.942,58 370,40 ©
362 MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE 4.000,00 6.222,23 0,00 590,63 114,76 9.516,84 0,00 533,33 g
383 MARIO CESAR SCHMIDT 2.400,00 830,77 0,00 281,09 14,61 0,00 2.935,07 258,46 g
363 NARTINO VELARDINO PASCHOAL NETO 2.595,00 0,00 0,00 210,78 0,00 0,00 2.384,22 207,60 &
368 RITA DE CASSIA BORGES FRANCISCO 5.190,00 0,00 0,00 536,18 355,64 0,00  4.298,18 415,20 é
382 RUBY DEL SENT ROSSINI 2.500,00 0,00 0,00 202,23 0,00 0,00 2.297,77 200,00 8
365 SCHAIANY BOENO 3.200,00 0,00 0,00 277,40 12,30 0,00 2.910,30 256,00 8
366 TANIA JARDIM DA SILVA 2.210,00 0,00 0,00 176,13 0,00 0,00 2.033,87 176,80 %
5 VALDEMIR NELSON JACINTO 3.199,89 2.012,24 0,00 539,28 333,24 0,00 4.339,61 416,97 '87
380 VICTOR APARECIDO DO PRADO MOLINARI 1.500,00 519,23 0,00 158,96 0,00 0,00 1.860,27 161,53 §
o
Empregados: 23 Total: 72.834,89 10.138,32 0,00 7.335,10 2.569,05 9.649,84 63.419,22 6.342,75 E
E
Todos geral: 60 Total: 205.403,99 21.387,22 0,00 21.841,54 10.814,45 18.634,56 175.500,66 16.757,44 g

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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APAE
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

RELATORIO DE ATIVIDADES REFENTE TERMO DE COLABORACAO SEDUC
SETEMBRO DE 2025

ATENDIMENTO INTERDISCIPLINAR E EDUCACIONAL ESPECIALIZADO A EDUCANDOS DA REDE
MUNICIPAL DE ENSINO, COM ATRASO GLOBAL DO DESENVOLVIMENTO E COM DEFICIENCIA
INTELECTUAL ASSOCIADAS OU NAO A OUTRAS DEFICIES
NCIAS.

ENTIDADE: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
PERIODO: 01/09/2025 A 30/09/2025.

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

Este relatério responde ao Plano de Trabalho pactuado junto a Secretaria Municipal de Educagdo em 2025 realizado
através de repasse financeiro mensal (Termo de Colaboragéo e Fomento).

Total publico alvo do atendimento: 260 educandas(os)’
Dados situacionais institucionais do més:

Numero de usuarios atendidos no ambito total da instituicao: 260

Numero de usuarios beneficiarios de BPC: 71

Numero de usuarios beneficiarios de Pensdo Estadual: 03

Numero de usuarios beneficiarios de outras pensodes INSS: 17

Numero de usuarios beneficiarios de outras pensodes: 02

NUmero de usuarios em situagao de curatela: 66

Numero de usuarios em situagao de guarda e/ou tutela: 03

Numero de usuarios beneficiarios do Passe Livre municipal e estadual: 64
Numero de usuarios beneficiarios do Passe Livre interestadual:14
Numero de usuarios beneficiarios de Bolsa Familia: 11

Numero de membros nucleo familiar usuarios totais: 817

Renda per capta média total de usuarios instituico: R$ 921,05 (total de renda declarada / n® de educandos e
familiares)

2. OBJETIVO GERAL DO PROJETO E OBJETO DO CONVENIO:

TITULO DO PROJETO IDENTIFICACAO DO OBJETO

Atendimento interdisciplinar e educacional | Prestar assessoria, atendimento e acompanhamento
especializado a educandos da rede municipal de | interdisciplinar e educacional especializado a
ensino, com atraso global do desenvolvimento e com | educandos da rede municipal de ensino, entre 0 a 5
deficiéncia intelectual associadas ou ndo a outras Janos e 11 meses, com atraso global do
deficiéncias. desenvolvimento ou  deficiéncia; criangas e
adolescentes entre 6 a 17 anos e 11 meses com
deficiéncia intelectual associadas ou nado a outras
deficiéncias; a jovens, adultos e idosos entre 18 anos
acima com deficiéncia intelectual associadas ou ndo a
outras deficiéncias.

! Educandos dos Programas de educagao especial para toda a vida acima de 17 anos e criangas e adolescentes da rede
municipal e estadual de ensino.
www.balneariocamboriu.apaebrasil.org.br
Telefone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balneario Camborit - SC — CEP: 88330-478
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3. METAS/OBJETIVOS ESPECIFICOS:

[META 1: Prestar assessoria e atendimento interdisciplinar e pedagogico especializado a educandos entre 0
a 5 anos e 11 meses, com atraso global do desenvolvimento ou deficiéncia, realizando planejamentos,
lencaminhamentos, orientac6es a criancas com deficiéncia e de suas familias

N2 de N2 de o Dificuldades encontradas
Etapa/Atividade prevista| atendimentos [atendimento Dad;(s::nua;gztslvos
previstos |s realizados ¢
Prestar atendimentos de 396 40 Avaliacdo do programa e meta:
pedagogia; Atendimentos A APAE elabora relatério avaliativo bimestral a partir de
anuais formulario eletrébnico Google Forms respondido pelos
APAE / Balneario profissionais das metas, facilitando apontar os indicadores
Camborid qualitativos dos servicos prestados. Neste nao foi
realizado.
Realizar estudos de caso 30 0 No més nao houve estudo de caso.
comportando 1 semana Estudos
de atividades podendo ter anuais
a participagéo da crianca
e de seus responsaveis;
APAE / Balneéario
Camboriu
Prestar assessoria aos 15 0 No més nao houve acessorias esse més
niucleos de educacao anuais;
infantil;
APAE / Balneario
Camboriu
Realizar avaliagao 10 01 No més de agosto foi concluida apenas 1 Avaliagao
pedagogica; Anuais Inicial, pois tivemos 2 familias que ndo compareceram na
data marcada. A Avaliacdo concluida foi de
APAE / Balneario que foi inserida no Programa da
Camboriu Estimulagao Precoce.

META 2: Prestar assessoria e atendimento interdisciplinar e pedagdégico especializado, a educandos entre,
06 a 17 anos, realizando atendimentos, encaminhamentos, orientacées aos usuarios com deficiéncia e suas

familias; §
N2 de . Dificuldades encontradas [5

- . ._|atendiment N2 de Dados qualitativos =
Etapa/Atividade prevista o0s atendimentos alcancados o
previstos realizados ¢ o

Prestar atendimentos de 660 143 Avaliacao do programa e meta: ]
pedagogia; Anuais A APAE elabora relatério avaliativo bimestral a partir dejzf
formulario eletronico Google Forms respondido pelos|<

profissionais das metas, facilitando apontar os|e

indicadores qualitativos dos servigos prestados. Serd|;

enviado em outubro. ELE

l

Realizar 30 estudos de 30 02 Foi realizado este més 2 estudos de caso de umg
caso comportando 1] estudos de provavel educando para o programa. z
semana de atividades| caso; N
podendo ter a participagao =
da crianca ou y
adolescentes e de seus s
responsaveis; g
Prestar assessoria as 15 04 Neste més de setembro realizamos 2 visitas presenciais|
escolas  municipais € em unidades escolares, sendo elas: CEM Armando§
estaduais; Cesar Ghislandi, professora de AEE Leticia e Evelise:g
[}

<

Relatério de Atividades setembro de 2025 — APAE de BC
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assessorias sobre |Jl: comportamento, familia, horérios,
anuais no alinhamento de conduta, orientacdes para as auxiliares.
minimo; Houve contato por aplicativo de mensagem também
com o CAIC: professora Andreia: ﬂ (faltas na
escola); CEM Vereador Santa: professora AEE Rosa:
Ii (atendimentos e horérios).
Realizar avaliacéo 10 0 Nao houve avaliagdo esse més.
pedagogica; Anuais
Prestar atendimentos de| 792 136 Avaliacdo do programa e meta:
fonoaudiologia; anuais A APAE elabora relatério avaliativo bimestral a partir de
formulario eletrénico Google Forms respondido pelos
profissionais das metas, faciltando apontar os
indicadores qualitativos dos servigos prestados. Serg
enviado em outubro.

[META 3: Prestar atendimento interdisciplinar especializado, através de oficinas a educandos acima de 17
anos e a alunos dispensados da escola regular que sa@o entre 14 e 17 anos, realizando planejamentos,
encaminhamentos, orientacoes aos educandos com deficiéncia e suas familias;

N¢ de N de Dificuldades encontradas
|Etapa/Atividade prevista atenglsment atendimentos Dad:lf::nuaal:;ztslvos
p realizados ¢
previstos
Prestar atendimentos de| 4.598 4762 Avaliacdo do programa e meta:
pedagogia; atendimento, A APAE elabora relatorio avaliativo bimestral a partir de
S anuais; formulario eletrénico Google Forms respondido pelos
- profissionais das metas, faciltando apontar os
Prestar .ater)d!mentos de 9.24 199 indicadores qualitativos dos servigos prestados. Serd
fonoaudiologia; at:;r;cri]llr:;?gto enviado em outubro.

META 4: Prestar atendimento de educacao fisica a educandos, entre 2 a 17 anos, acima de 17 anos e a
alunos dispensados da frequéncia na escola regular que sao entre 14 e 17 anos, realizando
planejamentos, encaminhamentos, orientacdes aos educandos com deficiéncia e suas familias;

N¢ de Ne de Dificuldades
[Etapa/Atividade prevista atendiment atendimentos Dados qualitativos encontradas
0s . alcancados
- realizados

previstos
Prestar atendimentos de] 2.010 4433 Avaliacdo do programa e meta:
educagao fisica; Atendiment A APAE elabora relatério avaliativo bimestral a partir

os anuais; de formulario eletrénico Google Forms respondido

pelos profissionais das metas, facilitando apontar os
indicadores qualitativos dos servigos prestados. Sera
enviado em outubro.

META 6: Prestar atendimento nas areas de informatica e tecnologia da informacao aos educandos e

profissionais da institui¢ao;
N2 de N2 de Dificuldades
- . atendimentos| atendimentos/ Dados qualitativos encontradas
|Etapa/Atividade prevista /horas horas alcancados
previstos realizados
Manter a contratacdo da 40H 40H Avaliacao do programa e meta:

carga horaria do
profissional de informatica;

A APAE elabora relatério avaliativo bimestral a partir
de formulério eletrbnico Google Forms respondido

pelos profissionais das metas, facilitando apontar os

2 Contabilizados através de diarios quantitativos dos pedagogos, sendo considerados 1 atendimento a cada 1 hora;
3 Contabilizados através de diarios quantitativos profissionais, sendo considerados 1 atendimento a cada 1 hora;
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APAE / Balneario indicadores qualitativos dos servigos prestados. Sera
Camboril enviado em outubro.

4. OUTRAS OBSERVAGCOES E COMENTARIOS:

o Os registros dos atendimentos se encontram em prontuario proprio dos educandos atendidos (Plano de
Desenvolvimento Individual — PDI) estes sdo assinados pelos familiares anualmente (podendo ser
consultados na instituicao), bem como, os quantitativos de atendimentos sao registrados em diario de classe
e quantitativos profissionais, todos os arquivos se encontram disponiveis em drive préprio na instituicdo para
conferéncia a qualquer tempo.

o A APAE elabora seu relatério avaliativo a partir de formulario eletrénico Google forms e a partir de 08/2024
sera enviado de forma trimestral.

» 02-2025 — Realizado apostilamento do plano de trabalho;

» 07-2025 — Realizado apostilamento do plano de trabalho;

Possivel conferir algumas das acdes e atendimentos da APAE pelo nosso Instagram @apaebc
Responsavel pelo preenchimento do relatério de atividades: Vanessa Fiorini — Coordenadora de projetos - CRESS

7077/12° Regido

Documento assinado digitalmente

b MARGID RINNERT BUCKSTEGGE
g . Data: 20/10/2025 09:38:34-0300

verifique em hitps://validar it gov.br Balneario Camboriti (SC), 09 de outubro de 2025.
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TERMO DE FOMENTO/PARCERIA SEDUC

