PREFEITURA MUNICIPAL DE FLORIANOPOLIS
SECRETARIA MUNICIPAL DE I:IDUCACAO
GABINETE DO SECRETARIO

Protocolo de Entrada n°.. QE 0087/SME/DAF /2019 | Data: 09/03/2019

Entidade Beneficiada.: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE

Orgao de Origem.: Secretaria Municipal de Educacéo

Nota de Empenho.: n° 9528/2018

Elemento da Despesa.: SUBVENCAO

Valor Liberado.: R$ 32.000,00 | Data: 04/10/2018

Termo de Fomento n°.: 032/2018

Parcela n°.. 82 SUBVENCAQ

O Secretario Municipal de Educagio responsavel pela unidade Gestora, apos
analise dos Pareceres Técnicos exarados pelo corpo de Analistas desta secretaria e
pelos Analistas da Superintendéncia de Transparéncia e Controle, conclui gue:

( X)) Reguiar, para baixa contabil.
( ) Regular com ressalva, para baixa contabil

( ) Irregular, para abertura de diligéncia

Florianépolis, 03 de marc¢o de 2020.

i "‘».-,"" Yo
Mauricio Fernandes Pereira
Secretario Municipal de Educagéo

Rua: Conselheiro Mafra, 656 — Andar 5°. Centro - Floriandpolis - SC. CEP 88.010 914
Telefone: (48) 3251-6100




PREFEITURADE
FLORIAMOPOLIS
PREFEITURA MUNICIPAL DE
FLORIANOPOLIS
Secretaria Municipal de Educagao
DIOP - Diretoria Operacional
SPTC — Setor de Parcerias €

Termos de Colabora¢do — ONGs

ENTIDADE: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE
CREDOR: 420542

Ne DO CONVENIO: 032/2018

EMPENHO: 9528/18

PARCELA: 82

( ) Alimentacdo

{(X) Subvenc¢do

2017




Casa SHo josé .
ANEXO VIIi, parte integrante do Decreto n. 17.361, de 2017 que regulamenta a Lel
n. 13.019 de 2014, alterada pela Lein. 13.204 de 2015.

CAPA }
UTILIZADA PARA TERMO DE FOMENTO, TERMO DE COLABORACAO NO

-

CHAMAMENTO PUBLICO, INEXIGIBILIDADE OU DISPENSA.
[PROTOCOLO N° DATA:

Nome da Entidade: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE

Titulo do Projeto: PROTECAO SOCIAL BASICA (Manutencao)

Numero do Termo de Colaboragao ou Termo de Fomento: 032/PMF/SME/2018

Valor transferido: R$ 32.000,00

Namero da parcela: 08

Namero de folhas que constam no processo. HY

Nome do Responsavel: Evandro Aparecido de Souza

Contato: Fonefe-mail: 3234-3800 / casasaojose@gmail.com

O formulario abaixo deve ser preenchido pela concedente no momento do
recebimento da prestacéo de contas.

Receber somente com a apresentacéo de todos 0s itens abaixo.

Esta prestacdo de contas esta organizada da seguinte forma: Sim Nao

Oficio de encaminhamento ANEXO 1X A

Assinado pelo presidente da organizagdo da sociedade civil e pelo responsavel
financeira quando houver

Prestacao de contas organizada em folha A4

As Foihas estao numeradas sequencialmente

Planc de Trabatho ANEXC VI

Declaracao firmada por dirigente da entidade beneficiada acerca do cumprimento
dos objetivos previstos, quanto & aplicagfo dos recursos repassados ANEXQ X

Relatorio de execucdo financeira; ANEXQO XI

Balancete (Relagdo das despesas e receitas efetivamente realizadas)

Assinado pelo seu Representante Legal e o Responsavel Financeiro

Qriginal do exirato bancéric da conta especifica

Original dos comprovantes das despesas emitidos em nome da organizacéo da
sociedade civil beneficiada com os devidos termas de aceite

e DX D<bas

Comprovante do recolhimento do DAM, quando da utitizaggo da Nota Fiscal
Avulsa. >

Relatorio emitido pela Comiss&o de monitoramento & avaliag@o, exceto nos casos

de inexigibilidade e dispensa do chamamento publico. e
Relatério de cumprimento dos objetivos ANEXO EDUCACAQO A
Fotografias do projeto, midias eletrénicas, material visual promocional do evento.
ANEXO EDUCACAO X
Data: e Assi a’%ra do Servidor
A

261017042

Rua Marcus Aurélio Homem, 366, Trindade | Floriandpolis - 8C
CEP: 88040-440 | Tel: (48) 3234-3800
www.casasaojosefloripa.org.br | casasaojose@gmail.com
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ANEXO [X, parte integrante do Decreto n. 17.361, de 2017 gue regulamenta a Lei
n. 13.019 de 2014, alterada pela Lei n. 13.204 de 2015.

OFiCIO DE ENCAMINHAMENTO DA PRESTACAO DE CONTAS DO TERMO DE
COLABORAGAO, TERMO DE FOMENTO NO CHAMAMENTO PUBLICO,
INEXIGIBILIDADE OU DISPENSA.

Floriandpolis, 26 de outubro de 2018.

Exmo. Sr.

GEAN MARQUES LOUREIRO
Prefeito de Floriandpolis
NESTA

Assunto: Prestacdo de contas com a Secretaria Municipal de Educacao

Cumprimentando cordialmente Vossa Exceléncia, valho-me do presente para em
nome da Associacéo Casa S&o José, CNPJ 18.093.657/0001-06, domiciliada a rua
Marcus Aurélio Homem, 366 no bairro Carvoeira em Floriandpolis, encaminhar a
prestacdo de contas da oitava parcela do Termo de Fomento 032/PMF/SME/2018
no valor de R$ 32.000,00, referente & Subvencdo Social (manutenc@o) da
Associacdo Casa Sao José.

Desde ja, declaramos que investimos os recursos conforme o Plano de Trabailho,
que segue em anexo, acompanhada da documentag@o pertinente a prestacdo de
contas do recurso publico, recebido conforme estabelece o Decreto n. 17.361, de
2015.

Atenciosamente,

z\{% \‘ji"

\E Evandro Aparecudo Qe Souza

'‘Presidente da Associacio Casa S0 José

Rua Marcus Aurélio Homem, 366, Trindade | Florianépolis - 8C
CEP: 88040-440 | Tel: {48) 3234-3800
www.casasaojosefloripa.org.br | casasacjose@gmail.com
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2.6.3. Quadro De Profissionais Pagos Com Recursos Da SME.

N° Nome Funcionaric Formacho Funcdo CH Hr. de trabalhp

ayorff
3 - Cronograma De Execucio (Metz, Etapa Ou Fase)
N INDICADOR DURACAO
T ESPECIFICACAC -
QN“I_ETA ETAPA| ESPE A UNIDADE | QUANTIDADE | INICIO | ¥IM
Atendimento na Ed. Criangas ¢ Adolescentes
1 1 Complementar, mat € 190 Jan/18 | Dez/18
vesp - 45hs/ semanais
L Cozinheira 1 T
Aux. de cozinha 1
Aux. de servigos gerais 2
2 1 Contratagdo de | Coord. Pedagégica 1 Jan/18 | Dez/18
profissionats Prof° Artes cénicas 1
Educadoras 4
Professor de Ed. Fisica 1
) 1
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Casa 530 José
) 570 por dia,
3 1 Alimentacgo Escolar Refeicdo totatizando Jan/18 | Pez/18
12.540 por més
Oficina de Esporte e lazer
Oficina de artes
- Atividades Oficina de danca '
4 1 pedagogicas € - n — mensal Jan/18 | [Dez/18
cducativas Oficina de apoio pedagogico
Oficina de circo e teatro.
Oficina de inclusgo digital

 4- Plane De Aplicacio Dos Recurses (Discriminar A Aplicacio Dos Recurses).

- ESPECIFICACAO VALORES EMREATS
ORGAQO CONCEDENTE
- DESPESAS CORRENTES
MATERIAL DE CONSUMO

Higiene ¢ Limpeza 3.800,00

Material didético 2.800,00

Material de Expediente 1.400,00
Manutengdo 500,00

FUNCIONARIOS
Contratagio de Pessoal 299.000,00
l Encargos (INSS, FGTS, IR, PIS e VALE TRANPORTE) 48.160,00
| SERVICOS
Servigos de Terceiros Pessoa Fisica e pessoa juridica 500,00
CUSTOS INDIRETOS

Internet
Assessoria Juridica
Assessoria Contabil 6.000,00
Telefone

12




Casa ojosé

5 - Cronograma de desembolso

TF 32/1? A. a5

ESPECIFICACAO

VALORES EM REAIS

Fevereiro

Marco

Abril

Maio

Junho

DESPESAS CORRENTES:

MATERIAL DE CONSUMO

Higiene ¢ Limpeza

400,00

400,00

400,00

400,00

400,00

300,00

Material didatico

300,00

300,00

300,00
200,00

200,00

200,00

Material de Expediente

200,00

200,00

Manutencdo

FUNCIONARIOS

25.000,00

Contratagdo de Pessoal

25.000.00

25.000,00

25.000,00

25.000,00

Encargos (INSS, FGTS, IR, PIS
e VALE TRANPORTE)

2.800,00

2.800,00

2.800,00

2.800,00

2.800,00

SERVICOS

Fervigos de Terceiros Pessoa

Fisica e pessoa juridica

CUSTOS INDIRETOS

Internet

Assessoria Juridica

600,00

Assessoria Contabil

600,00

600,00

600,00

600,00 ’

Telefone

13
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CUSTOS INDIRETOS

TFayis -1 AF
vy
Casa $3o0 José
- VALORES EM REAIS
ESPECIFICACAQC
Juthe Agosto Setembro | Outubro Novemhro
DESPESAS CORRENTES:
MATERIAL DE CONSUMO
Higiene e Limpeza 200,00 400,00 400,00 400,00 400,01) —
Material didatico 200,00 300,00 300,00 300,00 300,0P
Material de Expediente 200,00 200,00 200,0D
Manutengao 500,00
[ FUNCIONARIOS
“{ Contrataggio de Pessoal 37.000.00 | 25.000,00 | 25.000,00 35.000,00 | 52.000[00
Encargos 6.400,00 5.500,00 5.500,00 6.700,00 10.000100
SERVICOS
Servigos De Terceiros Pessoa
] 500,00
Fisica e pessoa juridica

Taternet

Assessoria Juridica

Assessoria Contabil

600,00

600,00

600,00

600.00

600,p0

. Telefone

5.1. Prazo de convénie: 10 MESES ‘ 5. Valor Total R3: 443.596,80

8. 496,8

T et

0| 8.000,00

Alimentacdo Escolar:
Despesas de Manutenco:

_ Valor em RS: 81.496,80
- Valor em RS$: 362.100,00

14
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ANEXO X, parte integrante do Decreto n. 17.361, de 2017 que regulamenta a Lein. 13.019 de
2014, alterada pela Lei n. 13.204 de 2015.

DECLARAGAO DO CUMPRIMENTO DOS OBJETIVOS PREVISTOS, TERMO DE
COLABORAGAQ, TERMO DE FOMENTO NO CHAMAMENTO PUBLICO, INEXIGIBILIDADE ou
DISPENSA.