©
L
L
@
ATENDIMENTOS PRESTADOS PROGRAMA SEDUC CONTRATADOS 2025 ATENDIMENTOS PRESTADOS PROGRAMA SEDUC CONTRATADOS 2025 8
hn
R
META 1: Prestar iae i interdisciy e pedagogi K a entre 0 a 5 anos e 11 meses, com atraso global do META 1: Prestar iae interdiscip e p a entre 0 a 5 anos e 11 meses, com atraso global doe
d Ivi ou iéncia, realizando planej i orit ¢oes a criangas com deficiéncia e de suas familias d Ivi ou realizando pl orit ¢oes a criangas com deficiéncia e de suas familias 8
O
FEVEREIRO MARGCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL TOTAL % DA ME'&
PREVISTO EXECUTADO SALDO e
Etapal/Atividade prevista AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA =3
Prestar atendimentos de pedagogia; 250_ 65 250_ 36 250. 32 250. 37 250. 32 396. 24 396. 34 396. 40 396. 396_ 396_ 396 300 96 76% E
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais 3]
Realizar estudos de caso; 30_ 0 30_ 15 30. 0 30. 0 30. 37 30. 0 30_ 0 30_ 0 30_ 30_ 30_ 30 52 -22 173% o
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais 0]
1]
Prestar assessoria aos nucleos de educagao infantil; 20. 0 20. 4 20. 6 20. 0 20. 3 15. 1 15. 2 15. 0 15. 15_ 15_ 15 16 -1 107% ‘5
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais 2
j =
Realizar avaliagéo pedagégica; 10 10 10 10 10 10 17 10 1 10 1 10 10 10 10 19 -9 190% ‘g
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais
TOTAL 451 387 64 546% 3
L
META 2: Prestar iae dii interdiscip e pedagogi pecializad d dos entre 06 a 17 anos, realizando atendimentos, META 2: Prestar iae dii interdiscipli pedagagit p lizado, a ed dos entre 06 a 17 anos, realizando atendimentos, 00
i ori des aos usuarios com deficiéncia e suas familias; ori des aos usuarios com deficiéncia e suas familias; (a)
(=]
==
FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL TOTAL % DA METXR
PREVISTO EXECUTADO SALDO Q
EtapalAtividade prevista AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA CIFD‘
O
Prestar atendimentos de pedagogia; 750 | g | T80 gy | T80 | yqg | T80 4ygy | 750 gy | 660 g4 | 660 g | 660 |, | 660 660 660 660 1040 2380 158% 7
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais Q
Realizar estudos de caso 30_ 0 30_ 8 30_ 1 30_ 2 30_ 52 30_ 0 30_ 1 30_ 2 30_ 30. 30. 30 66 -36 220% 8
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais e
=
Prestar assessoria as escolas municipais e estaduais; 15. 7 15. 10 15. 10 15. 13 15. 9 15. 7 15. 5 15. 4 15. 15. 15. 15 65 -50 43%) 8
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais 3
[0
Realizar avaliagao pedagoégica; 10. 1 10. 1 10. 1 10. 2 10. 3 10. 0 10. 2 10. 0 10. 10. 10. 10 10 0 108 ©
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais (=
s
Prestar atendimentos de fonoaudiologia; 400 | ygg | 400 | ygg | 400 g 1400 1 og | 400 | gyg | 792 | gag | 792 | gy | 792 1 gge | 792 792 792 792 976 184 128 O
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais
=
o
TOTAL 1507 2157 -650 10(%/0 ;
o
o
META 3: Prestar di interdiscip pecializado, através de oficinas a educandos acima de 17 anos e a alunos dispensados da escola regular META 3: Prestar di interdiscip pecializado, através de oficinas a educandos acima de 17 anos e a alunos dispensados da escola regl'la'.ldaru
que séo entre 14 e 17 anos, r j i ori des aos com iciéncia e suas familias; que séo entre 14 e 17 anos, r i ori des aos com iciéncia e suas familias; (lﬁ
<
FEVEREIRO MARGO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL TOTAL % DA MET,
PREVISTO EXECUTADO SALDO =
Etapal/Atividade prevista AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA =
Prestar atendimentos de pedagogia; 1100.0 1997 1100.0 3126 1100.0 3239 1100.0 3506 1100.0 2763 4595.5 378 4595.5 616 4595.5 476 4595.5 4595.5 4595_5 4598 16101 -11503 35&5‘/‘1
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais =
Prestar atendimentos de fonoaudiologia; 650 | gg | 690 | 455 | 690 | 4o | 690 | qgu | 690 | yg3 | 924 | opp | 924 | 595 | 924 | yqq | 924 924 924 924 1346 422 1458
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais m
Prestar ater}dlmentos de pswcolog\a; (atendimentos profissional de 28h) 300. 87 300. 108 300. 153 300. 242 300. 207 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o 300 817 517 274d,
(meta excluida no 2 apostilamento ) anuais anuais anuais anuais anuais
[eF
TOTAL 5822 18264 -12442 768%
=z

Pagina 1

Para verificar a validade das assinafuras, acesse https:{/b€.[Ldoc:

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HE

—h
\



TERMO DE FOMENTO/PARCERIA SEDUC

©
L
L
@
META 4: Prestar di de ed fisica (piscina) a ed dos, entre 2 a 17 anos, acima de 17 anos e a alunos dispensados da frequéncia na META 4: Prestar di de ed fisica (piscina) a dos, entre 2 a 17 anos, acima de 17 anos e a alunos dispensados da frequéncia na 8
escola regular que sao entre 14 e 17 anos, r j i ori oes aos com deficiéncia e suas familias; escola regular que sao entre 14 e 17 anos, r j i ori oes aos com deficiéncia e suas familias; L'\L
!
FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL TOTAL % DA META
PREVISTO EXECUTADO SALDO
EtapalAtividade prevista AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA % DA ME'l‘A(
Prestar atendimentos de educagéo fisica; 2500 |} 2500 | g | 2500 | g ] 2500 1 gap | 2500 1 a0y | 2010 4 g | 2010 | geg | 2010 0, | 2010 2010 2010 2500 3203 703 128%
anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais anuais
TOTAL 2500 3203 -703 128%
META 5: Prestar nas areas de informatica e t logia da informagéo aos epr is da instituicao; META 5: Prestar nas areas de informatica e logia da informagéo aos e profissionais da institui¢ao;
TOTAL TOTAL
FEVEREIRO MARGO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO PREVISTO EXECUTADO SALDO
Etapa/Atividade prevista AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA AP PA % DA ME
Manter a contratagéo da carga horaria do profissional de informatica; 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40 40h 40h 40h 440 320 120 73%
sem sem sem sem sem sem sem sem sem sem sem
TOTAL 440 320 120 73%
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LISTA DE PRESENCA -

PEDAGOGICOS

FEVEREIRG MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO

‘QUADRO DE METAS FCEE E SME AP | PA [ FA [ B E | AP FA E [ AP PA FA ] AP PA FA P E AP FA P E AP PA FA P ]
'SEDUC CEDENCIA META 1 - EP (afendimentos de pedagogia total
PDEAR dividido pela carga hordria multplicando pela carga horaria 6 [ &5 | 1 o | 4 | 3| 4 o | 4 44 E 8 0 1
codencia) 32 7, 46 37| 9 a7 32 4 2 2 4 o 42 34 8 o
'SEDUC CEDENCIA META 3 - PEDAGOGIA (soma todas turmas SAE |
A0 V. diidido pela carga horéria multplicando pela carga horaria 405 | 222 | 147 a7 | s | 32 | 174 o | s8 208 476 as6 o 17

edencial a2 211 652 405 247 556 340 217 786 433 209 140 o34 616 308 10

ONTRATADOS META 2 SAIESP (Igual atendimentos pedagogia

do auantitativo do oroarama. excato SPE) e e | e o) 4 2] 13 2 146 174 39 9 60 2 131 118] 31 o 212 182 a7 o 0 s b ° 4
'SEDUC CONTRATADOS META 3 - PEDAGOGIA - (soma fodas turmas
SAE I AQ V, dividido pela carga hordria multiplicando pela carga horaria | 3548 | 1897 | 1267 284 | 4612 | 3126 | 1486 o | so41 208 476 as6 0 17
contratados) 3239 1795 5705 3506 2106 4870 3001 1869, 786 433 209 140 934 616 308 10
'SEDUC CONTRATADOS META 1 - EP (atendimentos de pedagogia total

DEAR/ nela caraa hordrial kol I R B N ol % 32 7, 46 a7] 9 37 32 4 2 2 4 o 42 34 8 o “ * ® ° !
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APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
iu.org.br - i iu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA:
PROFISSIONAL: Leticia Soldateli 01 04 de setembro de 2025 08 a 11 de setembro de 2025 15 a 18 de setembro de 2025 22 25 de setembro de 2025 29 ¢ 30 e outubro de 2025
ESPECIALIDADE: Pedagogia PA FA El FP PA FA El FP PA FA El P PA FA El P PA FA El P
EDUCANDOS Ap_|s|t]|alals|s|T|alafs|s|Tt|ala]s|s|T|alafs|ar|s|T|afa]s|s|T|ala|s|s|T|afa]s|s|T|ala|s|ar|s|T]afa|s|s|T|ala|s|s|T|afa|s|s|T|ala|s|ar|s|T|alals|s|T|a]als|s|T|aals|s|T|a]als|ar|s|T|alals|s|T|a]afs|s|T|ala]s|s|T]|a
ALANA MIKAELA LAMIN PALHANO
ALICE LOURENCO
ANTONELLA AZEREDO TOMAS!
ANTONELA TAVARES AZEVEDO
ANTONY FERREIRA KATSCHOR 2 |21 2
ARTHUR MAMEDE RAIOL
ASHLEY MARIE NAICHA VILSON 1
AYLA MARIA QUINTINO DO AMARAL 2 2
AYME GUIMARAES DE OLIVEIRA 2 |2
BENJAMIM LUCCA NASCIMENTO DE JESUS 1
BERNARDO PRESTES RAFTOPULOS 1 1 2
BETINA PRESTES RAFTOPULOS 1 1 2
CECILIA LOPES RODRIGUES
CECILIA OLIVEIRA 2[2[1]1
DANIEL FOLLETTO MARTINS
DANIEL MATEUS 1 2|2 1
DANIEL RAVI BRASIL SILVA 2 1[4 2 11 1 1 1 1 1
DAVI ALDENY DE OLIVEIRA ABREU
DAVI MATTEO GARDINI LOPES
DERVIANGELYS SOFIA RAMOS POSADA 2|2 11
ENZO SILVA SOUZA
FERNANDA ELOA JORGE
FLAVIO AUGUSTO GOMES ALVES
GAEL POPIA DE OLIVEIRA 2]2[2] |2
GUILHERME VALENTIM FERREIRA WASEM SCHNEIDER
GUSTAVO BENICIO FERREIRA WASEM SCHNEIDER !
HELENA CANTELLI JACINTO
HELENA ZIMMERMANN BITENCOURT
HELOISA RODRIGUES COSTA DA SILVA
ISABELA BUCHINGER DE SA 2 11 1 1 2 1)1
ISADORA DA SILVA SOUZA
1SIS HELENA MELLO DE LIMA
JOAO GUILHERME DA LIMA SILVA 2 11 2 2[1 1 1
JULIA SANCHES REYNAUD COSTA 2 2 2
KAEL DA SILVA SOARES
LAVINIA VITORIA MOSCATO
LEONARDO SAM KERRY ARISTIL
LEONEL ANDRADE FERREIRA 1
LIVIA MANSUR SODRE SAMPATE
LUAN LIMA DE SOUSA 1
LUANE SANTOS FARIA
MABEL SANTOS FARIA
MAITE DA SILVA ARRUDA 1 1
MAITE NASCIMENTO SOARES
MARCOS EMANOEL FURQUIM SILVA
MARIA CECILIA FREITAS DE SOUZA
MARIA HELLENA DINIZ FERREIRA
MARTIN PEREIRA CARDOSO 1 1
MATHEO DOS SANTOS
MAVIE DE PAUA MACIEL 2 2
MIGUEL BASILO DOLZAN ZEFERINO MARIA
MURILO MIGUEL CAMARGO DOS SANTOS
NOAH SANTINO COLARTE ESPINOZA| 2 2] 2 2 1)1 1 1)1
PEDRO EMANUEL HERMES
RAFAELA RIBEIRO DE SOUZA
RAFAEL DOS REIS LOPES
RAVI PEREIRA CARDOSO 2 11 21 1 1 1]
SALEH TERMOS
THOMAS RAVI ARAUJO DOS ANJOS 1
WILBERLYS VICTORIA GUERRERO GONZALEZ
WILLYAN BARRETO PADILHA
YASMIN JURIS DE LIMA
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detias

H

TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presengas do usuario) 67
TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario) 106
TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario) 4
TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
El - Presengas do usuario) 0
TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencas do usuario) 0

Assinado por 2 pessop$s| LI
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APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU

org.br - org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS

SEMANA:

SEMANA: SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

01 a 05 de Setembro

08 2 12 de Setembro

152 19 de Setembro.

22 4 26 de Setembro

29 e 30 de Setembro

ESPECIALIDADE: Pedagogia

PA

FA

El

PA

FA

El FP PA FA

El

PA

FA

El

PA

FA

El

EDUCANDOS

Q

AP

Tla

Q

s|tjajalsfs|T|ajals|s

Qla

Tla

Q

7{FPID-8FE6

ALICE LOURENGO

1

1

1

ALANA MIKAELA LAMIN PALHANO

o |~

1 1

1

Rl

ASHLEY MARIE NAICHA VILSON

A b aln!

BENJAMIM LUCCA NASCIMENTO DE JESUS

CECILIA LOPES RODRIGUES

NN

DANIEL RAVI BRASIL SILVA

NN NN

S oLl

DAVI ALDENY DE OLIVEIRA ABREU

-

DAVI MATTEO GARDINI LOPES

[ENzO siLva souza

GUILHERME VALENTIM FERREIRA WASEM SCHNEIDER

GUSTAVO BENICIO FERREIRA WASEM SCHNEIDER

HELOISA RODRIGUES COSTA DA SILVA

QO

ISADORA DA SILVA SOUZA
1SIS HELENA MELLO DE LIMA

LAVINIA VITORIA MOSCATO

LEONEL ANDRADE FERREIRA

= = o =

LUAN LIMA DE SOUSA

R I 1O I

inform

MAITE NASCIMENTO SOARES

0 R R S N N

MARTIN PEREIRA CARDOSO

RAFAEL DOS REIS LOPES

F6€

RAFAELA RIBEIRO DE SOUZA

THOMAS RAVI ARAUJO DOS ANJOS

() [N [N

o

WILLYAN BARRETO PADILHA

) NN [N

) NN [N

N | =

OD7o

TOTAL

o) |
o

23

TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presengas do usuario)

103

TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario)

TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario)

TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
El - Presengas do usuario)

TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencas do usuario)

www.balneariocamboiu.apaebrasil.org.br
Telefone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balnedrio Camborit - SC — CEP: 88330-478
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APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
iu.org.br - i iu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA:

PROFISSIONAL: LEISE COSTA [SEMANA: 1 A5 DE SETEMBRO 2025 SEMANA: 08 A 12 DE SETEMBRO 2025 SEMANA : 15 A 19 DE SETEMBRO 2025 SEMANA: 22 A 26 SETEMBRO 2025 SEMANA : 29 A 30 DE SETEMBRO 2025
ESPECIALIDADE: PEDAGOGIA PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP
EDUCANDOS AP s|tjajalsis|Tlajals|s|T|ajals|s|T|ajals|ar|s|T|ala|s|s|T|ajals|s|T|aja|s|s|T|Q]qQ]|s s|tjajalsis|T|ajals|s|T|ajals|s|T|ajals|ar|s|T|ala|s|s|T|ajafs|s|T|ajals|s|T|a]als|ar|s|T|aja|s|s|T|ajals|s|T|aja]s|s|T|Q

7{FPID-8FE6

ARTHUR MAMEDE RAIOL 1 1 2 1 1 1 2 1 1

N

Rl

ANTONELLA AZEREDO TOMASI 2 1 1 2 1101

N
N [N
A b aln!