Orgao/Entidade Beneficiada: ASSOCIACAQ CASA SAO JOSE
CNP.J: 18.093.657/0001-06
Titulo do Projeto: - Protecéo Social Basica - Manutengao
Inicio; Fevereiro/2018 Término: Novembro/2018

Objetivo do Projeto: O termo de fomento n. 032/2018 consiste na cooperagao técnica-
financeira enfre municipio e a instituic&o, a fim de oferecer com este recurso alimentacao
de qualidade, com profissionais ~ especificos  em cada funcdo, materiais
pedagogicos/expediente e para manutengéo da institui¢éo, visando © bom desenvolvimento

das 190 criancas de 6 a 15 anos — moradores na comunidade da Sertinha.

Declaracdo:
Declaramos para os devidos fins de direito, especialmente para atender o disposto nc

Decreto n. 17.361 de 2017, que a entidade supra citada cumpriu plenamente os objetivos
previstos no Planc de Trabalho apresentado quando da solicitagdo dos recursos.

Florianopolis, 26 de outubro de 2018

s | e
i) Evandro Aparecido déé Souza Responsavel -Financeiro

Rua Marcus Aurélio Homem, 366, Trindade | Floriandpolis - sC
CEP: 88040-440 | Tel: {48) 3234-3800
www.casasaojosefloripa.org.br | casasacjose@gmail.com
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ANEXO EDUCACAQ, parte integrante do Decreto n. 17.361, de 2017 que regulamenta a Lein. 13.01%
de 2014, alterada pela Lei n. 13.204 de 2015.

DECLARACAC
Orgao/Entidade Beneficiada: Associagao Casa Sao José CNPJ n. 18.093.657/0001-06
Titulo do Projeto: Termo de Fomento n°032/PMF/SME/2018
inicio: JAN/2018 Término: DEZ/2017

Objetivo do Projeto:

O Termo de Fomento N°032/2018 consiste na cooperacéo técnica-financeira entre
municipio e a Instituigao, a fim de oferecer com este recurso alimentacao de qualidade,
com profissionais especificos de cada funcgao (cozinheira, auxiliar de cozinha e de servicos
gerais e professores), materiais pedagogicos/expediente e para manutencdo da
instituicgo visando o0 bom desenvolvimento das 190 criangas de 6 a 15 anos moradoras
da comunidade da Serrinha.

. Metas Atingidas na manutencao: As 190 criancas e adolescentes da Serrinha foram
aiendidas a contento nesta 82 parcela, através do atendimento dos profissionais pagos
com o convénio supracitado.

OFICINA CIRCO — PROF. DICGO EDUCADCRA FERNANDA

DATA: 02/10/2018 DATA: 01/10/2018

Planoc de Trabalho/2017 —. gg‘é&g
Y
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ANEXO Xi- parte infegra

2014, aiterada pela Lei n.13.204 de 2015.

nte do Decreto n. 17.361, de 2017 que regulamenta a Lei n.13.019 de l

RELATORIO DE EXECUG
NO CHAMAMENTO PU

,

A0 FINANCEIRA, TERMO DE COLABORAGAQ, TERMO DE FOMENTO
BLICO, INEXIGIBILIDADE OU DISPENSA.

[ BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS
(TERMO DE GCOLABORAGAO OU TERMO DE FOMENTO)
. DATA o
MES ANO PARCELA CONCEDENTE DEPOSITO N° TERMO
032/PMF/
SETEMBRO 2018 08 PMF 04/10M18 SME /2018
ENTIDADE: ASSOCIACAQ CASA SAQ JOSE
ENDERECOQ:; Rua Marcus Aurelio Homem 366 - Florianopolis
CEP: 88040-970 ' FONE: 3234 3800
RESPONSAVEL: Evandro Aparecido de Souza
CPF: 017.177.659-39 | VALOR: 32.000,00
DOCUMENTOS
) W NOTA HISTORICO RECEE{[‘gENTO PAGAQA;NTO
N° TRANSFERENCIA FISCAL DATA
280580 04/10/18 Recebido da PMF 32,000,00 A
0167974 /0254522 FP/SET 03/10/18 Anna Carolina Vargas B - 1.686,00
0166009/0254522 FP/SET 03/10/18 Diogo Vaz Franco Santiago - 222000 |-
0166349/0254522 FP/SET 03/10/18 Daralicia Ad&o 176800 |- .
0167128/0254522 FP/SET 03/10/18 Maria Addo de La Cruz Y Zi 1.603,00 |
01687593/0254522 FP/SET 03/10/18 Maria Solange da Silva 1.653,00
0166750/0254522 FP/SET 03/10/18 Rosinete Dias 1.668,00 |~
0201599/0254522 FP/SET 03/10/18 Michelle Karine Setubal 3.830,00
0169959/0254522 FP/SET 03/10/18 Fernanda Ardeli Martins < 2.650,00
0169056/0254522 FPISET 03/10/18 Giselte de Moraes Correa 2.675,00
0170381/0254522 FP/SET 03/10/18 Roberta Bayestorf 2.650,00 |
0201317/0254522 FP/SET 03/10/18 Sarah Dias Aguiar 2.636,G0
|- 0253827 GRF/SET | 09/10/18 FGTS (ressarcimento) N 2.275,89
0253827 DARF/SET | 09/10/18 MF-IR (ressarcimento} 507,49 .-
0330447 GPS/SET | 09/10/18 MPAS-INSS 289587 .-
91477069 71526 11/10M18 Atacado Litoral Catarinense Lida |-~ = 407,09 -4,
97352497 288 19/10/18 LDJ Assessoria Contabil Lida ME _ }° 7 600,00 -
0230277 47121 19/10/18 Nyce Maria Gomes ME 280,60 |
RECURSQS PROPRIOS
SALDO A DEVOLVER
TOTAL GERAL 32.005,94 32.005,94
Florianopolis, 26 de outubro de 2018

LAY
i,

Evandro A,

Presidente

Célla M. Freibet@ér
20.Tesoureir

Lei Federal n 13.019/2014 alierada pela Lei Federal n 13.204/12015 Art. 45, le ll M
Instrucdo Normativa N. TC-14/2012

Rua Marcus Aurélio Homem, 3886, Trindade | Florianopolis - SC
CEP: 88040-440 | Tei: (48) 3234-3800
www.casasaojosefloripa.org.br | casasacjose@gmail.com



24{10/2018 In.demet:::Ranking,,_ CAIXA

Extrato por periodo
Cliente: ASSOCIACAC CASA SAD JOSE ALIMENT

Conta: 1011 /0037 G0003177-9
Data: 24/10/2018 - 16:54
Més: Outubro/2018

Periodo: 1-24

Extrato
Data Mov. Nr. Doc. Histarico
000000 SALDO ANTERIOR

04/10/2018 280590 CRED TEV
04/10/2018 280649 CRED TEV
09/10/2018 330447 PG ORG GOV
09/10/2018 530860 PAG BOLETO
"$8/10/2018 533328 PAG BCLETO
05/10/2018 253827 TEV MESM T
09/10/2018 254522 TEV MESM T
18/10/2018 475347 PAG BOLETO
18/10/2018 475908 PAG BOLETO
18/10/2018 476554 PAG BOLETO
18/10/2018 477069 PAG BOLETC

Lancamentos do Dia

Data Mov. Nr. Doc. Historico
24/15/2018 241626 PAG BOLETO
24/10/2018 241627 PAG BOLETO
24/10/20 18 241628 DOC ELET E
“eaf10/2018 241628 TAR DOCIN
24/10/2018 241628 ENVIO TEV

SAC CATXA: 08G0 726 0101

passoas com deficiénca auditiva: 0800 726 2492
Duvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Valor

0,00
32.000,00C
8.000,08 C
2.895,87 D
405,65 D
2.078,12D
2.783,38D
25.039,00 D
553,59 D
1.994,22 D
2.253,39 D

407,090

Vajor
600,00 D
515,81 D
211,200

9,50 D

280,60 D

“‘;"ng/ii?

https:llinternetbankjng_caixa.guv.brlSIlBCIirnpﬁme_ext ' periodo.processa?hdnDatalnicio=01/1 0/2018&hdnDataFinal=24/10/2018
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Saldo

74,54 C
32.074,54 C
40.074,54 C
37.178,67 C
36.773,02 C
34.694,90 C
31.911,52 C
 6.872,52C
7 £.318,93 C
4.324,71C
2.071,32C

1.664,23 C

Saldo
1.064,23 C
548,42 C
337,22 C
327,72 C

47,12 C



03/10/2018

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA -TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQO CASA SAO JOSE
Conta origem: 1011 /003 /00003363-1

Conta destino: 3392/001/00024171-6

Nome destinatario: ANNA CAROLINA VARGAS
Valor: RS 1.686,00
Identificacdo da operagdc:SAL SET ANNA CAROL VARGAS

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagdo: 03/10/2018 09:57:53

Codigo da operacdo: 00167974

Chave de seguranga: SIMHTJ02YGOU3UCEO

o

o

https://mail-attachment.googleusercontent. com/attachment/w0/?uiz2&ik=cecet545¢1 &attid=0.4&perm) msgid=msg-:16133157450...

TFais £1)

‘DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30

MINUTOS.

216 - ASSOCIACAO CASA SAD JOSE

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

Admissio 01/02/2016  CPF 041.624.809-39  PIS 200.29886.84.7

CTPS 01037981 0C001-0

RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOPOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referente ao més de Setembro/2018
Cédige  Nome do funcionério c.C: 6
10  ANNA CAROLINA VARGAS CBO: 3311-05 15 EDUCADOR

CODIGD | DESCRIGOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 1.817.00
| 145 | Anuénio 2,00 36,34
I~ o002 | Arred. Prov. Folha 0,36
[ 003 | Amed. Desc. Folha 0,90
3101 LNS.S. a00 166,80
Totais 1.853,70 167,70
SALARIO LIQUIDO R$ 1.686,00
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.817.,06 1.853,34 1.853,34 148,26 1.686,54
Declaro ter recebido o valoer liquido deste recibo.

&?;5 !éif /\}pf?; Assinatura do funcionario:

i&”\/\\f\ﬁ (4

Sistema de folha 5C1 VISUAL Practice - LDJ CONTABILIDADE

https:/imail-attachment.googieusercontent.co m/attachment/u/0/?ui=2&ik=cecet545¢1 &attid=0.4&permmsgid=msg-f. 161331 57450423768548th= _.

{J(./\\/‘\,{;{’g’\*{% LA \A e f\_\
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE
Conta origem: 1011 /003 / 00003363-1

Conta destino: 1011/ 013 /00026279-4

Nome desunatario: DIOGO VAZ FRANCO SANTIAGO
Valor: R$ 2.220,00

Identificacdo da operacac:SAL SET DIOGO SANTIAGO

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagdo: 03/10/2018 09:50:45

Codigo da operagio: 601656005
Chave de seguranga: 39242S3WQNUVMQHC

BEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

[ 216 - ASSOCIACAQ CASA SAD JOSE RECIBO DE PAGAMENTQ DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040440 FLORIANOPOLIS f SC
CNP.J: 18.083.657/0001-06 Referente ao mas de Setembro/2018
Codige  Nome do funcionario cC: &
2  DIOGD VAZ FRANCO SANTIAGO CBO: 2313-10 40 PROFESSOR DE ARTES CENICAS
Admissao 06/03/2014 CPF 056.739.242-00 PIS 138.52216.72.8 CTPS 06361780 00001-0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 2.373,40
146 © Anuénio 4,00 o4 02
89002 | Arred. Prov. Folha 0,34
.77 9003 | Arred. Desc. Foiha 0,51
"o giol | INS.S. 9,00 222,11
9151 L.R. 7.50 25,684
Totais 2 468,26 248,26
SALARIO Liouino R$ 2.220,00
Saldrio base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base [RRF <{
2.373,00 2.467,92 2.467,92 197,43 2.245,81
Beslaro ter recebido o valor liguido deste recibo. \ ‘
A 1[0 oy e do ndorar s 1 N ) el T

Sjstema oe folha SCI VISUAL Practice - LDJ CONTARILIDADE

ntips://mail-attachment.googleusercontent.com/attach ment/u/0/?Pui=2 &ik=ceceh545¢1 &atid=0.8&parmmsgid=msg-1: 161331 5745042376854 8th=. ..