CECICILA LOPES RODRIGUES

DAVI ALDENY DE OLIVEIRA ABREU 2 1 1 2 1 1

DANIEL RAVI BRASIL SILVA

S oLl

DAVI MATHEO GARDINE LOPES

ENZO SILVA SOUZA
GUSTAVO BENICIO FERREIRA WASEM SCHNEIDER

N (N N N
[ 1N [N
[ 1N [N Y
[ 1N [N

HELOISA RODRIGUES COSTA DA SILVA
ISADORA DA SILVA SOUZA

JOAO GUILHERME DA SILVA LIMA

QO

LAVINIA VITORIA MOSCATO

LEONEL ANDRADE FERREIRA

LUAN LIMA DE SOUZA

MAITE NASCIMENTO SOARES

O 1T

MATHEO DOS SANTOS

ERFFFEEERFEFERERFE

o o s s |- |-
[N [N (N Y

MURILO MIGUEL CAMARGO DOS SANTOS

JERG [N [ [ [N N

NOAH SANTINO COLARTE ESPINOZA

€

RAVI PEREIRA CARDOSO

[ S [N [ [N (N ) Y B

WILBERLYS VICTORIA GUERRERO GONZALEZ 2 1)1 2 1)1 2 1)1

e

o

Do}

TOTAL 3ls)elelafolsfsftlifololofololofololofo 2|3j7lel3folofal1l2fojojofololofololofo olefj7lelafolofsfslifojolofololofololofo 3lofslalafolofsftl2fojolofololofololofo 2lajololofolifololofolojofojolofolo
22 24 6 0 0 22 21 5 0 0 26 22 5 0 0 25 17 8 0 0 23 6 1 0 0

TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das colunas AP -
Presencas do usuario) 118
[TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das colunas PA -
Presencas do usuario) 90
[TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA - Presengas do
usuario) 25
[TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas El - Presencas
do usuario) [\
[TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas FP - Presencas
do usuario) [\

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1Bf

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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APAE ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU

escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS

SEMANA: SEMANA:

SEMANA:

PROFISSIONAL: Maisa Linder Pilar

01/09/2025 & 05/09/2025

08/09/2025 a 12/09/2025

15/09/2025a 19/09/2025

ESPECIALIDADE: PEDAGOGA

PA

FA

El FP PA FA

El

FP

PA

FA

El

FP

EDUCANDOS

Qja

Qs|sjTjQjals|sjTjQjQ|s|AP|s|T|QjQ]s|s|T|Q]Q|S|s

AP

Q

Q

GUILHERME LEOCADIO GUTZ

ANDRIELLY BEATRIZ DE ROSA PINHEIRO

DIEGO ALEJANDRO SALINA MIRANDA

EVERTON DA ROSA

VALENTIN DE MEDEIROS DA SILVA

N [ [N [N

N [ [N [N

NICOLAS LEANDRO DA SILVA CUNHA

ALICE XAVIER DO PRADO

=== |le =l

I | P | PN | NG NG RN

MARIA CLARA MENEZES KASPER

NATALIA DA ROSA FLASCHNER

DAVI GABRIEL VELOSO

LARISSA MATIAS

SORAYA COATI AMARANTE DA ROSA

LUCAS DOS SANTOS RIBEIRO

aflala]=

R | PN | PN | NG NG RN

R | PN | PN | NG NG RN

G-CB1B-FPD8KEG elinforinef o cogligo SFCC;CiBaAB-1FJDBFE6

I

O

TOTAL

TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presengas do usuario)

60

TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario)

32

TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presengas do usuario)

TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
|E! - Presencas do usuario)

TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presengas do usudrio)
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APAE ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br
CNPJ: 76.698.380/0001-41

SEMANA: SEMANA:

22/09/2025 a 26/09/2025 29/09/2025 a 30/09/2025

PA FA El FP PA FA El FP
AP QjQ Qjajls|s Q Q AP QjaQ TlQjQ|s]s Q s|s|TjQ
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1

0] 0 ojojojo 0 0 010 5/0j0jJo0jo 0 0jojo
11 7 4 0 0 11 6 5 0 0

www.balneariocamboiu.apaebrasil.org.br
Telefone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balneario Camborit - SC — CEP: 88330-478

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o cddigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—h
\



APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
iu.org.br - i iu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

©
]
LL
[e'0]
ATENDIMENTOS PRESTADOS SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: N
PROFISSIONAL: MARCIA DE FATIMA NASSUR ANDRADE 01 05 de Setembro 08 a 12 de Setembro 15 a 19 de Setembro 222 26 de Setembro 29 ¢ 30 de Setembro I
ESPECIALIDADE: FONOAUDIOLOGIA| PA FA El P PA FA El FP PA FA El FP PA FA El P PA FA El P L
EDUCANDOS Ap_|s|t]|alals|s|T|alafs|s|T|alals|s|T|alafs|ar|s|T|afa|s|s|T|ala|s|s|T|afa|s|s|T|ala|s|ar|s|T|alals|s|T|ala|s|s|T|ala]s|s|T|a]a|s|ar|s|T|alals|s|T|a]als|s|T|alals|s|T|a]afs|ar|s|T|ala]s|s|T|alafs|s|T|ala]s|s|T|ald];
AGATHA BARRETO 0 0 0 1 0 ) m
ALICE XAVIER DO PRADO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 inf
ANA BEATRIZ GOMES DE AZEVEDO 0 1 0 1 0 0 1 [ bt
ANDERSON WILLRICH DOMBROSKI 0 0 0 0 [ i
ANDRIELLY BEATRIZ DA ROSA PINHEIRO 1 1 1 1 1 1 11 [ D
ARTHUR MENDES LEME DOS PASSOS 0 0 0 1 0 o D
ARTHUR VITORIO DE OLIVEIRA FLORES 2 1 1 2 1 1 0 1 1 1 1 Ly
AYA FADI SOBHI ISSA 1 1 1 1 0 1 1 1 1
[BENJAMIN AXL BAIRROS DE MORAES 1 1 1 1 0 1 1 1 1
CIBELY DE SOUZA COSTA 1 1 1 1 1 1 11 1 [
CLAUDIA LUISA MAGALHAES MOURA 1 1 1 1 1 1 1 1 [ Ee)
CRISTIAN ALEXANDRE PARRA GUEVARA 0 0 1 0 0 0 d
CHRISTIAN DAVI TRINDADE BELO 0 0 0 0 [
DAVI GABRIEL VELOSO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2
DAVIROCHA DA SILVA 1 1 1 1 1 1 1 1 [ -
DAVI DE SOUZA CHAGAS 1 1 1 1 0 1 1 [ o)
DIEGO ALEJANDRO SALINA MIRANDA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
ELOA BORDON DOS SANTOS 1 1 1 1 1 1 1 1 [
EVERTON DA ROSA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 L
EZEQUIEL ANDRADE FERREIRA 0 2|2 if1]2 0 o h
FERNANDO GABRIEL SPROTE 0 0 0 0 [
FIORELLA ALVES PRATES 0 0 0 1 1 1 1 @
GEOVANE GANUM DA SILVA 0 1 0 1 0 1 1 0 [ N
GUILHERME DE MATOS 1 1 0 1 1 1 1 [ =}
GUILHERME LEOCADIO GUTZ 1 1 1 1 1 1 1 1 [ 0
ISABEL DE OLIVEIRA PASSOS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 !
ISABELI SILVA RIBEIRO BRAGA 0 0 0 1 0 [ 0
IZABELLE IDALENCIO 0 0 0 0 [ p!
JARDEL DE DOUZA DA SILVA 1 1 1 1 0 1 1 1 1 O
JENIFER VICTORIA MARQUES 1 1 1 1 1 1 1 1 [ I
JEAN FERNANDO DE OLIVEIRA JUNIOR 1 1 1 1 1 1 1 1 [ 2
JOAO MIGUEL ANDRADE FERREIRA 1 1 1 1 1 1 1 1 [ I.J
JULIA LACORTE SOARES 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
KAUAN TAMIOZZO MAZZURANA 1 1 1 1 1 1 1 1 o B
LARISSA MATIAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 h_©
LARYSSA VITORIA DA SILVA BORGES 0 0 0 0 0 =
LISANDRO ANTONIO PEREZ RONDON 1 1 1 1 0 1 1 [ <L
LORENZO WOLINGER DELLA GIUSTINA 1 1 1 1 1 1 1 1 0 O = |
LUCAS DOS SANTOS RIBEIRO 1 1 1 1 1 1 1 1 [ Ll
LUCAS EMANOEL REINERT DA SILVA 1 1 1 1 1 1 1 1 0 R3
MARIA CECILIA NEGRETI 1 1 1 1 1 1 1 1 [ =
MARIA CLARA MENEZES KASPER 1 1 1 1 1 1 1 1 o = =
MARIA LUIZA CAMARGO ALVES 1 1 1 1 1 1 1 1 [ =
MARIELE VITORIA LOPES RODRIGUES 1 1 1 1 1 1 1 1 0 L1l
MIKAEL DE SOUZA BARROS 1 1 1 1 1 1 1 1 [ = O
MIRELLA PACHECO ALVES 0 0 0 0 0 Do
NATALIA DA ROSA FLASCHNER 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 | BR =
NICOLAS LEANDRO DA SILVA CUNHA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 =N
PABLO VINICIUS SOUZA SANTOS 0 1 0 0 0 [ o
PEDRO HENRIQUE BITENCOURT GOMES 0 1 0 0 0 0 < =
PEDRO LUCAS SANTOS DA COSTA 0 0 0 0 [ |
RODRIGO LEAO WASKIEVICZ 1 1 1 1 0 1 1 11 ol &
SORAYA COATI AMARANTE DA ROSA 1 1 1 1 1 1 1 1 [ £
URIEL FELIPE MARTINS LIMA 0 o1 0 1 0 [ Al @
VALENTIN DE MEDEIROS DA SILVA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 YHIEA
WEVERSON DA SILVA GUEDES [ 1 [ 0 [ [ L
TN
=
0]
= ©
= ©
=B
TOTAL ofslialofelslsfs]ofafofofofofoloofo]ofo alsliolofof sl sf2]of2]ofofofofofolofo]ofo af1a]12f oJ1o] ool 2fofo]Jofo]ofolo]ofofofofo 2912l ofof sl 4fo]ofoJoJoJofofololofo]ofo 1auonzsoaoooooaooon§l
38 26 17 0 [ 39 31 12 0 [ 31 37 2 0 [ 38 3 7 ) [ 16 9 8 ) o
)
TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das -4 ®©
colunas AP - Presengas do usuario) 162 .. ©
TAL ATENDIMENTOS REALIZAD soma das % %
colunas PA - Presengas do usuario) 136 o ©
TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA - % °
Presencas do usuario) 46 O ©
TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas o >
El - Presengas do usuario) 0 N ®©
TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas 5 E
FP - Presencas do usuario) 0 o o
g%
g S
o
G S
0 ©
< a
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APAE ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU

escola@apaebalneariocamboriu.org.br - diretoria@apaebalneariocamboriu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS 2025

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

PROFISSIONAL: Nartino V. Paschoal Neto

01/09/2025 a 05/09/2025

08/09/2025 a 12/09/2025

15/09/2025 a 19/09/2025

22/09/2025 a 26/09/2025

ESPECIALIDADE: PEDAGOGO

PA

El

FP

PA FA El FP

PA

FA

El

FP

PA

FA

El

FP

|EDUCANDOS

AP

Q

Q

s|Tjajals|s|T|Qjals|s|T|Qlas|s|T|Q]Q|S]|AP

Q

Q

AP

Q

Q

ANDERSON WILLRICH DOMBROSKI

B1B-7FOD-8FE6

ANA BEATRIZ GOMES DE AZEVEDO DA CONCEIGAO

C

GEOVANE GANUM DA SILVA

N1 [

CRISTIAN ALEXANDRE PARRA GUEVARA

CHRISTIAN DAVI TRINDADE BELO

LARYSSA VITORIA DA SILVA BORGES

PR [N BN X 1N

MIRELLA PACHECO ALVES

PABLO VINICIUS SOUZA SANTOS

PEDRO HENRIQUE BITTENCOURT GOMES

'WEVERSON DA SILVA GUEDES

I (X)) [N} [N BN I\

[N DN IS IS ES IS ES ISR IS B

AGATHA BARRETO RENEEKENS

ARTHUR MENDES LEME DOS PASSOS

GUILHERME DE MATOS

ISABELI SILVA RIBEIRO BRAGA

IZABELLE IDALENCIO

KAUAN TAMIOZZO MAZZURANA

(NN (X)) [N [NY (N4 [N

SIS SN SR SN N

[SNIXH ISR INNINY

SIS SN SR SN N

TOTAL

12]

27

23

28

TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presencas do usuario)

100

TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das

colunas PA - Presencas do usuario)

TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencgas do usuario)

TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
El - Presencas do usuario)

TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencgas do usuario)
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APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
iu.org.br - i iu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

©
]
LL
[e'0]
ATENDIMENTOS PRESTADOS SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: N
PROFISSIONAL: Juliano Tavares e Maisa Linder Pilar (01/09/2025 a 05/09/2025 08/09/2025 a 12/09/2025 1510912025 a 19/09/2025 2210912025 a 26/09/2025 290912025 a 30/09/2025 =
ESPECIALIDADE: Pedagogia PA FA El P PA FA El FP PA FA El FP PA FA El P PA FA [T
EDUCANDOS Ap_|s|t]|alals|s|T|alafs|s|T|ala]s|s|T|alafs|ar|s|T|afa]s|s|T|ala|s|s|T|afa]s|s|T|ala|s]ar|s|T]afa|s|s|T|ala|s|s|T]afa|s|s|T|ala|s|ar|s|T|alals|s|T|a]als|s|[T|alals|s|T|aja|s|ar|s|T|alals|s|T|a]als]|s A
BENJAMIN AXL BAIRROS DE MORAES 8 4 4 ) 4 4 ) 4 4 4 4 m
LORENZO WOLINGER DELLA GIUSTINA 16 |4 4] 4 4 6] 4[4 4]4 16]4[4 4]4 8 |4fa inf
FERNANDO GABRIEL SPROTE(SEGUNDA E QUINTA) s |4 4 8 |4 4 8 |4 4 4 |a b
d
D
VESPERTINO D
JEAN FERNANDO DE OLIVEIRA JUNIOR 16 |4 4 4 4 16 44la]4a 16 44la]4a 8 |4fa b
DAVI DE SOUZA DAS CHAGAS 6 |a]4 4)a 6] 4[4 4]4 16 44la]4a 8 |4fa
LUCAS EMANOEL REINERT DA SILVA 8 4 4 8 4 4 8 4 4 4 4
0
=)
o)
i
=
1l
@
TOTAL 16l 8] of12] s ofi2f of sl s]ofo]ofoloJofolofolo 12f12] of12]16] 4] s] of s o] ofo]ofoloJofolofolo oJoJoJofofolofoJofoJoJoJoJofololofo]ofo slslol2fe]ls]12fo]sfofoJofofofololofo]ofo a6f16] of o] ool afofo]o]o
64 41 28 o 0 64 52 20 o 0 0 o 0 o 0 64 a1 28 o 0 32 32 4
TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presengas do usuario) 224
TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario) 172
TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario) 80
TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
El - Presengas do usuario) 0
TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencas do usuario) 0
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LISTA DE PRESENCA - ATENDIMENTOS PEDAGOGICOS
TURMA: TODAS AS TURMAS
PROFESSOR: TODOS PROFESSORES
MES SETEMBRO
NOME DOS ALUNOS TURMA ESCOLA TURMA-FCEE 1 2 |3 4 |5 |6 |7 [8 [9 [10 |11 [12 |13 [14 [15 |16 [17 |18 [19 El
NOME DOS ALUNOS TURMA ESCOLA TURMA-FCEE El
ALAN ROBSON CORDEIRO SAE V- VESPERTINO _[SAE IV - VESPERTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [FA PA [PA PA |PA 0
ALAYDES DA LUZ DE CASTRO SCIl- VESPERTINO _[SAE V - MATUTINO 2E6° FA FA FA FA FA FA []
ALBERTO DA SILVA SAE Il - VESPERTINO __[SAE Il - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ]
ALESSANDRA FLORIANI CUNHA SAE IV - MATUTINO SEVIL | - MATUTINO PA_[FA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |PA ]
ALESSANDRA MARA DA SILVA SAE IV - VESPERTINO _|SAE IV - VESPERTINO PA_[PA PA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ALEX GAVAZA DOS SANTOS SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ALEXSANDER VICTOR RIBEIRO SEVIL II-MATUTINO __[SEVIL II - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ]
ALMIRO SCHOENHERR SC |- VESPERTINO SC Il - VESPERTINO FA [PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ANA CARLA DEMETRIO DOS SANTOS SAE Ill- VESPERTINO _|SAE Ill - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ]
ANA CAROLINE CONTI FUMES PROEP II- MATUTINO _[PROEP Il - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [FA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ANA CRISTINE MARQUES SACCHELLI SC |- VESPERTINO. SC I - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA ]
ANA PAULA DE LIMA SAE IV - VESPERTINO _|SAE IV - VESPERTINO FA_[PA PA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ANA VANESA QUETGLAS PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO | 2° (a cada 15 dias) FA PA ]
ANDERSON ANASTACIO VIEIRA SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO FA_[FA PA [FA FA [PA PA [FA FA [FA FA |FA ]
ANDERSON RODRIGUES DE ANDRADE SAE Ill- MATUTINO SAE IIl - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
ANDRIANO BACCHI DESLIGADO MAIO 0
ANTONIO CARLOS STUEPP SCIl- VESPERTINO __[SC Il - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
AYA FADI SOBHI ISSA SAE V- VESPERTINO | SAIESP 0
BENEDICTA DE LOURDES DO CARMO SC - MATUTINO SC - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
BENEDITA DA CUNHA DESL. FEVEREIRO ]
BRUCE LEE JOSE RUSSI SAE V- MATUTINO SAE V - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ]
BRUNA LUIZA HAAKE SAE Ill- VESPERTINO _[SAE Ill - VESPERTINO PA_[PA PA [FA FA [FA FA [PA FA [FA FA |FA ]
BRUNO DOS SANTOS ANTUNES SAE IV - VESPERTINO _|SAE IV - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [PA PA [PA ]
BRUNO SCHROEDER SAE Ill- VESPERTINO _[SAE Ill - VESPERTINO PA_[PA FA [PA FA [PA PA [PA PA [FA FA |FA ]
CAMILA WALESKO SEVIL II-MATUTINO __[SEVIL II - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CARLOS DIEGO DORNELLES VALENGA FILHO SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [FA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CARLOS JOSIMAR RIBEIRO SEVIL | - MATUTINO DESLIGADO EM 25/06 0
CAROLINA BERTOLINI SEVIL II-MATUTINO __[SEVIL II - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CHRISTIA BASSETTI DE OLIVEIRA SC - MATUTINO SC - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CHRISTIAN SAAD CAMARGO SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CLARICE PEDROSO SEVILI-MATUTINO __[SAE Ill - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ]
CLEBER CLARISSO GOMES PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO [2° (a cada 15 dias) _|PA PA FA []
CLELIA MEDEIROS SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO FEEF PA PA FA PA FA FA ]
CLEMIR DE FATIMA BORBA SC - MATUTINO SC - MATUTINO FEF PA PA FA PA FA [FA FA ]
CLEUZA MARIA MENDES SEVILI-MATUTINO __ [SEVIL |- MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [FA FA [FA FA |FA ] ﬁ
CRISTIANE MAIUMI TOKO SEVILI-MATUTINO _ [SEVILII-MATUTINO _ [3°E5® PA FA FA PA FA FA o |
CRISTIANO SENSAVA DE SOUZA SAE IV - MATUTINO SAE IIl - MATUTINO FA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |PA 0 |0
DABIUD JOSE MONTILLA MARQUEZ SAE TEA|-MATUTINO [SAE IV - MATUTINO FA_[FA FA [FA PA [FA PA [PA FA [FA FA |FA (e
DARCY DA LUZ DE CASTRO SCIl- VESPERTINO __|SC Il - VESPERTINO 3E5° FA FA FA FA FA FA (=)
DELIO LEONEL DOS SANTOS SC I- VESPERTINO. SC I - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA o |
DIOGO INDALENCIO VILELA VEIGA TRANSF. JANEIRO o |y
DULCINEIA ARANTES SC I- VESPERTINO. SC I - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ]
EDELIN APARECIDA FRANCO DE OLIVEIRA SAE V- VESPERTINO _[SAE V - VESPERTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ] E
EDUARDA KAROLINE BREHN SAE Ill- MATUTINO PROEP I - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [FA FA [PA FA [FA FA |FA ()
EDUARDO CARDOSO SAE Ill- MATUTINO SAE IIl - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ] [
ELIANE BASTOS COLLA SAE TEA | - VESPERTINC[SC I - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA 0 |Q
ELISEU LUCIANO DE JESUS SEVIL |- MATUTINO __|PROEP Il - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [FA FA [FA FA |FA ] h_)
ELIVELTON BRANCO CARNEIRO SEVIL |- MATUTINO __[PROEP Il - VESPERTINO FA_[PA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ° |in
EMERSON MATHEUS MADEIRA VARGAS PROEP Il - VESPERTINO [PROEP Il - VESPERTINO [2* (a cada 15 dias) _|PA FA PA ° |o
ESTELA MARIS GOMES' SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA « |
ESTER BRANCO CARNEIRO PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO [2* (a cada 15 dias) FA FA o T
EVANDRO DOS SANTOS BRIZOLA SEVIL - VESPERTINO _[SEVIL - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA ] *8
EVANDRO MAASS GONGALVES SAE Ill- MATUTINO SAE IIl - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA ]
EZEQUIEL MARTINS SAE Ill- MATUTINO SAE IIl - MATUTINO PA_[PA PA [FA FA [FA PA [PA FA [FA FA |FA o |
FABIANA FERNANDES SANTOS SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO FA [PA PA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA ] g
FERNANDA FERNANDES DE FRANGA SAE IV - MATUTINO. SAE IV - MATUTINO FE6 PA_[FA PA [PA PA PA [FA FA FA o |=
FERNANDO ANTONIO DE SOUZA SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA PA [PA FA [FA FA |FA o |©
FERNANDO CORREIA ALVES PROEP Il - VESPERTINO [PROEP Il - VESPERTINO [2° PA PA FA o | S
FLAVIO ROBERTO MOREIRA ROGERIO TRANSF. MAIO 0 )
FRANCINI MACHADO PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO [2* (a cada 15 dias) PA PA ° o
FREDERICO THOME GRAUPNER SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA o ]
GABRIEL COUTINHO ANDRADE PROEP Il - VESPERTINO [PROEP Il - VESPERTINO |2 (a cada 15 dias) FA PA o |LL
GABRIELA TELES VIEIRA SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 5 0 |9
GEOVANA NORONHA SOARES' PROEP II- MATUTINO _[PROEP Il - MATUTINO _[2° PA FA PA PA 2 (e
GIOVANNA DA SILVA MATTE SEVIL - VESPERTINO __[SEVIL - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA o |O
GISELE SAIURI CARDOZO DESL. MAIO [] [] &
GISLAINE DA SILVA SAE IV - VESPERTINO _|SAE IV - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA ] ] !
GYOVANA TEIXEIRA MENDONGA SAE TEA|-MATUTINO [SAE TEA |- MATUTINO _|[5° FA FA FA |FA 6 ] ":_q
HELTON JAMES VITORINO SEVIL|-MATUTINO __ [SAE IV - MATUTINO FES FA FA FA FA FA FA 8 ° Im
HIGOR HIAGO DE SOUSA DA SILVA PROEP II- MATUTINO _[PROEP |- MATUTINO _[22 PA PA PA 0 o O
INDIANARA LUVISA DE CAMPOS SEVIL - VESPERTINO _[SEVIL - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [FA PA [PA FA [FA FA |FA 5 ] '\l)
IRIA CARVALHO JARDIM SAE IV - MATUTINO SAE | - MATUTINO PA_[FA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 7 ° 15
ISABEL SESTI BECKER SAE TEA | - VESPERTINC[SAE TEA I - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 5 I
IVONE DALLA NORA SAE V - MATUTINO SAE V - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA 18 0 o
JAIME STEFFENN SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [PA PA [PA 3 D | S
JAIR TEREZINHA CATARINA SC |- VESPERTINO. SC Il - VESPERTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 6 len | g
JAMES KELVIN SOUZA AZEVEDO SAE |- VESPERTINO __[SAE | - VESPERTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 6 0 | @
JARDEL DE SOUZA DA SILVA SAE V- VESPERTINO _ [SAIESP [] «C | O
JOAO BATISTA GOMES DA SILVA SAE IV - MATUTINO SAE IV - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA 0 D |'=
JOAO LUCAS CUNHA VICENTE SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO PA_[PA FA [PA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA | o
JOAO PEDRO GONGALVES SAE Il - VESPERTINO __[SAE Il - VESPERTINO PA_[FA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA < |2
JOAO PEDRO SANTOS MARQUES SAE TEA|-MATUTINO [SAE IV - MATUTINO 2E6° PA PA PA PA PA FA =]
JOAO VITOR DE ATAIDE NOBRE SAE Il - VESPERTINO __[SAE Il - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA Cad E
JOAO VITOR WEBER DA SILVA SAE TEA | - VESPERTINC|SAE Ill - VESPERTINO FA [PA PA [FA PA [PA FA [FA FA [FA FA |FA I%: S
JOAQUIM FERREIRA SILVA SC - MATUTINO SC - MATUTINO PA_[PA PA [FA PA [FA PA [PA FA [FA FA |FA o
JOCELAINE RODRIGUES FLORES SAE IV - MATUTINO SAE IV - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA b~ | O
JOHN ANGELO DA SILVA SEVIL - VESPERTINO _[SEVIL - VESPERTINO PA_[FA FA [FA FA [FA PA [PA FA [FA FA |FA 51 _8
JONATAS DAVI CONTI FUMES PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO [2* PA PA FA 0 |
JORGE OLIGUEITOR FERREIRA DA ROSA COLVERO | PROEP Il - VESP. PROEP Il - VESPERTINO FA FA FA = |
JORGIANE DE SOUZA SEVIL - VESPERTINO _[SEVIL - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA I%g
JOSE ROBERTO FERREZ DOS SANTOS SC |- VESPERTINO SC I - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA =
JOUBERT ORDEIRO JUNIOR SAE IV - MATUTINO SAEIV-MATUTINO _ [2°E5* FA FA FA FA FA FA = 8_
JUAN CARLOS FERNANDEZ GARCIA SAE TEA|-MATUTINO [SAE TEA |- MATUTINO [2°E6° PA FA FA PA FA FA Q |
JUCELIO ESTACIO PROEP Il - VESP. PROEP Il - VESPERTINO FA FA FA = | <
JULIA FURLANETTO DOS SANTOS SAE | - MATUTINO PROEP INICIACAO MAT FA_[FA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA oy | D
JULIANO LUBAS COIMBRA DA SILVA PROEP Ill - VESP. PROEP Il - VESPERTINO [2* PA FA PA %
JULIETA RICARDO SC - MATUTINO SC - MATUTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [FA FA [FA FA |FA oL |©
JULIO YANIEL RODRIGUES OVALLE SAE Ill - VESPERTINO | TRANSF. SETEMBRO[PA_|PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA E %
KETLIN DA SILVEIRA CORREA SAE Ill- VESPERTINO _[SAE | - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA o | -
LARA DA COSTA SENS SAE V- VESPERTINO _[SAE Il - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [PA PA [FA >3 %
LEONARDO JOSE EVANGELISTA TRANSF. JANEIRO T | =
LEONARDO LEITE DESLIGADO k= =]
LILIAN CRISTINA DA SILVA MOTTA PROEP II- MATUTINO _[PROEP Il - MATUTINO _[2° PA PA PA fom g
LUANA CRISTINA VIEIRA SAE V- VESPERTINO _[SAE V - VESPERTINO PA_[PA PA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA Call7
LUCAS BAIRROS DE MORAES SAE TEA|-MATUTINO [SAE TEA |- MATUTINO _[3°E 5° FA PA FA FA FA FA R,y |9
LUCAS RENAN CALDEIRA SEVILI-MATUTINO __[SEVIL - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA FA [FA FA [FA FA |FA = | ©
LUCAS SALVADOR DA CUNHA SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA i %
LUCIANO FERNANDO ALVES SC |- VESPERTINO. SAE TEA | - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA 18 T o
LUCILIA STUEPP SEVIL - VESPERTINO _[SAE V - VESPERTINO PA_[FA FA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 8 S Ro)
LUIS FELIPE NEVES PEREIRA SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA 0 © [T
MANOEL BONSON DOS SANTOS SEVIL II-MATUTINO __[SEVIL II - MATUTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 6 o .g
MARA BIBIANO DOS SANTOS OBITO EM 02/06/2025 0 N ==
MARCIA REGINA DE OLIVEIRA SC Il- VESPERTINO __[SC Il - VESPERTINO PA_[PA PA [FA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA 8 3 g
MARCOS FERNANDO ROSA SAE V- MATUTINO SAE V - MATUTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA 1 e
MARCOS FERREIRA JUNIOR SAE Ill- MATUTINO SAE Ill- MATUTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA PA [PA ] S
MARIA VITORIA SILVA DA CRUZ PROEP II- MATUTINO _[PROEP Il - MATUTINO _[2° PA FA PA 3 © |®
MARIANE DE SOUZA SAE V- VESPERTINO _|SAE V - VESPERTINO PA_[FA FA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA = |Q
MARILZE SPILLER CHAVES SEVIL - VESPERTINO _[SEVIL - VESPERTINO PA_[PA PA [FA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA =
MARLETE PREISCHATT SCIl- VESPERTINO __[SC Il - VESPERTINO FA_[FA FA [FA FA [FA FA [FA FA [FA FA |FA 5 g
MATEUS HENRIQUE ALVES SAE Il - VESPERTINO _[SAE Il - VESPERTINO PA_[PA PA [PA FA [PA PA [PA FA [FA FA |FA (=3
MATHEUS MUNIZ DE OLIVEIRA SEVIL - VESPERTINO _[PROEP Il - VESPERTINO PA_[PA PA [PA PA [PA PA [PA FA [FA FA |FA (7] S
a8