03/10/2018

https://maiEwatiachrnent.googIeusercontent.com/attachment/ufo
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via [ntemet Banking CAIXA

Emitente:
Conta origem:
Conta destino:

Nome destinatario:

Valor:
Identificacdo da operag

Data de debito:

as.

ASSOCIACAO CASA SAO JOSE
1011/ 003 /00003363-1
1011 /013 /00019014-9

DORALICIA ADAG

R$ 1.768,00

SAL SET DORALICIA ADAO

03/10/2018

Data/hora da operac@io: 03/10/2018 09:52:48

Codigo da operagie: 00166349
Chave de seguranca: 7L208ZVCHA9ALRTQ

J2ui=28ik=ceceE45¢ &attid=0.8&permmsgid=msg-:181 33157450...

T

bEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS. '

216 - ASSOCIACAD CASA SAD JOSE

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO |

RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOPOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referents ac més de Setembre/2018
Codigo  Nome do funcionasio C.C: 6
3 DORALICIA ADAD CBO: 513205 3 AUXILIAR DE COZINHA
Admissdio 06/03/2014 CPF 417.200.030-72  PIS 120.39843.84.3  CTPS 00037784 00341-0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 1.685,00
101 | Adic. Insalubridade 190,80
146 | Anuénio 4,00 67,40
" 9002 | Arred. Prov. Folha 0,12
9003 | Ared. Desc. Folha 0,44
2101 | INSS. 9,00 174,88
Totals 1.943,32 175,32
SALARIQ LioUiDO R$ 1.768.,00
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.685,00 1.843,20 1.943,20 155,45 1.768,32
Deciaro ter recebido o valor liguido deste recibo. . )
ﬂ;‘? ! fé‘)l ;f: /3/ Assinatura do funciondric: & :}; AT A /Z, > /; : 7 4\/} /;; D

Sisterna de folha SCI VISUAL Practice - LDJ CONTABILIDADE
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE
Conta origem: 1011 /003 / 00003363-1

Conta destino: 1011 /001 / 00026436-4

Nome destnatario: MARIA ADAODE LA CRUZY Z1
Valor: R$ 1.603.00

Identificacdo da operacic:SAL SET MARIA ADAG

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagio: 03/10/2018 09:35:22

Codigo da operagio: 00167128
Chave de segaranca: TWZWILRLIZYNVARZ

'HUEBITO REALIZADO COM SUCESSC. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

216 « ASSOCIACAD CASA SAD JOSE RECIBO DE PAGAMENTG DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOPOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referente ao més de Setembro/2018
Codige  Nome do funcicnario C.C: 8
7 MARIA ADAQ DE LACRUZ Y Zi CBO:5132-05 1 COZINHEIRO{A)
Admissdo 01/04/2014  CPF 573.067.109-15  PIS 124.38420.52.4  CTPS 00099881 00011
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salano Mensalista 30,00 1.631,00
101 | Adic. Insalubridade 190,80
146 | Anuénio 4,00 65,24
9002 | Amed. Prov. Folha 0,32
216 Failtas n/ Just. Bias 1,00 62,90
. 802 | DS.R Faltas Dias 1,00 62,90
~,..3003 | Arred. Desc. Folha 0,12
9101 | LN.S.S. 9,00 158,51
Totais 1.887,43 284,43
SALARIO LIQUIDO R$ 1.603,00
Salério base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.631,60 1.761,24 1.761,24 140,89 1.802,73
De;iaro ter recebféu o valor Hquido deste recibo. //*-- /" '
/% 147 17y Assinatura do funcianério: P Ve N
Sistema de folha SC! VISUAL Practice - LDJ CONTABILIDADE [y S e & J

nttps://mail-attachment.googleusercontent.com/attachment/u/0/7ui=2&ik=cecet545¢1 &attid=0.8&permmsgid=msg-f161331 5745042376854 &th= ..
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE
Conta origem: 10117003 /00003363-1

Conta destino: 1011 /013 /00014294-2

Nome destinatario: MARIA S DA SILVA
Valor: RS 1.653,00
Identificacdo da operacdac:SAL SET M SOLANGE

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operacdo: 03/10/2018 09:56:14

Cédigo da operacdo: 00167593
Chave de seguranga: 52CRSL3UMEYESEZW

DERITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30

MINUTOS.

https://mait-attachment.googi eusercontem comfattachment/u/0/?ui=2&ik=ceces545c 1 &attid=0. S&permm?ad~msg -£:18133157450..
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[216 - ASSOCIACAQ CASA SAC JOSE

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO |

RUA MARCUS AUREILIO HOMEM, 366 88040-440 FL.ORIANOPOLIS / SC
CNPJ: 18.083.657/0001-G6 Referente ao més de Setembro/2018
Codige  Nome do funcionario c.C: 8
8 MARIA SCLANGE DA SILVA CBO - 5143-20 2 AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Admissao 01/10/2014 CPF 072.248.714-27  PIS 139.74849.72.8 CTPS 00011533 GDOZ0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 1.579,00
101 | Adic. Insalubridade 420,80
146 | Anu&nio 3,00 47,37
9002 | Ared. Prov. Folha 0,15
8002 | Arred. Desc. Folha 0,78
{9101 | INSS. 9,00 163,54
LTotais 1.817,32 164,32
SALARIO LiQUIDO R$ 1.653,00
Saldtio base Base INSS Rase FGTS Valor FGTS Base IRRF
1.579,00 1.847,17 1.817,17 145,37 1.084,86
Dedaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
oI jo 1@ Assinatura do funcionério: LS TAT S oreuns C{ e Sl {¢ i

Sistema de folna SCI VISUAL Practice - LDJ CONTABILIDADE
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03/10/2018

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA
Emitente:

Conta origem:
Conta destino:

Nome destinatario:
Valor:
Identificacdo da operacio:SALARIO SET ROSINETE DIAS

Data de débito:
Data/hora da operagdo: 03/10/2018 09:54:13

MINUTOS.

ASSOCTIACAQ CASA SAQ JOSE
1011 /003 / 00003363-1
0408 / 013 / 00567087-0

ROSINETE DIAS
RS 1.668,00

03/10/2018

Codigo da operacio: 00166750
Chave de seguran¢a: WANURZKANOSFTX94

SAC CAIXA: 0800 726 0101

bEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30

216 - ASSOCIACAQO CASA SAD JOSE

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIC

RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOPOLIS / SC
CNP.J: 18.093.657/0001-06 Referente ao més de Setembro/2018
Cédige  Nome do funcionario Cc.C 6
6 ROSINETE DIAS CBO - 5143-20 2 AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
Admissdo 06/02/2014 CPF 822.937.919-04  PIS 124.12014.56.8 CTPS 06914267 00030
CODIGD ;| DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 1.579,00
101 Adic. insalubridade 190,80
148 | Anugnio 4,00 63,16
3002 | Arred. Prov. Folha 0,88
" 9003 | Asred. Desc. Folha 0,88
3101 I.N.S.5. 59,60 164,96
Totais 1.833.84 165,84
SALARIO LiQuIDO R$ +1.668,00
Salario base Base INSS — Base FGTS Vaior FGTS Base IRRF
1.579,00 1.832,96 VoY 483286 . 146,83 1.668,00
Declaro ter tecebido o valor liquido deste recibo. { 7 b ) ‘ R
(93 10 120 Assinatura do funcionario: Sy N o S SN

Sistema de folha ST VISUAL Practice - LDJ CONTABILDADE

hitps:/rail-attachment.googleusercontent. com/attachmentiu/0/?ui=2&ik=cece6545¢ 1 &attid=0.7&permmsgid=msg-f:1613315745042376854&th=..
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQO CASA SAO JOSE
Conta origem: 1011 /003 / 00003363-1

Conta destino: 0409 / 013 / 00059923-4

Nome destunatario: MICHELLE KARINE SETUBAL
Valor: RS$ 3.830,00
Identificacio da operagao:SAL SET MICHELLE SETUBAL

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagao: 03/10/2018 09:53:33

Cédige da operaciio: 00201599
Chave de seguran¢a: CSTKPAKNROSFITPR

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

316 - ASSOCIACAC CASA SAO JOSE
(RUA MARCUS AURELIC HOMEM, 366 88040-440 FLORIANCPOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referente o més de Setembro/2018
Codigo  Nome do funciondtio c.C: 8
5 MICHELLE KARINE SETUBAL CRO - 239405 6 COORDENADOR PEDAGOGICO
Admissdo 06/03/2014  CPF 041.688.928-80 PIS 120.60424.72.2 CTPS 00513314 00001-0
COGIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Saldrio Mensalista 30,60 4.453,00
146 | Anuénio 4,00 178,12
0002 | Arred. Prov. Folha 6,10
9003 | Arred. Desc. Folha 0,585
773101 | LNSS. 11,00 509,42
TU91s1 | LR 22,50 291,25
LTotais 4.631,22 801,22
SALARIO LiQUIDO R$ 3.830,00
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF ‘1
4.453,00 4.631,12 4.631,12 370,48 4.121,70
[ Denlars ter recebido o valor liquido deste recibo. P 2
\}"3‘)/ A3 .’,.’;*ig Agsinatura do funciondrio: ol

Sictema de folha SCHVISUAL

Fractice - LDJ CONTABILIDADE. | /
W/
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03/10/2018

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA :
Emitente: ASSOCIACAQ CASA SAO JOSE
Conta origem: 1011 /003 /00003363-1
Conta destino: 1011 /013 /00039132-2

Nome destinatario: FERNANDA ARDELI MARTINS
Valor: R$ 2.650,00
Identificacio da operacic:SAL SET FERNANDA MARTINS

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagdo: 03/10/2018 09:59:06

Cédigo da speragido: 00169959
Chave de seguranca: QPSRU4LR2ZXWPEHWH

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

216 -~ ASSOCIACAC CASA SAO JOSE RECIEO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040440 FLORIANOPOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-C6 Referente ao més de Setembrof2018 i
Cédigo  Nome do funcionario c.C &
17 FERNANDA ARDEL! MARTINS CRO: 331105 15 EDUCADOR
Admissao 01/02/2048  CPF 028.865.448-35 PIS 127.16002.72.1  CTPS 00091360 00025
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTQOS DESCONTOS
5 | Saldrio Mensalisia 30,00 3.028,00
9002 | Amed. Prov, Folha 0,74
" 9003 | Amed, Desc. Folha 0,56
U911 | INSS. 11,00 333,08
9151 LR. 7.50 451G
Totais 3.028,74 378,74
SALARIO LioUIDO R$ 2.650,00
Salédrio base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.028,00 3.028,00 3.028,00 242,24 2.505,33
Declaro ter recebido o valor liquido dests recibo. i oo 5
=2 1 L 12 Assingtura do funcionario: 7 | S AN {‘? (‘M .
(oo V {/ i % L LAt oo CHOR ii:‘m/ \&\&):5&}« WG \\ }/‘m}&k/ Tl