Ag



MICHELE DA SILVA SAE V - VESPERTINO _ [SAE V - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
MICHELE QUEISE DE PAULA MARCON VERIFICAR néo enturmada FCEE o o
MIGUEL KAINAN RODRIGUES TOLENTINO SAE IV - MATUTINO SAE IV - MATUTINO PA_[FA PA PA FA PA PA o o
MIRELLA NANTES RODRIGUES PROEP Il - VESP. PROEP Ill - VESPERTINO |22 PA PA FA PA o o
MIRIA ESTER DA SILVA SAE | - VESPERTINO __ [SAE | - VESPERTINO PA_|PA PA PA PA PA PA o o
MIRIAM OLIVEIRA DO AMARAL PROEP Il - VESP. PROEP Ill - VESPERTINO |2* (a cada 15 dias) FA o [o
NEIDE ROSA FERREIRA SAE V - MATUTINO SAE V - MATUTINO FA_[FA FA FA FA FA FA o o
NELSON DALLAMARIA SAE Il - VESPERTINO __ [SAE Il - VESPERTINO FA_[FA FA PA FA FA FA o o
ORLANDO AUGUSTO DOS SANTOS LEITAO SC |- VESPERTINO SC |- VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA 5 o o
OSNI CHEGATTI TRANSF. JANEIRO 0 o o
PAULO ALEX SILVA DESL. EM 06/02 0 o o
PEDRO GONCALVES SC - MATUTINO SC - MATUTINO 6 PA PA 1 o o
PEDRO HENRIQUE DA CONCEIGAQ SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO FA_[FA FA FA FA FA FA o o
PRISCILA MATIAS PEREIRA SAE TEA | - VESPERTINC[SAE IV - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA 6 o o
PRISCILLA TELCK SEVIL | - MATUTINO SEVIL | - MATUTINO PA_|PA PA PA FA PA PA 5 o o
RAFAEL COSTENARO FRANK SEVIL - VESPERTINO _ [SEVIL - VESPERTINO PA_[FA PA PA FA PA PA 8 o o
RAQUEL PRATES DE SOUZA SC Il - VESPERTINO SC I - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA FA PA 7 o o
RENAN CEZAR OLIVEIRA FERRI SAE Ill - MATUTINO SAE Ill - MATUTINO PA_|PA FA PA FA PA PA 4 o o
RENAN GAERTNER SEVIL - VESPERTINO _ [SEVIL - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA FA PA 6 o o
RENNAN ANTONECHEN GERALDINI PROEP Il - VESP. PROEP Ill - VESPERTINO |22 PA PA 2 o o
ROBERTA MARICATO DA SILVA SAE Il - VESPERTINO _ [SAE Il - VESPERTINO 22,5, 6° FA FA PA FA FA 12 o o
ROBERTO JORGE DE SOUZA SC Il - VESPERTINO SC I - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA 2 o |o
ROBERTO LOPES FEO SAE Il - MATUTINO P AR PA_|PA PA PA FA FA PA 7 o o
ROJANE SALETTE SOUZA SC Il - VESPERTINO SC Il - VESPERTINO FA_[FA FA PA FA PA PA o o
ROSANE ALBUQUERQUE TONHOLI SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO FA_[FA FA FA FA FA PA o o
ROSEMAR VITORIA UHDRE SAE Il - VESPERTINO _[SPE - VESPERTINO PA_[FA PA PA FA PA PA o |o
ROSEMARI TRINDADE TORBES SAE Ill - VESPERTINO _[SAE Ill - VESPERTINO FA_[FA FA FA FA FA FA o o
ROSILENE LOPES FORTES PROEP Il - MATUTINO _ [SEVIL I - MATUTINO = PA PA PA o o
SAIARA TELLES SEVERINO SAE V - MATUTINO SAE V - MATUTINO FA_[FA FA FA FA FA FA o o
SANDRO DA SILVA SC Il - VESPERTINO SC Il - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
SOILI PRADA SC |- VESPERTINO. SC - MATUTINO FA_|PA PA PA FA PA PA o o
TAINARA DURANTE FERNANDES PROEP Il - MATUTINO _ [PROEP Ii - MATUTINO PA_|PA FA PA FA FA PA o o
TAIS DOS SANTOS SAE Ill - MATUTINO SAE Ill - MATUTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
TATIANE DOS SANTOS SAE Il - MATUTINO SAE I - MATUTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
TERESINHA CAMILO SAE | - MATUTINO SAE | - MATUTINO PA_|PA PA PA PA PA PA o o
TEREZA CRISTINA RIBEIRO SAE V - VESPERTINO _[SC I - VESPERTINO PA_|PA PA FA FA FA PA o o
THAILA FERNANDA MARTINS SAE IV - VESPERTINO _[SAE IV - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA FA PA o |o
TIAGO DE OLIVEIRA SAE I - MATUTINO SAE Il - MATUTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
VALDECI MANOEL DA SILVA SAE Ill - VESPERTINO _ [SAE Ill - VESPERTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
VALDECIR ANTUNES DE SA SAE Il - MATUTINO SAE Il - MATUTINO PA_|PA PA PA PA FA PA o |o
VANESSA KINAS CACHEL SAE Il - VESPERTINO __ [SAE Il - VESPERTINO FA_|PA PA FA FA PA PA o o
VERA LUCIA BORGES DE SOUZA SC |- VESPERTINO. SC I - VESPERTINO PA_|PA PA PA PA PA PA o o
VERA TEREZINHA DE MELLO SAE IV - VESPERTINO _[SAE Ill - VESPERTINO PA_|PA PA PA PA PA PA o o
VINICIUS DIAS ZAMBUZZI ROSA| PROEP Il - VESPERTINO [PROEP Ii - VESPERTINO |2* (a cada 15 dias) FA o [o
VITORIA MARIA MIRANDA DA SILVA PROEP Il - MATUTINO _ [PROEP II - MATUTINO PA_[FA PA PA FA PA PA o o
WALDYR BENVENUTTI FILHO SC - MATUTINO SC - MATUTINO PA_|PA PA PA FA PA PA o o
DERYCK DA SILVA GALINARI SEVIL - VESPERTINO PA FA PA FA 0 0

o o

o o

0 0

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BALNEARIO CAMBORIU
iu.org.br - i iu.org.br

CNPJ: 76.698.380/0001-41

ATENDIMENTOS PRESTADOS SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA:

PROFISSIONAL: Elaine Bittencourt 01/09/2025 & 05/09/2025 08/09/2025 a 12/09/2025 15/09/2025 a 19/09/2025 22/09/2025 a 26/09/2025 29/09/2025 e 30/09/2025

ESPECIALIDADE: Fonoaudiologia PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP PA FA El FP
EDUCANDOS Tlajalsys|Tlajals|s|T|ajals|s|T|a]als Tlajalsys|Tlajals|s|T|ajals|s|T|a]als Tlajalsys|Tlajafs|s|T|aja|s|s|T|ajals|Aar|s|T|ajals|s|T|ajals]|s|T|aja]s|s|T|Q]Q]|s Tlajalsys|Tlajals|s|T|ajals|s|T|Q
Indianara Luvisa de Campos
Marilze Soiller Chaves
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Bruna Luiza Haake
Gislaine da Silva
Roberta Maricato da Silva
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Rojane Salette Souza
Cristiane Maiumi Toko
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Cristiano Sensava de Souza

Lucas Salvador da Cunha

Dabiud José Montilla Marquez
Joaquim Ferreira Silva

Isabel Sesti Becker

Joao Vitor Weber da Silva
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Eliane Bastos Colla

Mariane de Souza

Edelin Aparecida Franco de Oliveira
Luana Cristina Vieira
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Orlando Augusto dos Santos Leitao
Luciano Fernando Alves

Miria Ester da Silva

Joao Vitor de Ataide Nobre
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Lara da Costa Sens

Ketlin da Silveira Correia

OD7o

Priscila Matias Pereira

P=ray ey

Ana Cristine Marques Saccheli

Miguel Kainan Rodrigues Tolentino.
Fernanda Femandes de Franga
Ezequiel Martins

Joao Pedro Santos Marqués
Christia Bassetti de Oliveira
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| Anderson Rodrigues de Andrade
Sandro da Silva

AL

Roberto Jorge de Souza
Raquel Prates de Souza
| Anderson Anasticio Vieira

|
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Vera Licia Borges de Souza
Thaila Fernanda Martins
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Rosemar Vitoria 1 1
Almiro Schoenherr 2 1 1
Lucas Renan Caldeira 1 1
Paola Aparecida Mazzurana 2 2
Clarice Pedroso 1 1
Lilian Cristina da Silva Motta 1 1
|Ana Caroline Conti Fumes 1 1
|Eduarda Karoline Brehn 1 1
Jilia Furlanetto dos Santos 2 2
Marcos Jinior 1 1
Mariane de Souza
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Vera Terezimha de Mello

o

Mateus Muniz de Oliveira
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Benedicta de Loudes do Carmo

e MARIA ESTER M

Evandro dos Santos Brizola

Evandro Maass Gongalves
Geovana Noronha Soares
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Tainara Durante Fernandes 1 1 1 1
Vitéria Maria 1 1
Joubert Cordeiro Junior 1 1
|Ana Vanessa Quetglas 1 1 2 2
Mirian Oliveira do Amaral 1 1
Higor Hiago de sousa da Silva 1 1 1
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TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das
colunas AP - Presengas do usuario) 199
TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario) 199
TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario) 0
TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas
El - Presengas do usuario) 0
TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencas do usuario) 0

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HH
Para verificar a validade das assi

www.balneariocamboiu.apaebrasil.org.br
Telefone: (47)3367-0636 - (47)3363-5106 WhatsApp: (47)99707-3816
Rua: 1926, n°1260 - Centro - Balnedrio Camborit - SC — CEP: 88330-478



SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA:
PROFISSIONAL: LUIS FERNANDO VIANA / ANNA PAULA DA COSTA (07705 A 05109 (06705 A 12109 15 A 19108 (22105 A 26109 75109 A 30109
ESPECIALIDADE: OFICINA CORPO EM MOVIMENTO
TURMA
ALAN ROBSON CORDEIRO SAE V- VESPERTINO 4 4
ALAYDES DALUZ DE CASTRO SC11- VESPERTING
ALBERTO DASILVA SAE Il VESPERTINO
ALESSANDRA FLORIANI CUNHA SAE IV - MATUTINO 2
ALESSANDRA MARA DA SILVA SAE IV- VESPERTING
ALEX GAVAZA DOS SANTOS SAE Il- MATUTINO
ALEXSANDER VICTOR RIBEIRO SEVIL11- MATUTINO
AU SCI-VESPERTING 4 4 2
ANA CARLA DEMETRIO DOS SANTOS SAE Il -VESPERTINO. 2
ANACAROLINE CONTI FUMES PROEP I - MATUTINO 2
L SC I- VESPERTINO 4 4 2

ANA PAULA DE LIA SAE IV - VESPERTINO
ANAVANESA QUETGLAS PROEP Il VESP.
ANDERSON ANASTACIO VIEIRA SAE |- VESPERTINO. 4
ANDERSON RODRIGUES DE ANDRADE SAE Il MATUTINO 2 4
ANDRIANO BACGHI
ANTONIO CARLOS STUEPP SC Il VESPERTINO 4
AYAFADI SOBHIISSA
BENEDICTA DE LOURDES DO GARMO SC- MATUTINO 4
BENEDITA DA CUNHA
BRUCE LEE JOSE RUSS! SAE V- MATUTINO
BRUNA LUIZA HAAKE. SAE I VESPERTINO.
BRUNO DOS SANTOS ANTUNES SAE IV- VESPERTING
BRUNO SCHROEDER SAE Ill - VESPERTINO 2
GAMILA WALESKO SEVIL11- MATUTINO
GARLOS DIEGO DORNELLES VALENGA FILHO SAE |- MATUTINO
GARLOS JOSIMAR RIBERO
GAROLINABERTOLINI SEVIL 11 MATUTIN
GHRISTIA BASSETTI DE OLIVEIRA SC- MATUTINO 4
CHRISTIAN SAAD CAVARGO SAE 1- VESPERTINO 4 =
GLARICE PEDROSO SEVIL11- MATUTINO
GLEBER CLARISSO GOMES PROEP Il VESP.
GLELIA MEDEIROS SAE 1 MATUTINO
GLEMIR DE FATIMABORBA SC- MATUTINO 4
GLEUZA MARIA MENDES SEVILI- MATUTINO
GRISTIANE MAIUMI TOKO SEVILI- MATUTINO
GRISTIANO SENSAVA DE SOUZA SAE IV- MATUTINO 2
DABIUD JOSE MONTILLA MARQUEZ SAE TEA | - MATUTINO 1
DARCY DA LUZ DE GASTRO SC Il VESPERTINO
DELIO LEONEL DOS SANTOS SCI-VESPERTING
DIOGO INDALENCIO VILELA VEIGA
DULCINEIA ARANTES SCI-VESPERTING
EDELIN APARECIDA FRANCO DE OLIVERA SAE V- VESPERTINO 4 4
EDUARDA KAROLINE BREHN SAE Il - MATUTINO
EDUARDO GARDOSO SAE Il MATUTINO
ELIANE BASTOS COLLA SAE TEA |- VESPERTINO
ELISEU LUCIANO DE JESUS SEVILI-MATUTINO
ELIVELTON BRANGO CARNEIRO SEVILI- MATUTINO
EMERSON VARGAS PROEP - VESPERTINO
ESTELA MARIS GOMES SAE |- MATUTINO
ESTER BRANCO CARNERO PROEP Il VESP.
EVANDRO DOS SANTOS BRIZOLA SEVIL - VESPERTINO
EVANDRO MAASS GONGALVES SAE ll - MATUTINO 2 4
EZEQUIEL MARTINS SAE Il - MATUTINO
FABIANA FERNANDES SANTOS SAE 1. VESPERTINO. 4 2l
FERNANDA FERNANDES DE FRANGA SAE V- MATUTINO 2
FERNANDO ANTONIO DE SOUZA SAE 1 MATUTINO
FERNANDO CORREIA ALVES PROEP I VESPERTINO
FLAVIO ROBERTO MOREIRA ROGERIO
FRANCINI MACHADO PROEP Il VESP.
FREDERICO THOME GRAUPNER SAE Il MATUTING
‘GABRIEL COUTINHO ANDRADE PROEP I VESPERTINO
GABRIELA TELES VIERA SAE 1. VESPERTINO. 4 2l
‘GEOVANA NORONHA SOARES PROEP I - MATUTINO

IOVANNA DA SILVA MATTE SEVIL - VESPERTINO
GISELE SAIURI GARDOZO
GISLAINE DA SILVA SAE IV- VESPERTING
‘GYOVANA TEIXEIRA MENDONGA SAE TEA1- MATUTINO
HELTON JAMES VITORINO SEVILI- MATUTINO
HiGO! DE SOUSADASILVA PROEP I - MATUTINO
INDIANARA LUVISA DE CAMPOS SEVIL - VESPERTINO
IRIA CARVALHO JARDIM SAE IV - MATUTINO 2
ISABEL SESTI BECKER SAE TEA|- VESPERTINO
IVONE DALLANORA SAEV-MATUTINO
JAIME STEFFENN SAE 1. VESPERTINO. 4 2l
JAR TEREZINAA CATARINA 501-VESPERTNO 4 4 2
JAMES KELVIN SOUZA AZEVEDO SAE 1. VESPERTINO. 4 2l
JARDEL DE SOUZADASILVA
JOAO BATISTA GOMES DA SILVA SAE IV- MATUTINO 2
JOAO LUCAS CUNHA VICENTE SAE Il- MATUTINO
JOAO PEDRO GONGALVES SAE Il VESPERTINO
JOAO PEDRO SANTOS MARQUES SAE TEA |- MATUTINO
JOAO VITOR DE ATAIDE NOBRE SAE Il VESPERTINO
JOAO VITOR WEBER DA SILVA SAE TEA |- VESPERTINO
JOAQUIM FERREIRA SILVA SC- MATUTINO 4
JOCEL ORES SAE IV - MATUTINO 2
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JOHN ANGELO DA SILVA

SEVIL - VESPERTINO

JONATAS DAVI CONTI FUMES

PROEP Il - VESP.

JORGE OLIGUEITOR FERREIRA DA ROSA COLVERO

PROEP Il - VESP.

JORGIANE DE SOUZA

SEVIL - VESPERTINO

JOSE ROBERTO FERREZ DOS SANTOS

SC - VESPERTINO

JOUBERT ORDEIRO JUNIOR

SAE IV - MATUTING

JUAN CARLOS FERNANDEZ GARCIA

SAE TEAI- MATUTINO

JUCELIO ESTACIO

PROEP Il - VESP.

JULIA FURLANETTO DOS SANTOS

SAE |- MATUTINO

JULIANO LUBAS COIMBRA DA SILVA

PROEP Il - VESP.

JULIETA RICARDO.

SC - MATUTING

JULIO YANIEL RODRIGUES OVALLE

SAE Ill- VESPERTINO

KETLIN DA SILVEIRA CORREA

SAE Ill- VESPERTINO

LARA DA COSTA SENS SAE V- VESPERTINO 4
LEONARDO JOSE EVANGELISTA
LEONARDO LEITE
LILIAN CRISTINA DA SILVAMOTTA PROEP Il - MATUTINO
LUANA CRISTINA VIEIRA SAE V- VESPERTINO
LUCAS BAIRROS DE MORAES SAE TEAI- MATUTINO
LUCAS RENAN CALDEIRA SEVIL I MATUTINO
LUCAS SALVADOR DA CUNHA SAE - MATUTINO
LUCIANO FERNANDO ALVES SC- VESPERTINO
LUCILIA STUEPP SEVIL - VESPERTINO
LUIS FELIPE NEVES PEREIRA SAE Il MATUTINO 4
MANOEL BONSON DOS SANTOS. SEVIL I MATUTINO
MARA BIBIANO DOS SANTOS
MARCIA REGINA DE OLIVEIRA SC - VESPERTING 4
MARCOS FERNANDO ROSA SAE V- MATUTINO.
MARCOS FERREIRA JUNIOR SAE Ill- MATUTINO
MARIAVITORIA SILVA DA CRUZ PROEP Il - MATUTINO
u: SAE V- VESPERTINO 4
MARILZE SPILLER CHAVES SEVIL - VESPERTINO
MARLETE PREISCHATT SC - VESPERTINO
MATEUS HENRIQUE ALVES SAE I - VESPERTINO
MATHEUS MUNIZ DE OLIVEIRA SEVIL - VESPERTINO
MICHELE DA SILVA SAE V- VESPERTINO 4
MICHELE QUEISE DE PAULA MARCON
MIGUEL KAINAN RODRIGUES TOLENTINO SAE IV- MATUTINO
MIRELLA NANTES RODRIGUES PROEP Il - VESP.
MIRIA ESTER DA SILVA SAE |- VESPERTINO.
MIRIAM OLIVEIRA DO AMARAL PROEP Il - VESP.
NEIDE ROSA FERREIRA SAE V- MATUTINO.
NELSON DALLAMARIA SAE Il VESPERTINO
ORLANDO AUGUSTO DOS SANTOS LEITAQ SC- VESPERTINO
OSNI CHEGATTI
PAULO ALEX SILVA
PEDRO GONGALVES SC- MATUTINO
PEDRO HENRIQUE DA CONCEIGAO SAE Il MATUTINO
PRISCILAMATIAS PERERA SAE TEAI- VESPERTING
PRISCILLATELCK SEVIL |- MATUTINO
RAFAEL COSTENARO FRANK SEVIL - VESPERTINO
RAQUEL PRATES DE SOUZA SC Il VESPERTINO 4
RENAN CEZAR OLIVEIRA FERRI SAE Ill- MATUTINO
RENAN GAERTNER SEVIL - VESPERTINO
RENNAN ANTONECHEN GERALDINI PROEP Il - VESP.
ROBERTA MARICATO DA SILVA SAE I - VESPERTINO
ROBERTO JORGE DE SOUZA SC Il VESPERTINO 4
ROBERTO LOPES FEWO SAE Il - MATUTINO 4
ROJANE SALETTE SOUZA SC Il VESPERTINO 4
ROSANE ALBUQUERQUE TONHOLI SAE |- MATUTINO
ROSEMAR VITORIA UHDRE SAE Il VESPERTINO
ROSEMARI TRINDADE TORBES SAE Ill- VESPERTINO
ROSILENE LOPES FORTES PROEP Il - MATUTINO
'SAIARA TELLES SEVERINO SAE V- MATUTINO.
SANDRO DA SILVA SC - VESPERTINO 4
SOILI PRADA| SC |- VESPERTINO
TAINARA DURANTE FERNANDES PROEP Il - MATUTINO
TAIS DOS SANTOS SAE Ill- MATUTINO
SAE - MATUTINO
TERESINHA CAMILO SAE |- MATUTINO
RIBER SAE V - VESPERTINO
THAILA FERNANDA MARTINS SAE IV- VESPERTINO
TIAGO DE OLIVEIRA SAE - MATUTINO 4
VALDECI MANOEL DA SILVA SAE Ill- VESPERTINO
VALDECIR ANTUNES DE SA SAE - MATUTINO 4

VANESSA KINAS CACHEL

SAE Il - VESPERTINO

VERA LUCIA BORGES DE SOUZA

SC |- VESPERTINO
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SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

07709 A 05/09

|ua/09 A 12109

15 A 19/09

|zz/09 A 26109

|29ma A 30009

ESPECIALIDADE: PSICOTRICIDADE E DANGA

TURMA

DANGA VESPERTINO

JORGIANE DE SOUZA

MATHEUS MUNIZ DE OLIVEIRA

BALIZA

JORGIANE DE SOUZA

ALMIRO SCHOENHERR

RENAN GAERTNER

SAETEA MATUTINO

DABIUD JOSE MONTILLA MARQUEZ

‘GYOVANA TEIXEIRA MENDONGA

JOAO PEDRO SANTOS MARQUES

JUAN CARLOS FERNANDEZ GARCIA

LUCAS BAIRROS DE MORAES

SAE TEA VESPERTINO

ELIANE BASTOS COLLA

ISABEL SESTI BECKER

JOAO VITOR WEBER

PRISCILA MATIAS PEREIRA

DANGA FESTIVAL

TAINARA DURANTE FERNANDES

ELIVELTON BRANCO CARNEIRO

ANA CAROLINE CONT FUMES

CLARICE PEDROSO

CAMILA WALESKO

TAIS DOS SANTOS

VITORIA MARIA MIRANDA DA SILVA

JOAO BATISTA GOMES

CLEMIR DE FATIMA BORBA

VERA LUCIA BORGES DE SOUZA

TOTAL

olizlo

ozl o

[ TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das colunas
AP - Presencas do usuario)

TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das

colunas PA - Presencas do usuario)

[TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario)

[TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas EI
Presencas do usuario)

TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (so+A22:CN52ma
|das colunas FP - Presencas do usuario)
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SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA: SEMANA:
(07705 A 05109 (06705 A 12109 15 A 19108 (22105 A 26109 75109 A 30109
TURMA

PROF LARISSA MATUTINO.
CLARICE PEDROSO MATUTINO 2 2 2 2 2
IRIA GARVALHO JARDIM MATUTINO 2 2 2 2
JOCEL ores MATUTINO 2 2 2 2 2
JOAO BATISTA GOMES DA SILVA MATUTINO 2 2 2 2 2
CAROLINABERTOLINI MATUTINO 2 2 2 2 2
ROSANE ALBUQUERQUE TONHOLI MATUTINO 2 2 2 2
JOUBERT CORDEIRO JUNIOR 2 2 2 2
MIGUEL KAINAN RODRIGUES TOLENTINO MATUTINO 2 2 2 2 2