Sistema de folha SCI VISUAL Practice - LDJ CONTABHIDADE

https:/fmail-attachment.googleusercontent.com/attachment/u/0/?ui=2&k=cece6545¢1 &attid=0. 2&permmsgid=msg-f; 1613315745042376854 8th= ..
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCTIACAQO CASA SAQO JOSE
Conta origem: 1011 /003 / 00003363-1

Conta destmo: 18757013 /00010912-9

Nome desiimatario: GISELLE DE MORAES CORREA
Valor: R$ 2.675,00

Identificacio da operacdc:SAL SET GISELLE

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operag@o: 03/10/2018 09:58:23

Cédigo da operagido: 00169056
Chave de seguran¢a: HNEWG6VACTAYHNGLC

DIEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

| 216 - ASSOCIACAQC CASA SAD JOSE RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOFOLIS / SC
CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referents ao més de Setembro/2018
Codigo  Nome do funcionaro C.C: 6
15 GISELLE DE MORAES CORREA CBO:3311-05 15 EDUCADOR :
Admissio 01/02/2017 CPF 053.852.778-08 PIS 136.80804.724 CTPS 04888934 00001-0
CODIGC | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTQOS
5 | Salarioc Mensalista 30,00 3.028,00
146 | Anuénio 1,00 30,28
8002 | Amed. Prov. Folha ¢,48
‘8003 | Arred. Desc. Folha 0,23
9101 | LNSS. 11,00 336,41 >
9151 | IR 7,50 47,12 |
Totals 3.058,76 383,76
5 SALARIO LiQUIDO R$ 2.675,00
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.028,00 3.058,28 3.058,28 244,86 2.532,28
Declaro ter recebido o valor liquido deste recibo.
O »i) 1 32 1 I Assinatura do funciondrio:

Sistemna de folha SCI VISUAL Practice -« LDJ CONTAB’iUDﬁDE .
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA -TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQO CASA SAO JOSE
Conta ongem: 10117003 / 00003363-1

Conta destino: 47337001/ 00020176-0

Nome destinatano: ROBERTA BAYESTORFY
Valor: RS 2.650,00

Identificacdo da operacio:SAL SET ROBERTA BAYESTORF

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operagdo: 03/10/2018 09:59:43

Cédigo da epemgé.o: 00170381
Chave de segm‘anga:2858M5RU2NCZ75M2

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30

216 - ASSOCIACAD CASA SAC JOSE RECIBO DE PAGAMENTC DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 28040440 FLORIANOPOLIS/ 8C
CNP.J: 18.083.657/0001-06 Referente a0 més de Setembro/2018
Codigo  Nome do funcionério Cc.C: &
48 ROBERTABAYESTORFF CBO : 2312-10 16 PROFESSORDE EDUCACAOQO FIS]
Admissac 01/62/2018 CPF 076.530.138-37  PIS 207.75470.99.0 CTPS 03278485 00002-0
[CODIGD | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOS DESCONTOS
5 | Saldrio Mensalisia 30,00 3.028,00
g002 | Arred. Prov. Folha 0,74
8003 | Amed. Desc. Folha 0,56
T 8101 I.INS.S. 11,00 333,08
o 9151 | LR _ 7.50 45,10
[ Toteis 3.028,74 37574 |
SALARIO LioUiBO R$ 2.650,00
Salario base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.028,00 3.028,00 3.028,00 24224 2.505,33

Declgro ter recebid_o o valor liquido deste recibo.
'_; § N I Assinatura do funcionarior \E
Sisierna de folha SCI VISUAL Practice - LDJ CONTARBILIDADE
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CATXA

Emitente: ASSOCTIACAO CASA SAQO JOSE
Conta origem: 1011 /003 / 00003363-1

Conta destino: 0408 /001 /00028187-1

Nome destinatério: SARAH DIAS AGUIAR

Valor: R$ 2.636,00

Identificacdo da operacdo:SAL SET SARAH AGUIAR

Data de débito: 03/10/2018
Data/hora da operac@o: 03/10/2018 10:00:24

Cédigo da operagdo: 00201317
Chave de seguranga:PPVIPYPEGNMQ7HV1

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAC DO CREDITO NA CONTA DESTINQ E DE 30
MINUTOS.

216 - ASSOCIACAQ CASA SAO JOSE RECIBQ DE PAGAMENTO DE SALARIO
RUA MARCUS AURELIO HOMEM, 366 88040-440 FLORIANOPOLIS | SC
i CNPJ: 18.093.657/0001-06 Referente ao més de Seternbro/2018
Cadigo  Nome do funcionario c.C 6
22  SARAH DIAS AGUIAR CBO:3311-05 15 EDUCADOR
Admissao 02/05/2018 CPF 037.778.408-55 PIS 129.79824 727 CTPS 09040108 00005-0
CODIGO | DESCRICOES REFERENCIAS PROVENTOCS DESCONTOS
5 | Salario Mensalista 30,00 3.028,00
89002 | Arred. Prov, Fotha 0,40
9101 | INSS, 11,00 333,08
et | IR 7,50 50,32
Totais 3.028,40 392,40
sALARIO Liouipo RS 2.636,00
Saldrio base Base INSS Base FGTS Valor FGTS Base IRRF
3.028,00 3.028,00 3.028.00 242,24 2.694,92
Declaro ter recebido o valor liguido deste recibo. ‘ -
@ 1in lagy Assinatura do funciondrio: L. op o l»\,ﬂ oy w\

Sistama de folha SCI VISUAL Practice - LDJ CONTABILIDADE N
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CATXA

Emitente: ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE ALIMENT
Conta origem: 1611 /003 /00003177-9

Conta destino: 1011 /003 / 00003363-1

Nome destinatario; ASSOCIACAQ CASA SAQ JOSE

Valor: RS 25.039,00

Identificacdo da operacdo:REC SALARIOS SET EDUCACAO

Data de débito: 09/10/2018
Data/hora da operacio: 09/10/2018 14:01:39

Cddigo da operacio: 00254522
Chave de seguranca: HIMZ1960CEFXVXM6

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAOQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

SAC CATXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2462
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CATXA: 0800 726 0104

https:/imail-attachment.googleusercontent.com/attachmentiu/D/7ui=2&ik=cece5545¢1 &attid=0 4&permmsgid=msg-11613871162171110469&th=1.. 1
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Comprovante de transferéncia entre comtas da CATXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQO CASA SAO JOSE ALIMENT
Conta origem: 1011 /003 / 00003177-9 :

Conta destino: 1011 /003 / 00003363-1

Nome destinatario: ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE

Valor: R$2.783.38

Identificacdo da operagio:RECOMPOS IR FGTS SET EDU

Data de débito: 09/10/2018
Data/hora da cperagdo: 09/10/2018 14:04:47

Cadigo da operaciio: 00253827
Chave de seguranca: YT77ZYAHO0SAMGO5U

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

SAC CATXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiénceia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CATXA: 0800 726 0104

s
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Comprovante de pagamento de FGTS

Via Internet Banking Caixa :
Nome: ASSOCTACAOQ CASA SAQ JOSE
Conta de débito: 1011 /003 / 00003363-1

Representagdo numeérica do codigo de barras:
8585000003396652017918140076210508 1809365700015

Céd. convénio: 0179

Data de validade: 07/10/2018
Competéneia: 08/2018
Valor recolhido: 3.366,52

Identificacdo da FGTS 09 2018

c  racio:
Data / hora: 03/10/2018 09:49:17 ' :
Data de Débito: 03/10/2018

Codigo da operacdo: 00567883
Chave de seguranca: 5Y1YQLAKFPX7SVNN

GRF — GUIA DE RECQLEIMENTO DG PGTS
GERADA EM 27/09/2018 - 15:12:46

FUNGD O8 GASANTIA D0 TERPD DE SERVCT

GFIP — SEFIP 8.40

] LEFONE
01-RAZAGC SOCTAL/NOME 02-DBh/TELEFO
—. 1 BASSQCIACAO CASA SAQ JOSE . (0048} 32343800
" Toa-reas 04~ SIMPLES 05-REMUNERAGCED U5-QTRE TRABALHADORES 07-2LIQUOTA FGTS
639 1 ) 42.081,55 15 8
08~COD RECOLHIMENTG 05-ID RECOLEIMENTG 10-INSCRIGAO/TIPO{ B ) 11-COMPETENCIA : 12~DATA DE VALIDADE
115 017980-9 18.093.657/0001-06 09/2018 07/10/2018
13-DEPJSITC + CONTRIB SOCILAL 14-ENCARGOS 15~I0TAL A RECOLHER
3.3656,52 0,00 3.366,52

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/10/2018**

858500000339 665201791814 (007621050811 808365700015 AUTENTICACAO MECANICA

I I
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Comprovante de pagamento de tributes federais

Via Internet Banking Caixa
Nome: ASSOCTACAO CASA SAQ JOSE
Conta de débito: 1011 /7603 /00003363-1

gfzgg/?g 1629

MINISTERTO DA FAZENDA [02- PERIODO DE APURACAO
SECRETARIA RECEITA
FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadacio de i04- CODIGO DA RECEITA
Receitas Federais

01- NOME / TELEFONE 06- DATA DE VENCIMENTO
ASSOCIACAO CASA SAO JOSE / (48)  57- '\/ALOR 20 PRINCIPAL
3234-3860
ATENCAOE vedado o
cecolhimento  de
tributos ¢ contribuicdes
administrados pela Secretaria da Receita 99- VALOR DOS JURCS/
Federal cujo valor ENCARGOS DL-1.025/69
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal
situacio, adicione
esse valor ao tributo/contr ib!:igéo de mesmo
<0digo de periocos 16- VALOR TOTAL
subsequentes, até que o total sejz igual ou
superior a RS 1CG.00.