2 2 2 2 2
EVANDRO MASS GONGALVES 2 2 2 2 2
ROBERTO LOPES FELIO 2
BENEDICTA DE LOURDES DO CARMO MATUTINO 2 2 2 2
‘GHRISTIA BASSETI DE OLIVEIRA MATUTINO 2 2 2 2 2
CRISTIANE MAUMI TOKO MATUTINO 2 2 2 2 2
JOAO LUCAS GUNHA VIGENTE MATUTINO 2 2 2 2 2
MIGUEL KAINAN RODRIGUES TOLENTINO MATUTINO 2 2 2 2 2
GAMILA WALESKO MATUTINO 2 2 2 2 2
GLEUZA MARIA FERNANDES MATUTINO 2 2 2 2 2
TAIS DOS SANTOS MATUTINO 2 2 2 2 2
MANOEL BONSON 2 2 2 2 2
EDUARDA KAROLINE BREHN MATUTINO 2 2 2 2
ANDERSON RODRIGUES DE ANDRADE MATUTINO 2 2 2 2
HELTON JAMES VITORING MATUTINO 2 2 2 z
ALEXSANDER VITOR RIBEIRO MATUTINO 2 2 2 2
ELIVELTON BRANGO CARNEIRO MATUTINO 2 2 2 2
ALESSANDRA FLORIANI DA CUNHA MATUTINO 2 2 2 2
ALEX GAVAZA DOS SANTOS MATUTINO 2 2 2 2
LUCAS RENAN CALDEIRA MATUTINO 2 2 2 2
ELISEU LUCIANO DE JESUS 2 2 2 2
TAINARA DURANTE FERNANDES 2 2 2 2
MARIA VITORIA SILVA DA CRUZ 2 2 2 2
PROF. LARISSA VESPERTINO
THAILA FERNANDA MARTINS VESPERTINO 2[2] [2 2 2 2| |2 2[2] [2]2 2 2|2 2 2|2
GISLAINE DA SILVA VESPERTINO 2|2 |2]2 2|2] [2]|2 2| |2]|2]2 2(2| |2|2 2|2
BRUNA LUIZA HARKE VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2[2] [2 2[2] [2]2 2| [2[2]2 2|2
PRISCILA MATIAS PEREIRA VESPERTINO 2|2] |2 2 2(2| |2|2 2(2| |2|2 2| [2]2]2 2|2
ANA PAULA DE LiM VESPERTINO 2| [2] [2 2 2| [2] [2 2 2[2| [2]2 2[2] [2]2 2|2
ROBERTA MARICATO DASILVA VESPERTINO 2 2|2 2| |2 2 2 2|2 2|2 [2]2 2|2
NDERSON ANASTACIO VIEIRA VESPERTINO 2| [2]2 2 2| [2] [2 2 2[2] [2]2 2 2|2 2 2 2
MARGIA REGINA DE OLIVEIRA VESPERTINO 2|2] |2 2 2| |2]2[2 2(2| |2|2 2 2|2 2 2|2
MIRIA ESTER DA SILVA VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2| [2]2 2[2] [2]2 2(2] [2]2 2|2
ROBERTO JORGE DE S0UZA VESPERTINO 2|2] |2 2|2| [2 2|2 [2]2 2| [2] [2 2|2
ERAL VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2] [2]2 2[2] [2]2 2(2] [2]2 2|2
PROF. KATIA VESPERTIN
THAILA FERNANDA MARTINS VESPERTINO 2[2] [2 2 2 2| |2 2[2| [2[2 2 2|2 2 2|2
GISLAINE DA SILVA VESPERTINO 2|2 [2]2 2|2] [2]|2 2| |2]|2]2 2(2| |2|2 2|2
BRUNA LUIZA HAAKE VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2[2] [2 2[2| [2]2 2| [2[2]2 2|2
PRISCILA MATIAS PEREIRA VESPERTINO 2|2] |2 2 2(2| |2|2 2(2| |2|2 2| [2]2]2 2|2
ANA PAULA DE LIt VESPERTINO 2| [2] [2 2 2| [2] [2 2 2[2| [2]2 2[2] [2]2 2|2
ROBERTA MARICATO DASILVA VESPERTINO 2 2|2 2| |2 2 2 2|2 2|2 [2]2 2|2
NDERSON ANASTACIO VIEIRA VESPERTINO 2| [2]2 2 2| [2] [2 2 2[2| [2]2 2 2|2 2 2 2
MARGIA REGINA DE OLIVEIRA VESPERTINO 2|2] |2 2 2| |2]2[2 2(2| |2|2 2 2|2 2 2|2
MIRIA ESTER DA SILVA VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2| [2]2 2[2] [2]2 2(2] [2]2 2|2
ROBERTO JORGE DE S0UZA VESPERTINO 2|2] |2 2|2| [2 2|2 [2]2 2| [2] [2 2|2
ERAL VESPERTINO 2[2] [2]2 2[2] [2]2 2[2] [2]2 2(2] [2]2 2|2

TOTAL 6] 48] 054 16] 18] 10f of12]24] o] o] ofofofofolo]olo 36]44] 0]52] 28] 28] 14| of14f12f o] o] o] ofoJofofofo]o 16]16] 016} 6] 48] 42] o]s0l28] of of of of oJo]ololofo 24]50] 0]36]32]36]12) ofsof sJoJoJoJofofofofolo]o s0laal of of oJ16l1sl o] ofofo
164 6 0 o [ 160 68 o 0 0 4 168 0 o [ 142 86 o 0 0 % 3

[ TOTAL ATENDIMENTOS PREVISTO (soma das colunas
AP - Presencas do usuario) 1044
[TOTAL ATENDIMENTOS REALIZADOS (soma das
colunas PA - Presengas do usuario) 624
[TOTAL DE FALTA DO ALUNO (soma das colunas FA -
Presencas do usuario) 420
[TOTAL EVENTO INSTITUCIONAL (soma das colunas EI
Presencas do usuario) 0
[ TOTAL FALTA DO PROFISSIONAL (soma das colunas
FP - Presencas do usuario) 0
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SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

SEMANA:

07709 A 05/09

08709 A 12109

15 A 19/09

22109 A 26109

29709 A 30109

TURMA

SAE TEA MATUTINO

DABIUD JOSE MONTILLA MARQUEZ

‘GYOVANA TEIXEIRA MENDONGA

JOAO PEDRO SANTOS MARQUES

JUAN CARLOS FERNANDEZ GARCIA

LUCAS BAIRROS DE MORAES

CAPOEIRA GRUPO.

Carlos Diego Dorneles Valenga Filo

Juiia Furanetio dos Santos

n

Carolna Bertoini

Cleuza Maria Mendes

n o o |n

Jocelaine Rodrigues Flores.

NNNN

Joso Lucas Cunha Vicente

‘Anderson Rodrigues Andrade

Alex Gavaza dos Santos.

~ o

Tainara Durante Fernandes

Lucas Renan Caldeira

NSNS

Evandro Mass Gongalves

v o [m [ o [ [ [ [ o [

BOCHA

TERESINHA CAMILO

PEDRO GONGALVES

CLEMIR DE FATIMA BORBA

MANOEL BONSON DOS SANTOS.

CLELIA MEDEIROS

IRIA CARVALHO JARDIM

LUCAS RENAN CALDEIRA

ALEXSANDER VICTOR RIBEIRO

DANGA FESTIVAL

TAINARA DURANTE FERNANDES

ELIVELTON BRANCO CARNEIRO.

ANA CAROLINE CONT FUMES

CLARICE PEDROSO

CAMILA WALESKO

TAIS DOS SANTOS

VITORIA MARIA MIRANDA DA SILVA

JOAO BATISTA GOMES

CLEMIR DE FATIMA BORBA

VERA LUCIA BORGES DE SOUZA

CAPOEIRAAULA

MARCOS FERREIRA JUNIOR

ALEX GAVAZA DOS SANTOS

CRISTIANE MAIUMI TOKO

ANDERSON RODRIGUES DE ANDRADE

ALESSANDRA FLORIANI CUNHA

JOCELAINE RODRIGUES FLORES

CLEUZA MARIA MENDES

CAMILA WALESKO

CAROLINA BERTOLINI

HRISTIA BASSETTI DE OLIVEIRA

BENEDICTA DE LOURDES DO CARMO

JULIA FURLANETTO DOS SANTOS
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RECIBO

NOME: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BC
ENDERECO: RUA 1926 — N° 1260 - CENTRO

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO: SC
CNPJ N°: 76.698.380/0001-41

‘ N° DO ACORDO DE N° DA PARCELA N° DO EMPENHO VALOR
COLABORAGAO ] -
PMBC/SEDUC N° 012021 09 ' 110/2025 RS 106.082,00

Recebemos da PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU / SECRETARIA
DE EDUCAGAO a importancia acima discriminada proveniente de repasse a esta entidade
referente a 92 parcela do 3° Termo Aditivo ao Termo de Colaboragao N° 01/2021,
autorizado através da Lei Federal 13.019/2014, destinado ao “Projeto atendimento
interdisciplinar e educacional especializado a educandos da rede municipal de
ensino, com atraso global do desenvolvimento e com deficiéncia intelectual

associadas ou nao a outras deficiéncias, rede municipal de ensino”.

Dados Bancarios:
Banco do Brasil N° 01
AG: 8317-8

C/C: 228-3

PARA MAIOR CLAREZA FIRMO O PRESENTE.

BALNEARIO CAMBORIU (SC), 20 DE OUTUBRO DE 2025.

lba/tmd ¥ ducsleaoe

Carlmbcﬂ Assinatura da Presidenté

Carimbo e Assinatura do“Jesoureiro
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DiVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CNPJ: 76.698.380/0001-41

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
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

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

A aceitacdo desta certiddo 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 10:20:03 do dia 08/08/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 04/02/2026.

Cadigo de controle da certidao: 3A5F.3373.87B4.D9B7

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41

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: 250140243504662

Data de emissdo: 07/08/2025 14:56:10
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158): 03/02/2026

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: 07/08/2025 14:56:10

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 07/08/2025

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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Prefeitura Municipal de Balneario Camborit

Rua Dinamarca, 320 - Bairro das Nagdes - 88.338-900 - Balneario Camboriti/ SC
CNPJ: 83.102.285/0001-07 Fone: (47)3267-7000

BALNEARIO
S35 CAMBORIU
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Certidao Negativa de Débitos |

Numero: 2024419521/2025
Data de emissao: 10/09/2025

Nome/Razao Social

Contribuinte:
Cod. contribuinte:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
101061 CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41

Inscricdo estadual:

Endereco/Localizagdo

Logradouro:
Compl:
Bairro:

Cidade:

1926 Numero: 1260

CEP: 88.330-478
CENTRO
Balneario Camboril Estado: SC

Finalidade

Certidao de pessoa

Validade

Esta certiddo tem validade até 09/12/2025.

Aviso

NAO CONSTAM débitos constituidos em aberto para o sujeito passivo acima até a data de emissdo des

certidao.

o

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

2]
2}

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

1¢c1bf97c-bc2f-4¢98-959b-c60d2ad3f386

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldoc.com.br/verificac.‘O/SchCB 1 B-7F00-8FES6 e informe o|codigo SHCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER

o



o Rondbnia

o Roraima

o Santa Catarina
o Sé&o Paulo

o Sergipe

o Tocantins.

A certidao terd validade de 180 dias ap6s sua emisséao

Certidao da Receita Federal (CND da Receita Federal)

0 objetivo da emissdo da Certiddao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniao é
atestar a verificagao fiscal de todos os débitos de todos os estabelecimentos da empresa, ou seja, tanto matriz quanto
suas filiais.

Importante destacar que a partir de 20 de outubro de 2014 o governo federal extinguiu a Certiddo de Débitos da
Previdéncia Social (CND INSS), unificando as certiddes que fazem prova da regularidade fiscal de todos os tributos
federais, inclusive contribuiges previdenciarias, tanto no &mbito da Receita Federal quanto no @mbito da Procuradoria da
Fazenda Nacional (a noticia completa vocé pode ler neste link).

Portanto, como a certiddo da Receita Federal inclui todas as pendéncias relativas as contribuicdes previdenciarias, a
certiddo do INSS (ou certiddo previdencidria) ndo existe mais.

A emisséo da Certidao Negativa de Débitos Federais é bastante simples: é s6 acessar o portal da Receita Federal e
fornecer o nimero do CNPJ. A CND da Receita Federal vale por 180 dias.

Certidao de regularidade com relagao ao FGTS (CND FGTS)

A CND FGTS é emitida pela Caixa Econémica Federal, e conforme destacado
pela prépria instituic@o a regularidade perante o FGTS é condigao obrigatdria
para que o empregador possa relacionar-se com os 6rgaos da Administragao
Publica e com instituigoes oficiais de crédito.

Para conseguir obter o Certificado de Regularidade do FGTS - CRF, o
empregador deve estar em dia:

o Com as obrigagdes para com o FGTS, considerando os aspectos

financeiro, cadastral e operacional;
o Com o pagamento das contribui¢des sociais instituidas pela Lei Complementar n°. 110/2001;
o Com o pagamento de empréstimos lastreados com recursos do FGTS.

A certiddo de regularidade com relag@o ao FGTS é emitida no portal da Caixa Econdmica Federal e sua validade é de 30
dias a contar a partir da data de emissao.

Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT)

Desde de 4 de janeiro de 2012, a Justiga do Trabalho passou a emitir a Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT),
documento obrigatério para participagdo em licitagdes publicas.

A Certidao Negativa de Débito Trabalhista é emitida com base nas informagdes remetidas pelos 24 Tribunais Regionais
do Trabalho do pais. De acordo com o Tribunal Superior do Trabalho, essas informagdes:

“..incluem as obrigacoes trabalhistas, de fazer ou de pagar, impostas por sentenca, os acordos trabalhistas
homologados pelo juiz e ndo cumpridos, os acordos realizados perante as Comissées de Concilia¢do Prévia

(Lei n° 9958/2000) e ndo cumpridos, os termos de ajuste de conduta firmados com o Ministério Piiblico do

Trabalho (Lei n°® 9958/2000) e ndo cumpridos, as custas processuais, emolumentos, multas, honorarios de
perito e demais despesas oriundas dos processos trabalhistas e ndo adimplidas”.