08- VAL.OR DA MULTA

§U3— NUMERO DO CPF OU CNPJ 18.093.657/0001-06

DARE gos NUMERQ DE REFERENCIA

11- AUTENTICACAOQ BANCARIA
CEFIC 03102018 101100300003363 00466289

30/09/2018

0561

19/10/2018
R$ 951,62

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 951,62

Identificacio da

- R592018
operacig:
Data de débite; 03/10/2018

I' “a/hora da operagdo: 03/10/2018 06:47:48

C6digo da operacao:00466289&nbsp
Chave de seguranca:GOSINTWX02YS5ZZ9T

MINISTERIO DA FAZENDA 02 - Periodo de Apuracdo

Secretaria da Receita Federal do Brasil

30/09/2018

Documento de Arrecadacio de Receitas Federais 03 - NGmero do CPF ou CNPJ 18.093.657/0001-06
DARF 04 - Cddigo da Receita 0561
© 01- Nome / Telefone da Empresa 05 - Nimero de Referéncia
. 216 - ASSOCIACAO CASA SAC JOSE
: (48) 3234-3800 06 - Data de Vencimenio 19/10/2018
' Base de Calculo: 28.600,76
; Observagdo: DARF IR Todos 07 - Valor Principal 951,62

08 - Valor da Multa

ATENQAO
| £ vedado o recolhimento de tributos administrados pela {9 - Valor dos Juros e / ou
| SecretariadaReceitaFederaldoBrasil(RFB)cujovaloriotal Encarge DL - 1.025/69

| seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situacéo, adicione 10 - Valor Total

N G| RS JS g U RGN | SOV SNV SRR iy i

T Hm.‘.,

L"’" it
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CAIXA TR 2,

Comprovante de pagamento de GPS

Via Internet Banking CAIXA

Nome: ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE ALIMENT
Conta de débito: 1011 /003 / 00003177-9

Representaciio mumérica do codigo de barras:
858200000287958702702306518093657000010620180975

Convénio: INSTITUTO NACIONAL D
Valor: 2.895,87

Identificagdo da operacio: INSS EDU 09 2018

Data de débito: 09/10/2018

Data/hora da operacio: 09/10/2018 13:47:06

Cédigo da operacio: 00330447
Chave de seguranca: VGSXMUU3SF2XEENV

Vencimento: 18/10/2018

LBJ CONTABILIDADE folha SCi VISUAL Practice
MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS J 3 - CODIGO DE PAGAMENTQ 2305
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOGIAL - INSS
4 - COMPETENCIA 09/2018
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
5 - IDENTIFICADOR 18.093.657/0001-08

1 - NOME OU RAZAO SOCIAL f FONE / ENDEREGD

216 - ASSOCIACAD CASA SAD JOSE | 6-VALOR DO INSS 2.895,87 |
|
A MARCUS AURELIO HOMEM, 366 !

.. |

B RINDADE - FLORIANOPOLIS - SC 88040440

o 48 3234.3800
8-

2- VENCIMENTO ; i &-VALOR DE OUTRAS

{Uso exclusivo INSS) ENTIDADES 0,00

ATENGAQ: E vedada a ulizagao de GPS para Recolhimento de receits de valor inferior a0
;  estipulado em Resclugio publicada pelo INSS. A receita que resuttar valor inferior devers ser 10 - ATM/MULTAS E JURDS

adicionada & centribuigdo ou importdndia comespondenle nos meses subseqlientes, até que

o total seja iqual ou superior ac valor minimo fixado. 11 -TOTAL ! 289587
! INSS Departamento - CONV.EDUCACAO, : i ‘
‘ 85820000028-7 95870270230-6 S51809365700-0 01062018097-5 12 - AUTENTICACAC BANCARIA

|

|

|

| NI

Il

|

ll

|

|

Il

|

|

éé

l

|

ia
IS 'f}h: w
hitps:/fmait-attachment.googleusercontent.com/attachment/u/0/ Pui=2&ik=cece545c 1 Zattid=0.6&permmsgid=msg-: 151387116217 1110460&th=1 f . Ei\ ;% .
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Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo
CPE/CNPJ: [8.093.657/0001-06
Nome: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE ALIMENT

Conta de débito: 1011/ 003 / 00003177-9

Representagdo numérica do cédigo de barras:

Institui¢io Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente

“.....ome Fantasia:

Nome/Razao Social:
CPF/CNPI:
Pagador Sacado

Neme/Razao Social:
CPF/CNPJ:
Pagador Final - Correntista
Nome/Razzao Social:

CPF/CNPJ:

Data do Vencimento: 08/11/2018
Data de Efetivagdio / Agendamento; 18/10/2018
Valor Nominal do Boleto: 407,09
Juros (RS$): 0,00

IOF (R$): 0,00
o ilta (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R3): 0,00

Valor Calculado (R$): 407,09
Valor Pago (R$): 407,09

Identificagdo do Pagamento:

Data/hora da operacdo: 18/10/2018 18:40:31

34191.09008 01488.770734 00891.090003 9
77020000040709

ITAU UNIBANCO S.A.
341
60701190

ATACADO LITORAL CATARINENSE LT
ATACADO LITORAL CATARINENSE LT
09.006.278/0001-40

ASSOCIACAO CASA DE SAO JOSE
18.093.657/0001-06

ASSOCIACAO CASA SAO JOSE ALIMENT
18.093.657/0001-06

ATACADO LITORAL NF 71526
CPF/CNPJ Beneficiario (Cedente): 00.000.000/0000-00

Cédigo da eperacio: 91477069
Chave de seguranga:4ZY60NCKS6VNG1AY

Operagfio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

https:llmail—attachment.googieusercontent.com,’attachment/u/{)/?ui=2&ik=cece6545c;1 Lattid=C.4&permmsgid=msg-£16147021643104511 62&th="1... 17}2

[EN
iy

i

LY



i “-,‘:-)i:r.\-[ni‘-ATﬁ\RIl\ ENSE LTDA ME 0S PRODUTOS E-OU SERVICOS

“(h ASA DE SAQJOSE

AL TLETRONICA INDICADA AQ LADG, EMISSAO: 11-10:2018 V ALOR TOTAL:

1 j f‘:r é____jff e, 23/
IN° 000071526 SERIE 1

CHYENTIFICACAD E ASSINATLRA

T

{DENTIFICACAC DO EMITENTE | DANFE

S 0 - ENTRADA
1 -SAIDA

Documento Avxiliar
de Nota Fiscal

Fforpa‘ 1ooaks- 5O Ne 000071526

CHAVE DE ACESSC

|42181009066278000140550010000715261981300672

GaoiIra com. B SERIE 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-z
www.nfe.fazenda.gov.br/portal cu no site da Sefaz Autorizadors
FOLHA N
PROTOCGLO DE AUTORIZACAO DE LSO
“'3421801398298(}5 11/10/2018 10:08:27
SCRIC {INSCRICAC ESTADUAL DE SUBSTITUICAD TRIBUTARIA CCPECNE]
- |
25474 4‘* ‘ $9.006.278/0601-40
NMETENTE
DME R A CPF:CNPI TDATA DA EMISSAO
AR %Cﬂ@ C&SA DE SAO JOSE 18.093.657/0001-06 1141942018 10: @8:19
' BAIRRO/DISTRITO CEP DATA ENTRADA RAIDA
TRINDADE 88.040-449 ; 11/36/2G28
- FONEFAX UF VINSCRICAO ESTADUAL [ HORA ENTRADASAIA
‘ (43)3234-3800 sC P10:68:10
VALOR | NOMERG VENC. VALOR | NGMERO VENC, YALOR
407.09: ;
BASEDE CALC.DOICMS ST | VALOR DO 1ICMS 8T VALOR APROX. TRIBUTOS | VALOR TGTAL DOS PROILIUS |
58,011 4,00 ‘ 6.00 |
e e e |
VALK Dol s VALOR BO SEGURO | DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO [P]
-@,@@ i 0,00 \ 6,00 8,00 ﬂ,@ﬁ
SPORTADOR/VOLUMES TRAI\SPORTADOS i
RO AL FRETE POR CONTADE | CODIGO ANTT | PLACA DO VEICULO | UE | CPEANP
0 - Emitente
| MUNICIPIG SUF L INSCRICAD ESTADUAL
i
I MARCA NUMERACAD PPESO BRUTO CPESO LIGUIDG f
& i 5 8,000 4,606
SISERVICOS
UH('RIC*’\O NCM/SH | CST ] CFOP | UN| QTD |VALOR| V.DESC |V.TOTAL| BC | BC | VACMS | viCHS
28011000 | 000 | 5102 [GL| 30| 1389 000 3197 4197 0.0 73 o
34054000 | 060 | 5102 UNT L1o00  5.80 0000 69.60] 6960 000 11M3 000 neo.  IToe i
1 ACGDE LING 190 LTS C 100 PRETO (755 100X 30 | 39232110 | 060 | 5205 | PR | Lou| 260 0060 4csn| 00| ooo DOGLeonl Ban .00 B
| .
oz TE 3 LITROS PREMISSE TANGERINA E 3012010 | 060 | sa0s tuny 2000 aesel oo sge0] oo0l 0G0 Geel oaoi nao e wen
e ADA X-14 CLORO ATIVO 34023000 © 000 | 3102 LUN| 2400, 680 060) 18320 16320] 6001 2774, 600, o iten ook
| ‘ :
£ INOX 300 Mt BRILHOLAC 34072000 | 000 St02 UM 200|399 0,00 798 798| 000 136]  000]  ooo. 1700
HIRRAL HA MULTILSO VOLK 40151800 | 60 | slo2 |UN| 6.00| 2.9 0.00] 1794 1794 om0 sos| amn| om]  TED
TR RO CA UG0S ! : ;

TENTARES
ANE - P RI9629

s
DS

Tributiria - RICMS-SC01 - Ancxo 3

URESERVADO AD FISCO

"«t) i\.]'(JII\‘”. DET RIBLT%C \O PLI_O LLCR.O REAL CONF, INSTRUCAQ NORMATIVA SBF 0 de 1978

DU Sk NSOLS G e0R I LEAciN s




. fTA# S.A | 361-7) 34191.00008 01488.770734 00591.0900

03 ¢ 7028000048709

T,

CERTIFICC Jue o
materiai foi eniregue
servige prestado
pea_d4 o f 9

Mickil

" Presidents da Entidade

[LOCAL DE PAGAMENTO VENCIMENTO
Pagdvel preferencialmente em qualquer agéncia ITAU DB/11/2018
Bensficiarie AGENCIA/CODIGO BENEFICIARTO
ATRCEZDO LITORAL CATARINENSE LTDA 0730/08910-8
DATA DOCUMENTC }JNR. DOCUMENTO BSPECIE DOC. ACEITE DT PROCESSAMENTO {NOSS0 NUMERG
1171072618 N71526/1 11/10/2018 109/00014887~7
USC DO BAKNCGO CARTEIRA ESPECIE QUANTIDADE VATOR VALOR DO DOCUMENTO
169 RS 407,09' ==
Introducao DESCONTO/ABATIMENTO ———
jiTodas informaces deste blogueto sdo de exclusiva responsabilidade Beneficiario)
Jures R$ 1,34 ao dia
Sujeito a proteste sa nao for pago no vencimento MORA / MULTA
Pegavel em gqualguer banco ate o wcto
VALOR COBRADC
PRGADOF : R3SNCIACAD CASAE DE 3RO JOSE CPF/CGC: 18.093.657/0001~06 :
MARCOS AURELIO HOMEM, 3866 ’ i
[88 340-440 FLORIANOROLIS SC k
[SACADOR / RVEILISTA: i
Autenticacac Mecanica FICHA DE COMPENSRCAD
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Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPEF/CNPI:

Nome:

Conta de débito:

Representagio numeérica do codigo de barras:

Instituigdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

®eneficiario original / Cedente

“yome Fantasia:
Nome/Razio Social:
CPF/CNPI:

Sacador Avalista
Nome/Razio Social:
CPF/CNPI:

Beneficiario Final
Nome/Razio Social:
CPF/CNPI:

Pagador Sacado
Nome/Razéo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razio Social:

TF 32118 . iﬁ@f/ﬁ

CATXA ECONOMICA FEDERAL

18.093.657/0001-06
ASSOCIACAQO CASA SAO JOSE ALIMENT
1011/ 003 /00003177-9

23797.50603 90000.001322 99017.648603 3
76990000060000

BANCO BRADESCO S/A

237

60746948

UNICRED DE FLORIANOPOLIS
UNICRED FLORIANOPOLIS
74.064.502/0001-12

LDJ ASSESSORIA CONTABIL LTDA ME
09.642.459/0001-63

UNICRED FLORIANOPOLIS
74.064.502/0001-12

ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE
18.093.657/0001-06

ASSOCIACAQ CASA SAQ JOSE ALIMENT

_CPF/CNPI 18.093.657/0001-06
Data do Vencirnento: 05/11/2018

Data de Efetivacio / Agendamento: 24/10/2018

Valor Nominal do Boleto: 600,00

Juros (R$): 0,00

{OF (R3$): 0,00

Multa (RE): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R8}: 0,00

Valor Calculado (RS): 600,00

Valor Pago (R3): 600,00

Identificacio do Pagamento: CONTABILIDADE 09 2018

CPF/CNPJ Beneficidrio (Cedente): 00.000.000/6000-00

Data/hora da operagdo: 24/10/2018 16:26:45

Cédige da operacio: 97352497
Chave de seguranca:KVUAVS52213JTNXX]

https:llmail—attachment.googleusercontent.com/aﬁachmentfu/O/?ui
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LDJ ASSESSCORIA CONTABIL LTDA ME DANFPS-? / & f
Documento Auxiliar da Mota Fiscal de Prestagio de Servigos Elefrénica
RUA CONS MAFRA, 220, SALA 806 Numero: 288
CENTRO - FLORIANOPOLIS - 5C - 88.010-100 Autorizagdo: 187318
Telefone: 4832253159 Emissdo: 19/10/2018
CMC: 444.229.5
Dados do Temador
NOME/RAZAQ SOCIAL CFPS
ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE $201
ENDERECO BAIRRO/ASTRITC CEP
Rua Marcus Aurélio Homem, 366 - Carvoeira 28.040-440
MUNICIPIO : UF Pais CPF/CNP Qutros CMC
Florianépolis 5C BRASIL 18.093.657/0001-08
Dados dofs) servigo(s}
Cod. Afividade {Descticio CNAE) Descricio do Servigo CST | Alig. Valor Unitario Qtde Valor Total
6020601 (ATIVIDADES DE CONTABILIDADE) PRESTACAO DE SERVICOS 1 0,00 R$ 600,00 1 R$ 600,00
CONTABEIS
Czlule do Imposto
Base de Céicuio de ISSON Valor do ISSQN Base de Cdleulo ISSON Subst. Valor do ISSQN Subst, Valor Total dos Servigos
R§ 0,00 R$ 0,00 R% 0.00 R$ 0,00 R$ 600,00

Dados adicionais

DANFPSE « DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAD DE SERVIGOS ELETRONICA AVALIDADE £ AUTENTICIDADE DESTE ROCUMENTO AUXILIAR DA NOTA FISCAL DE PRESTAGAQ DE SERVIGO ELETRONICA

SIGNATARIO: MUNICIPIO DE FLORIANOPOLIS PODERAD SER GOMPROVADAS MEDIANTE CONSULTA A PAGINA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA - $MF NA
CARIMBO DO TEMPO: PREFEITURA MUNICIPAL DE FLORIANOPOLIS INTERNET, NO ENDEREGO postalpol.st.gov.prisiles/nolaslatronica. £ VERIFICAR AUTENTICIDADE >> PRODUGAO,
DATA DO CARIMEQ: 19H0/2018 10-10:16 INFORMANDO & CORIGO DE VERIFIGAGAD: 3671 51450E120ECE E O MUMERD DE INSCRIGAD DO EMITENTE NO CADARTRO

MUNIGIPAL DE CONTRIBLINTES - CMC: 4442286




LDJ CONTARBILIDADE

Cddigo Descrigio Ref. otd, Valor
101 Honararios 1012018 1,0000 608,00
Totak:

600,00

Apos vencimento multa de 2% e juros de 1% ao mes.

Sujeito a inscricac no SPC,

Recibo ¢ Demonstrative de Fatura

Pagador

Rua Marcus Aurelio Homem, 365

215 - ASSOCIACAD CASA SAD - CPF/CNP.J:18.093.557/0001-06

Data Processamento

19/10/2018

Codigo di Beneficiario

7508-0 / 01764861

Espédie de Documento

Espédie da Moeda

CarteiraMVariagio

TRINDADE 88.040-440 FLORIANOPOLIS SC DM R% 09
Nimere do Documento Neosso Nimero Vencimenio Valor do Documento
000013299 00000013299-6 051172018 660,00

{()Desconto / Abatimenio

(-)Outras Deducdes

(+MoraMulta

{+)Qutros Acréscimos

(=)Valer Cobrado

Recibo do Pagador

23787.50603 90000001322 99017.648603 3 76930000050000

Bradesco |237-2 |
Local de Pagamentn
Pagavel preferenciaimente na rede Bradesco ou Bradesco Expresso.

Beneficigrio UNICRED FLORIANOPOLIS - 74.064.502/0001-12
Rua TENENTE SILVEIRA 315 - CENTRO - $8.010-301 ,FLORIANOPQLIS - SC

Vencimento

05M1/2018

Codige do Beneficidrio

7506-0 / 01764861

Data do Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data de Processaments Nosso Nirmero
19/10/2018 0000013299 DM N 18/10/2018 00000013299-6
Uso do Banca Carteira Esp.Moeda Quantidade Valor (=)Valor de Documento
09 RS 600,00
Instrucies fiexto de responsabiiidads do Beneficiaric) (-Desconto

Apds vencimento multa de 2% e juros de 1% ao més,

(50utras Dedugdes / Abatimento
Sujeito a inscrigdo na SPC.

(+)Mora /Muilta / Juros

{+)Outras Acréscimoes

(=)Valor Cobrado

Pagador 216 - ASSOCIACAQ CASA SA0 JOSE - CNPJ/CPF: 18.093.657/0001-06

Rua MARCUS AURELIO HOMEM, 366

TRINDADE 88.040-440 FLORIANOPQLIS sC
SacadorfAvalista  LDJ CONTABILIDADE - CRF/CNEJ: a4, 642.459/0001-63

RUA CONSELHE!RU MAFRA, ZZDCENTRO 88.010-100, FLORIANOPOLIS - S digo de Baixa:
;\ Autenticacdo Mecanica - Fu:ha de Compensagdo
L
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Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA-TEVY

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOCIACAQ CASA SAO JOSE ALIMENT
Conta origem: 1011 /003 / 00003177-9

Conta destino: 1011 /022 7/ 00000651-7

Nome destinatdrio: NYCE MARIA GOMES - ME

Valor: RS$ 280,60

Identificacio da operagio:PAPELARIA NYCE CF 44695

Data de débito: 24/10/2018
Data/hora da operagdo: 24/10/2018 16:02:29

Codigo da eperacio: 00230277
Chave de seguranca: A95SQ8TXJIGQVXTEUU

.. JEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30
MINUTOS.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 080(

Ouidoria: 0300 725 7474 A PSS o i

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 @ v L g [RINDADE-FLORIANGPOLIS SC o
Sikk CHP: 02.820.830/0001-90

"""""""" CUPOM FISCAL
1T COOTA0 DOESCRICED QID.UN. WL UNTT RS ST A/T VL TTEN B

001 S018701663369 #48051%00#PAPEL VIVALDI 180GR

29 UN K 3,50 F1 A 70,003
DGZ 749TATEE02615 #321331004RUUARELA ESCOLRR TR
IS C 12 LDRES.

8 Ud ® 14,50 Fl f 87,003
003 7801395005434 $123456784PINCEL CHATOD 4141
6 UN K 8.95 Fl A 53.70)
2 0?4 4007817144157  #960910008LAPTS (DR Z4C STAE
’ DTLER
1 U A 29,90 1l A 39,96)
OG0B 7893863000019 #123456784CARTOLINA
20 Ud K 1.50 Fi A 30,003
a06 7RY1Z00234288  #350510104C0LA SUPER BOWD ALT
A PRECISAO
i U4 = 14,90 F1 A 14,903
cancelamento de item: 008 -14,90
TOTRAL B =1 - ZECG,BO
CRED. ViSA 280,60
VISR CRED

Fante: IBPT
wuai. nacionaltastomadcao. com
48 30221033 :
CHPI/EPF Consumidor: 18093657000106°
NONE: ASSOCIACAD CASA SAD JOSE
ENDERECO: ., - -
oO2 80313 00000 GFECO4 7F ASBE056 DASAZ 21403 18C
DARUMA RUTONACAD FS700 M
ECF-IF VERSAD:O1.01.00 ECF:001 Lj:
DOODDODDDHIDIGAHEA 1971072018 15:55:07
FA3 : DROE1OBRO00000233427
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PROCURACAO

bor esie insiumento parsicutar de procuragdo, S Evandro Aparecido ¢e
Souza, braskeirc, solelro, sacerdote, portador do CPF de NIMEero 047.477.659-3%
e cédula de idenfidade de némmero 6.192.616-0, expedida pela SESPPR.
residenie © domiciiiado & Pragd Sarios Dumont, pimerc 84, baimo Trindade, M@
cidade de Floanopolis, CEP 88.040-360, nomeio € consiuo  meu bastante
procurador & senhora Nadir Maria Guesser, brasieira, solieira, vendedora
sutbnoma, portadora do CPF de nimero 555.960.379-15 ¢ cédula de identidade de

namero 1.578.398, expedida peia SSPRSC, residente € domiciiado & Servid@o José
g& Siiva, namen %10, bairrc Carvosira, Na cidade de Fiorianépolis, CEP 28.04C-
430, & quem concedo . piencs poderes pard assinar gocumentos, convénios €
prestagdes de conias relacionados & Associacio Casa S&0 José, bem cOmMo reaiizar
movimentaséo bancérna {gberura © sechamentio de contas, guias de refirada, cadastrar
o aiterar senhas € assinatura eleronica, receber informaghes sobre saldos € exiratos),
enfim, podendo tudo praiicar para © pom e fiel desempenio deste mandato.
A presente procuracac sers vahidade por ©mpo indeterminado.

Eloriandpoiis, 05 de marco de 2018.

ST
DS Mo i -

i
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PREFEITURA MUNICIPAL DE FLORIANOPOLIS

Certiddao Negativa de Dékﬁi‘fos Relativos a Tributos Municipais e Divida Ativa do Municipi

o/ remso oo ASSOCIACAO CASA SAO JOSE
CPE/CNPS . 418.093.657/0001-06

Cerfidgio emitida a partir de CMé Diversos, nfo estd vinculada ao rame de atividade do contribuinte.

Ressalvado o direito de a Fazefn
acima identificada(s) que vierarfn‘
tributos administrados: pela Sec.;‘rs;

L

certiddo refere-se

Floriandpolis.

A aceitaciio desis

ATENQAO: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento

Rua Tenente Silveira 60, Gentre-: Floriancpolis - SC 0+48 3251 6400 - CEP 88010-300. ,
httpn’lportal.pmf.scgov.brfenﬁdgdesﬁazen a, link Servigos - Servigos on-line -Verificac@o de Documentos Elefr

o
L)

=
g,
3

S de responsabilidade da(s) jessoa(s)

ativas a

pio. Esta
Fggends de

bndereco

: &trénicos,

DMICOS.