Em outras palavras, a CNDT atesta que a empresa estd em dia com as regularidades trabalhistas. A certidao é valida por
180 dias e é emitida pelo portal do Tribunal Superior do Trabalho.

Certidao Negativa de Tributos Mobiliarios e Imobiliarios

Trata-se de um documento municipal, ou seja, é expedido pelas Prefeituras. Assim como as Certiddes Negativa de
Débitos municipais, a de Tributos Mobilidrios e Imobilidrios varia de municipio para municipio, sendo que:

o CDN Mobiliaria: garante a inexisténcia de débitos referentes ao ISS e as taxas relacionadas a prestagéo de servigos.
o CND imobiliario: atesta que o imével ndo possui dividas relacionadas ao IPTU ou a outras tarifas imobilidrias, como:
taxa de asfalto, de conservacao, de iluminagéo publica e de coleta de lixo.

Para emitir a Certidao Negativa de Tributos Mobilidrios e Imobilidrios o recomendével é verificar junto a sua Prefeitura se a
emissao pode ser feita online ou se deve ser presencial.

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

o

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o codigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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https://www.sifge.caixa.gov.br/Cidadao/Crf/FgeCfSCriteriosPesquisa.asp
http://www.tst.jus.br/certidao
https://www.treasy.com.br/blog/iss-imposto-sobre-servicos
https://www.treasy.com.br/
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 76.698.380/0001-41

Certiddo n°: 62745818/2025

Expedigdo: 20/10/2025, as 15:28:15

Validade: 18/04/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigédo.

Certifica—-se gue ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 76.698.380/0001-41, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacao
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 sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

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 sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidédo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dadod$)
necessadrios a identificacdo das pessoas naturais e juridicaé
inadimplentes perante a Justica do Trabalho gquanto as obrigac¢ded;
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em Jjulgado ou aﬁ
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente ao%
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, &
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrented;
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico d%
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, pomd
disposicao legal, contiver forcga executiva.

ASSO

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENR

Duvidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  76.698.380/0001-41
Razao
Social:
Endereco: R 1926 1260/ CENTRO / BALNEARIO CAMBORIU / SC / 88330-000

APAE ASSOC PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS

A Caixa Econbmica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe 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 situacao 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:04/10/2025 a 02/11/2025

Certificagdo Nimero: 2025100417560515890897

Informacgdo obtida em 07/10/2025 15:18:52

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

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o cédigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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DEMONSTRATIVODE REPASSE FINANCEIRO

ENTIDADE BENEFICIARIA: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
DE BALNEARIO CAMBORIU

ENDERECO: Rua 1926, 126

CIDADE/UF: Balneario Camboriu — SC

CNPJ: 76.698.380/0001-41

NATUREZA DO REPASSE: Subvengao Social
TERMO DE COLABORAGAO/CONVENIO: 001/2021
EMPENHO: 110/2025

VALOR: R$ 106.082,00

FORMA DE PAGAMENTO: Transferéncia bancaria para conta indicada pela entidade
beneficiaria.

Gestor do Convénio: Luiz Henrique Festi
Matricula: 51457

Assinatura

Balneario Camboriu, 25 de outubro de 2025.

RECIBON°9

Declaramos, para os devidos fins, que recebemos da Prefeitura Municipal de Balneario
Camboriu, por meio da Secretaria da Educacgao, inscrito no CNPJ n° 83.102.285/0001-
07, a importancia acima discriminada, referente a 92 parcela — PMBC n° 4/2023.

A transferéncia bancaria constitui documento habil para conferir plena e total quitacéo ao
presente recibo.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

o



RECIBO

NOME: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE BC
ENDERECO: RUA 1926 — N° 1260 - CENTRO

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU ESTADO: SC
CNPJ N°: 76.698.380/0001-41

‘ N° DO ACORDO DE N° DA PARCELA N° DO EMPENHO VALOR
COLABORAGAO ] -
PMBC/SEDUC N° 012021 09 ' 110/2025 RS 106.082,00

Recebemos da PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU / SECRETARIA
DE EDUCAGAO a importancia acima discriminada proveniente de repasse a esta entidade
referente a 92 parcela do 3° Termo Aditivo ao Termo de Colaboragao N° 01/2021,
autorizado através da Lei Federal 13.019/2014, destinado ao “Projeto atendimento
interdisciplinar e educacional especializado a educandos da rede municipal de
ensino, com atraso global do desenvolvimento e com deficiéncia intelectual

associadas ou nao a outras deficiéncias, rede municipal de ensino”.

Dados Bancarios:
Banco do Brasil N° 01
AG: 8317-8

C/C: 228-3

PARA MAIOR CLAREZA FIRMO O PRESENTE.

BALNEARIO CAMBORIU (SC), 20 DE OUTUBRO DE 2025.

lba/tmd ¥ ducsleaoe

Carlmbcﬂ Assinatura da Presidenté

Carimbo e Assinatura do“Jesoureiro

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o codigo 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DiVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CNPJ: 76.698.380/0001-41

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
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

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

A aceitacdo desta certiddo 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 10:20:03 do dia 08/08/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 04/02/2026.

Cadigo de controle da certidao: 3A5F.3373.87B4.D9B7

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
CNPJ/CPF: 76.698.380/0001-41

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: 250140243504662

Data de emissdo: 07/08/2025 14:56:10
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158): 03/02/2026

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: 07/08/2025 14:56:10

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 07/08/2025

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

—
UJ

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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Prefeitura Municipal de Balneario Camborit

Rua Dinamarca, 320 - Bairro das Nagdes - 88.338-900 - Balneario Camboriti/ SC
CNPJ: 83.102.285/0001-07 Fone: (47)3267-7000
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Certidao Negativa de Débitos |

Niumero: 2024419521/2025
Data de emissao: 10/09/2025

Nome/Razao Social

Contribuinte:
Cod. contribuinte:

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
101061 CPF/CNPJ: 76.698.380/0001-41

Inscricdo estadual:

Endereco/Localizagdo

Logradouro:
Compl:
Bairro:

Cidade:

1926 Numero: 1260

CEP: 88.330-478
CENTRO
Balneario Camboril Estado: SC

Finalidade

Certidao de pessoa

Validade

Esta certiddo tem validade até 09/12/2025.

Aviso

NAO CONSTAM débitos constituidos em aberto para o sujeito passivo acima até a data de emissdo des

certidao.

o

<
Ressalvado o direito a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do su]e|t§
passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que NAO CONSTAM PENDENCIAS em sey
nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

2]
2}

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

1¢c1bf97c-bc2f-4¢98-959b-c60d2ad3f386

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.ldoc.com.br/verificac.‘O/SchCB 1 B-7F00-8FES6 e informe o|codigo SHCC-CB1B-7F0D-8FE6

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER

o



o Rondbnia

o Roraima

o Santa Catarina
o Sé&o Paulo

o Sergipe

o Tocantins.

A certidao terd validade de 180 dias ap6s sua emissao

Certidao da Receita Federal (CND da Receita Federal)

0 objetivo da emissdo da Certiddao de Débitos Relativos a Créditos Tributarios Federais e a Divida Ativa da Uniao é
atestar a verificagao fiscal de todos os débitos de todos os estabelecimentos da empresa, ou seja, tanto matriz quanto
suas filiais.

Importante destacar que a partir de 20 de outubro de 2014 o governo federal extinguiu a Certiddo de Débitos da
Previdéncia Social (CND INSS), unificando as certiddes que fazem prova da regularidade fiscal de todos os tributos
federais, inclusive contribuiges previdenciarias, tanto no &mbito da Receita Federal quanto no @mbito da Procuradoria da
Fazenda Nacional (a noticia completa vocé pode ler neste link).

Portanto, como a certiddo da Receita Federal inclui todas as pendéncias relativas as contribuicdes previdenciarias, a
certiddo do INSS (ou certiddo previdencidria) ndo existe mais.

A emisséo da Certidao Negativa de Débitos Federais é bastante simples: é s6 acessar o portal da Receita Federal e
fornecer o nimero do CNPJ. A CND da Receita Federal vale por 180 dias.

Certidao de regularidade com relagao ao FGTS (CND FGTS)

A CND FGTS é emitida pela Caixa Econémica Federal, e conforme destacado
pela prépria instituic@o a regularidade perante o FGTS é condigao obrigatdria
para que o empregador possa relacionar-se com os 6rgaos da Administragao
Publica e com instituigoes oficiais de crédito.

Para conseguir obter o Certificado de Regularidade do FGTS - CRF, o
empregador deve estar em dia:

o Com as obrigagdes para com o FGTS, considerando os aspectos

financeiro, cadastral e operacional;
o Com o pagamento das contribui¢des sociais instituidas pela Lei Complementar n°. 110/2001;
o Com o pagamento de empréstimos lastreados com recursos do FGTS.

A certiddo de regularidade com relag@o ao FGTS é emitida no portal da Caixa Econdmica Federal e sua validade é de 30
dias a contar a partir da data de emissao.

Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT)

Desde de 4 de janeiro de 2012, a Justiga do Trabalho passou a emitir a Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT),
documento obrigatério para participagdo em licitagdes publicas.

A Certidao Negativa de Débito Trabalhista é emitida com base nas informagdes remetidas pelos 24 Tribunais Regionais
do Trabalho do pais. De acordo com o Tribunal Superior do Trabalho, essas informagdes:

“..incluem as obrigacoes trabalhistas, de fazer ou de pagar, impostas por sentenca, os acordos trabalhistas
homologados pelo juiz e ndo cumpridos, os acordos realizados perante as Comissées de Concilia¢do Prévia

(Lei n° 9958/2000) e ndo cumpridos, os termos de ajuste de conduta firmados com o Ministério Piiblico do

Trabalho (Lei n°® 9958/2000) e ndo cumpridos, as custas processuais, emolumentos, multas, honorarios de
perito e demais despesas oriundas dos processos trabalhistas e ndo adimplidas”.

Em outras palavras, a CNDT atesta que a empresa estd em dia com as regularidades trabalhistas. A certidao é valida por
180 dias e é emitida pelo portal do Tribunal Superior do Trabalho.

Certidao Negativa de Tributos Mobiliarios e Imobiliarios

Trata-se de um documento municipal, ou seja, é expedido pelas Prefeituras. Assim como as Certiddes Negativa de
Débitos municipais, a de Tributos Mobilidrios e Imobilidrios varia de municipio para municipio, sendo que:

o CDN Mobiliaria: garante a inexisténcia de débitos referentes ao ISS e as taxas relacionadas a prestagéo de servigos.
o CND imobiliario: atesta que o imével ndo possui dividas relacionadas ao IPTU ou a outras tarifas imobilidrias, como:
taxa de asfalto, de conservacao, de iluminagéo publica e de coleta de lixo.

Para emitir a Certiddo Negativa de Tributos Mobilidrios e Imobilidrios o recomendével é verificar junto a sua Prefeitura se a
emissao pode ser feita online ou se deve ser presencial.

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENRIQUE FESTI e MARIA ESTER MENEGASSO

o

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o codigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6


https://portalcontribuinte.sefin.ro.gov.br/Publico/certidaoNegativa.jsp
https://www.sefaz.rr.gov.br/siate/servlet/wp_siate_emitircndcentralservicopublica
http://www.sef.sc.gov.br/servicos-orientacoes/diat/certid%C3%B5es-de-d%C3%A9bitos-estaduais-cnd
https://www10.fazenda.sp.gov.br/CertidaoNegativaDeb/Pages/EmissaoCertidaoNegativa.aspx
http://www.sefaz.se.gov.br/conteudo/63
http://www.sefaz.to.gov.br/empresa/certidao-e-situacao-fiscal/cnd---certidao-negativa-de-debitos/
http://g1.globo.com/economia/noticia/2014/10/governo-unifica-certidao-negativa-de-debitos.html
http://www.receita.fazenda.gov.br/Aplicacoes/ATSPO/Certidao/CndConjuntaInter/InformaNICertidao.asp?Tipo=1
https://www.sifge.caixa.gov.br/Cidadao/Crf/FgeCfSCriteriosPesquisa.asp
http://www.tst.jus.br/certidao
https://www.treasy.com.br/blog/iss-imposto-sobre-servicos
https://www.treasy.com.br/
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JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 76.698.380/0001-41

Certiddo n°: 62745818/2025

Expedigdo: 20/10/2025, as 15:28:15

Validade: 18/04/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigédo.

Certifica—-se gue ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 76.698.380/0001-41, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacao
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 sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

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 sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidédo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dadod$)
necessadrios a identificacdo das pessoas naturais e juridicaé
inadimplentes perante a Justica do Trabalho gquanto as obrigac¢ded;
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em Jjulgado ou aﬁ
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente ao%
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, &
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrented;
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico d%
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, pomd
disposicao legal, contiver forcga executiva.

ASSO

Assinado por 2 pessoas: LUIZ HENR

Duvidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6 e informe o c6digo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  76.698.380/0001-41
Razao
Social:
Endereco: R 1926 1260/ CENTRO / BALNEARIO CAMBORIU / SC / 88330-000

APAE ASSOC PAIS AMIGOS EXCEPCIONAIS

A Caixa Econbmica Federal, no uso da atribuicdo que Ihe 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 situacao 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:04/10/2025 a 02/11/2025

Certificagdo Nimero: 2025100417560515890897

Informacdo obtida em 07/10/2025 15:18:52

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

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://bc.1doc.com.br/verificacao/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6 e informe o cédigo 5SFCC-CB1B-7F0D-8FE6
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1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caddigo para verificacdo: 5FCC-CB1B-7F0D-8FE6

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

[V 4 LUIZ HENRIQUE FESTI (CPF 009.XXX.XXX-75) em 25/10/2025 17:14:02 GMT-03:00

Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

IV 4 MARIA ESTER MENEGASSO (CPF 223.XXX.XXX-49) em 29/10/2025 15:27:44 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/5FCC-CB1B-7FOD-8FE6
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