(c)PMF SMF - Impressc : (6/08/2018 g9:51:59
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE'ESTADO DA FAZENDA

' CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome {razfio social): ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE
CNPI/CPF: 18.093.65?]0001-0&
{Solicitante sem inscricie no Cadastro de Contribuintes do ICMS/5C)

—

Esta certiddo é vélida para o nimero do CPF ou CNPi informade pelo solicitante, que n3c consta da base de dados

da Secretaria de Estado da Fazenda.

O nome e o CPF ou CNPI iriformados pelo solicitante devem ser conferidos com a documentacdo pese'cLal do

porizador.

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é cerfificado
que ndo constam, na presentedata, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos trfbutos,

divida ativa e demais débitos'administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Disposttivo Legal: Lei n® 3938/66, Art. 154
Niémere da certidao: 180140093726314

Data de emissdo: 18/10/2018 14:16:36
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158,

modificado pelo artigo 18 da lein 17/12/2018
15.510/11.)%:

A autenticidade desta cortidio devera ser confimada na pdgina da Secretaria de Estado da Fazenda na Intemet, no

http:/ fwwww sef.sc.govbr

Este documento foi assinado L

Impresso em: 18/10/20X

enderego:

iﬁiizlmente

8 14:16:36

)z .39 aF
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MINISTERIO DA FAZENDA

Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Macionaf

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AGS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA
UNIAD

Nome: ASSOCIACAC CASA SAO JOSE
CNPJ: 18.093.657/0001-06

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dhidas de responsabilidade do
sujeito passivo acima identificado que Jerem a ser apuradas, & certificado que nZo constam
pendéncias em Seu nome, reletives a créditos tributérios administrades pela Secretaria da Receita

Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unigo (DAU) junto & Procuradotia-Geral da
Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é vilida pare o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgdcs e fundos plblicos da administracsio direta a ele vinculados. Refere-se a situacdo do
sujeito passivo no ambito da REB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicOes sociais prevstas
nas alineas 'a' a 'd" do paragrafo dnico do art. 11 da Lei r® 8.212, de 24 de jutho de 1991

A aceitagio desta certid&o esta condicionada a verificagBo de sua auterticidade na Intemet, nos
enderecos <hftp://rib.govbr> ou <http:/fwww.pgfn.govbr>.

Certidso emnitida gratuitamente comn base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 13:51:23 do dia 47/09/2018 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 16/03/2018.

Codigo de controle da certiddo: GBBA.A482.D391.B58B

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




10/2018 hﬂpsﬂmwv«nsifge.caixa.gov.brfﬁmpresalmruu.3\,_. ..

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscricdo: é18093657!0001—06
Razdo Socialt | ASSOCIACAD CASA SAQ JOSE

Nome FantasiaiCASA sA0 JOSE

- FLORTANOPOLIS /SC/ 28040-440

da Lei 8.036, ide 11 de maio de 1990, certifica que,

Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

das obrigagbes com O F

validade: 11/10/2018 a 09/11/2018

Certificagdo Nﬁmero: 2018101122254916866521

Informacao obtida em 18/ 10/2018, as 14:39:21.

Www.caixa.gov.br

Endereco: ‘R MARCUS AURELIO HOMEM 366 CASA / TRINDADE /

A Caixa Econérf‘_aica Federal, no Uso da atribuigdo que the confere o Art. 7,
nesta data, @

empresa acima identificada enconira-se €m situacio regular perante O

O presente Certificado n@o servird de prova contra cobranca de quaisquer
P M - . -
débitos referentes a contribuicoes gfou encargos devidos, decorrentes

A utilizacdo d'"este Certificado para ©0S fins previstos em Lei estd
condicionada 5 verificagdo de autenticidade NO site da Capa:

(2

n-m.:-:hwnu.s‘rfqe.cabca.gov.br!EmpresafCrf'fCrffFgeCFSlmprimirPapeLasp




Protocolo de iEr;wio de Arguivos +F 32 /kg 2 37 OF
Coneciividade Social baf

Prezado Cliente FABIANO DE OLIVEIRA DIAS - 020050022329720700,

Seu arquivo nv04hgxwxaf000086.sfp foi armazenado na caixa postal da funcionalidade SEFIP/REV, na
Caixa Econdmica Federal, no dia 27/08/2018 4s 15:19.

O niimero deste Protocolo de Envio de Arquivos é D2244F9F.F00841BB.AAOCF2A3.77A1E23B.

Este nimero € sua garantia do recebimento do arquivo pela Caixa Econdmica Federal, para posterior
tratamento.

Sendo detectadas ocorréncias impeditivas para o seu processamenio,

nota explicativa seré enviada para a sua Caixa Postal.

Informagdes Complementares:

NRA:Nv04hGxwXAf00006

Base de Processamento: SC

Municipio de apresentacdo da RE: Florianopolis/SC
Competéncia : 09/2018

Atencdo: Este Protocolo de Entrega de Arguivos ndo garante a legitimidade do confetido
das informagoes.




144

TF 335 £2.35/ oF

TIEI208 HOVATAILOWNOD OTEd OQVAITYA OATODNY O O¥SSIKSNVYI SOdY UINAWOS (5) ¥ASEMAWI (0Y) YHES ‘O¥IVIIND 9C SNIZ wa¥d * (5) 4us {(8)v

"OYOWLIND WMYd OGITYA T OYN ‘VIDNTRHINOD STTANIS YwYd OI¥0LVTHY

Zg8'99¢ ¢ HEATONHAY ¥ IVIOL
000 208 €IYINOD SOOYVOING
00610 TYID08 dIMLNOD
080G SI19d SOOYYINT
A R OLIS0daa
56'T80" 2% OYIVEANNHAY
ST SHICQYHIVEYEL QLD
%8 - BI9d

T 'SATANIS €9 8Ydd ST :omd aon 8T0Z/60 {YISNFLAINOD

90-T000/L59°€60 8T OYSTUOSNT AZ0OL OV¥S ¥SY2 OVOVIDOSSY i YSTUdNS

J4D ¥ ODILITYNY OIdQIvIaY

T00/T00 Pooavd
9P gIIST  :WEOH
8T102/60/LZ '¥I¥Q

(LT0Z/TT/€8) Ov'® ardadEs - 4ras

L OOIA¥ES WA OdWEI OC YIINYIYD 44 OQNNA - 5124



/

g {839/ o

f

T 34

(44

000 Sgiene

TTIEED

00'0 9 95T

EFTS0

000 ve‘epe

2120

00’0 XANA XS

1180

0070 6F '0LE

PEEZ0

000 LE'GHT

EFI50

000 641688

£IETO

000 06 0FT

ZETS0

000 99 'pEZ

TTEEQ

000 Szizhe

TIEED

000 9% 'SGT

ZCTS50

000 EFL6T

£1gz0

00’0 8L'80%2

9T5Z0

00°D 94 'coe

ST520

0010 9z ‘8FT

TIEEO

WL 01I50dda

040 CYOVINARIAOW 0D /Yi9d
POYOTUISNT

00'Z 'OAVYIBALY I¥Y  Q0'T :dva
0-T000/L59°£608T OYATMISNI

10

10

10
106
10
10
TQ
19
T0
10
0

14

80'tee
BT0Z/50/20
965971
FT0Z/£0/90
BO‘EEE
BI0Z/20/10
go‘cee
8T0Z/20/10
ZF ‘608
FTOZ/E0/30
FG'E9T
FIQ0Z2/01/10
TL'T9F
FTI0Z/€0/90
158571
PI0Z/p0/T0
1F‘9¢g
LTOZ/20/T0
g80‘gee
8102/20/10
88 %L T
PI0Z/€0/90
114222
FI0ZT/E0/90
88 ‘pEC
LT0Z/20/10
LOLTY
PI0Z/E0/90
0879971
910Z/20/10

570004528608 TTEO50TTYLO0 PIBT6LTOTSS9 6€£000006858

S000/7T000 ¢
FIETET *Y¥HOH
8T02/60/12 iVINQ

VIDNIQIASNd ¥ O

S

AW - VANEZYA VO OIMHISINIW

CLNH SYALAO

000
L~TL PZE6L 6TT
0049
8-95 FTO0ZT VZT
00'0
066" 0L¥PSL LOT
00'0
0-7.L 68556 95T
000
Z-ZL'T1ZR69 621
00°0
9-Z4L 6F9PL GET
00‘0
8-214'8E€9ZT 2L
000
RS AT A TSR T A
0070
T-ZL F0808 9ET
0070
T-ZL'2009T LZT
0010
£-FB'EBRGE 0TI
00’0
B-ZL°91Z25'8¢T
0G0
L=ZL ' LLBOO 0FT
0010
B-ZL'E9ZHL OET
0010
L-F8 98662007

000 00‘gz0°¢
WYINOY SYIQ HYIVYS

00’0 96‘2£8°1
SVIU ALANISON

0070 00°820° ¢
AMCLSAAYE VI19Adod

000 007820°¢
YE0Y ¥4 ONENG Yiavd

Q0o ZTTES b
TYINIHS ANIYYY FTTRHOIN

000 LT'LT8 T
YATIS Y0 HONYIOS VINYK

0040 bELE6T ¥
¥SOW YA MEITYM VIDNT VINVW

000 FZiT9L" T
IZ A Z0¥2 Y1 5G OVOY VIYYK

0070 8z‘850°¢
TEVYOD SAVHOW 34 BTITUSIO

000 007820 ¢
SNITYVW ITHINY YONYNYIZAL

000 DZEr6 T
O¥aY YIDITVECq

000 261L9v°¢
OSVYIINYS ODNWVEd Z¥A 090T1d

000 F8605°2
HYOVA OVAHLIST HSTOONYYA HSARMC

0070 FOYLEL"E
SHWNAT ¥YSSANYA ENVILSTED

0040 pE‘ege T

IVIDOE Ad¥d TYD ASvd

D05 AMEd TTYSsEl TYD ASYL

ID/dASVYd/SEd

YIVEAYIOAd ¥ S194 oV OLNEWTIHTODME~, 0DNYE ,
dIAE5 OAINDYY ON STINVISNOD STYOAYHTIVEWYI S04 OgaY¥TIad

6E9 15Vdd

(8102/10/27)

VO S MOAYROL
S0€Z 154D QoD STT D&Y Q0D  BI0Z/60 !dWOD
d50L0 OYS ¥W8YD O¥DYIDOSSY YSHIdWA

dAYdITIYAON

07L€ SYTHEVL (LT0Z/TT/€2) OF'% dIJ4%S - a0

HIA - OOEMdWHE & OHTYIMI 0O« OTHILSININ



Py

-

F3lig {2 47’
i

/

000 25'99¢'¢ ZF'€8C° % L9'ROS L9 'F0S 80720C " bF
HOAYHOL /¥SHYIHNYE YO SIVIOL

0070 00’0 1202 L9 KOG L3 %08 €508 ¢
TIEE0 €T 8IQ2/60/E2 TO 810¢/80/60 0-GL'0£25£°Z8T SAHONYS VHNYUY OICAVTID
TYIZ0S AEMd 'TYD JSvVd

WD 0LIS0&ud YATAMO 935 €IYINOD D08 AMYd TT¥SsE€T TYD SV T¥SsET WIY TYS sET WIS WY

fol3te! OVOVINEWIACH QOD/WLY¥d WOD0 ILY¥D OYSSINAY I0/d8sY¥d/51d JOAYHTIVEYIL HRON
POYSTUOSNI A0/ MOAVHO L

012 TOQYISNLY I¥d Q0 'Y tavd 0z lvd T ! SWTARIS TIN® SYYINO 6£9 '8Vdd GQEZ 184D 40D STT!DEY Q0D 8TOZ/60 :dWHOD

90-TO00/LE9°E60 BT 1OYIIUWISNI HSOL OVS ¥SEYD OYOYIDOSSY FvSmdand

STO00LS9€608 TTBOS0TZ9L00 BTIRTSLTOZS9Y 6ECOH0000S8GE

YIDNZAIABY ¥ O¥VOVYYIDIG A Si19d OY OLNEWIHTOOEE - OONYEdy ¢ HAYAITYION

5

dI445 OATNOYY CON SHINVISNOD JY¥¥S WOD SHYOVHTIVEYYI 904 OYIVTIEY

§000/2000 ' 9¥4
LY AN AR TAOH (810€/70/27) 0°LE SYIHEYLI (LT0Z/TT/€Z) 0p'8 dIdES - 4149
8102/60/L2 1YIVQ S W~ YONEZYE ¥4 OIMILSININ Lo IIA - ODAUWE F OWIVEVYL OC OTHEISINIW



oF

e 0. 9/
i

22

!

L9'%0¢ 80O 'Z0L " BY 0040 GGT802Y 91 I5IVioL
L9'F05 BO'Z0E Y 00D S5'TB0 TR 9T 10
J08 ARdd s¢€1 T¥D d5v¥d 2085 ABUd T¥D WUBvd sET Omummmzzzmm £ WES O@UﬁmMZDEmm LN¥NO NA {8
COBOEERE TAVND 0FPF-0bG88 1 dAD 08 140 SITOJONYINOTS AQYaID
J080EF6  ALNVEEANOJTYE HYND HAYANI YL ¢ OWd v 99¢ WAWOH CLTHEAV SODEYA VY - ! O¥N0avEsoT

{OYDTHNSNI IYHE0/ OAVHROL
00 ‘2 TOQVLSNLY IVY Q0’1 i dvd 0'z Lv¥ T i SHTINIS (INE S¥HLOO 659 15¥dd CQEZ 1849 QoD STT!DEY 402 8107/60 :dWOD

96-T000/LS9° €60 8T :0¥ITIISNI

0-00000820gWTPobd ATOUINOD Ed sN
2-0000FVHMARDUFOAN 10AINCEY aN

ST000LS9€608 TTI8050TT9L00 FI8T6LTI0TSO0 6EE0D000GESE
VIDNEATAESd ¥ OYSVEVIOHG T SISd4 0¥ OLNAWIHTOOHY -y OONTEE,
YOHNdWE ~ OILNAWYHDHEA 00 OWNS®Y

4500 O¥S ¥SYD OVOVIDOSSY ! vSHYENd

¢ HOVATTIVAIOW

dIdE5 OAINDEY ON SHINYISNCOD SEHYOAVEIVEWML SOg O¥IVIEY

§000/€000 ¢ oyd
opteT:cT 'YHOH (8102/70/22)

BTI02/60/L7 '¥I¥Q Co dW ~ VONHZVE Va4 OTWEISINIW ;o

0'Le SYTIEEVL (LTOZ/TT/€2) 0b 8 dIAES - aran
IR - ODEUWE d OWIVEYHL 00 QIYEISININ



L4 oVF

218 (¢

TF

?Z

&/

267381 '€
HIHTOOHY TYIOL

000

TYIN0S HIYINCD SOOY¥VYONE

Zs’99¢g°¢
§194 OLISQAREA

000
SIDA SOOUYONT

00‘c
TYIS08 §IMINOGD

810Z/07T/L0 9I¥ OINAATHIONEM #d YIVQ
8194 00 SHYOTVA

g1 SEYOUVHTVYEYYI HAVATIINYAD
0¢'0 OIMY'IVS sE£7 OYIVIRNNWAY
GS'TROTY OI¥VTIVS s€T WAS OYIVAENOWNTS
%9 - 51904

VIDNIAIATYd ¢ OYDVEVIZHO ¥ SI1Dd OV OLNAWIHTODZY-,00UuRTd, ! EAVAITIYAION

0080EkE VHYND 0F7—-0F08E :dHD 05 nan SITOJONVINOTA :FAVAID
0080LFS HINVYHANOGANS HYND HAYANIYL oudIivd 93¢ WAWOH OITHENY SADYYW YA ! 0¥A0GYdNOnT

TO¥DIMDENI P00/ NOGYRHOTL
00'2 :0QYLSACY IVY  00‘T :dvd 042 Ivy T :SATAHIS TINH SYHLIAO0 6£9 18Yd4a SOEZ 184D QoD STT:!DEY d03 8TOZ/60 tawoD

90-T00G/LS9 €607 8T 10YDTHISNI
9-0000I¥XMXDOUFOAN OATNDEY N

0-000008298NTEba TTOYINGD A =N dS0r OVS ¥EYD OYDVIDOSSY : YSHHdna

ST000L59E608 TTROS0TZ9400 PIST6LTOZS9Y 6EE000005858

5000/7000 : 9vd
SPIZTICT  IWHOH
8T0T/60/12 :YINC

5104
VYSHEYWA - OLNIWVHIHS 00 OWNSHd
dIJZES OATNDYUY ON SHINYISNOD STHOQVRIVAVEI S04 oy3vIzY

0°LE SYTIAVYL (LT02/T1/£Z) 0p'8 a&IE9S - arLan

(8102/10/22)
. HIA ~ ODHYdWA 3 OHIYEYYl OU OTHHISINIW

AW~ YANEZYE YO OIMILSINIH

| B




T

TF 3218 FE

0 192 0 5% 0 FZ 0 'EZ 0 720 17 0 O S X0 MO0 ‘CA
0 EQ0 B0 0 In Q0 'S 0 280 A 90 0 (60 0 0D e}
0 A I ‘T8 0 g4 o izd 0 T4 0 EC 0 70 Q@ TO ¢ TEN 0 TEN
0 'IN 0 WO T N0 N AR PIT 3 21 Q0 TT O ! H
S0DI00D / SACHVINAWIAOW WA TAYATLNYAD

0 LHAYATIINYGD 0 PHOVATINYND 0 PRAVATINYAD
000 P50NY §7 0010 PSONY 0% 0070 ISONVY 5T
YIDNGAEOD0/IVINEASH VIMOGVINESOdY OTADTYD 9d ASvd

0070 PYINLITSHY/AYENEAANOD ¥ MOTYA 000 PdI4WS OTHEA OQILVEY HOTYA 00 ‘0 POQYINEOANT dOTYA
(86/1TL76 IET) OYINIILEY

000 P%0E 500 FIIWIT OY FINEQHOXE HOTUVA 00°0 PHYSNEJWOD ¥ HOTYA 0070 I0QILYEY YOTVA
000 FOAYITOIN0S HOTVA TIYNIA Qaoryad TIYIDINT OQ0TaHd
OYIVSNEdWOD

00’0 PHOQYWOL O VEVd SYOILIWA SYEALVE 5Yd HOTYA 0040 PSONY 67 "JIAV¥ - OWIVEYEI dO0OD S09v¥4E SUHOTYA
000 tdd o¥INAodd WOD 0o0'o 'SONY Q2 'DIAV - OHIVYVHYI 4000 309vd SHYOTIVA
000 i0d O¥INA0Yd WO 00°0 'BONY ST °0IAV - OHTIVHVYI d00D S09Yd STNOTVA
000 PHAOVAINMELYH OTYVIVS 6T 00°0 TTVNOIDIAY WES - OHIYEYHL 400D S09¥d SUHOTYA
oo‘got PVIAOMINYTIA EQ OYDNESI @a D¥™d 00°C TEOYAINYEIYH OIMYIVS
000 POINTO0¥IVd/dSHA OINEAYN VIIED®Y 0040 WITINYA OI¥YTYS
ZH'EBS ¥ 'YATAUA ~ SOQVMNODES GIYINOD Zh'€8G'% VAIAFS OdVTINDTIVD DOS ATMd ATO HOTVA
0080E¥HG tAYND 0D0BE PEZE BPO0 TIANOJAYTIHL 0%P-0b088 39D 35 1dn SITOJONVINOTE ! HAYAID
0080€r6 HINYERANOAETd H¥ND HAVANIYL 'O9d9IvY 99E WHWOH OITHIAY SADEYH ¥OH ! odnodv¥sos
TOYDINSNT PYUE0/HOUYROL

00 2 10QYLeALY I1V¥Y 00 ‘T 1dva 0'z I1vd T ‘SATAWIS PINE SVMIA0 6£9 19¥dd S0EZ 1849 QoD STT:DEY Q0D B8TI0Z/560 d4WNOD

$0-TOG0/LS97 €607 8T 'OYDIYDSNT HSOL OVS ¥SVYD O¥YDVIDNOSSY ' YSEUGRY

0~-000008299WTPobd {ITOMINOD WA aN
9-0000FYXMXDYF QAN 0AINDEY 3N

YSHIAWE
dI438 OAINDYY ON SEINYISNOD TYIDO0S YIDNZATATMA Y SHEOOVWMOJINI S¥YAd OWASTd
§000/5000 : o9vd4d
9FZ1IGT PYHOH {8T0Z/T0/2&) 0'LE SVIAAYI (LT0Z/T1/£2) 0F'8 dId4s - d1.a5
8T0Z2/60/.L2 1¥IVQ dW - VANZZYE ¥d OTYZISTINIW PR HIW - ODHYJIAE ¥ OHTVAVYI 00 OTYIISINIW

i y



TSHMOIMALS0d SECHVIELIV I ‘6661/S0/¢1 AQ ‘8FC'€ OLHMDEI OTEd OQVAOMdY IVIDOS VIDNEGIABYJ
Vd OINIWYINSEY O 6GZ ¥ 8GZ 'SI9Y 500 ¥WEOJ ¥N OGIINVYVD ¥0J OIIA¥dD NI8 HS OATYS ‘0514900 BEJ VIDNILSIXANT ¥YJ OTHQLYHOWdWOD OINEWNS0J
HIAQEAXE ¥ TISvdd 00 MYYIJdd VITHADHY VO VINVIAMDAS ¥ VOTHHO OYN VATAIC HJ OYSSIANOD MINESHYd ¥ 4nd HDHHNODHY HININIIYINOD/ HMOGYOEYdWT O

"OUOTYEd OWSYW OV SYAIIVIEY J00 VANIY

TOLNEWNYISNE FISEN SVAEATIONI OYN SYJIAHA SVIDNWIMOJWI SWYIN0 Hd VIONZISIXE ¥ ‘OdWEL "IaldIvaod ¥ ‘94vdndvy dd OLIEYIQ O TISVEE Od¢ TYdHgud

YIIADEY Vd VIUVIFEOMS ¥V OQVATYSSIEY ‘OINVIZYING 'OONYDIJ ‘OQ¥SSHEANOD A OgWV¥VIOEd HINVINOW 00 COYUIIVKE YTHd EOVATTISVSHNO4SHY TYHDHINI dWNSSY
RATATA/OYOVEYIONG YISHC YIDNZEEOOUd 1 ¥OTYA OY OLNYAD OYIYLISHINGD ¥EndIvNd ¥ FINFWYSSHYAXH OUNYIDNANGY ‘HININETAYINCD/YOU¥DHYdWE O

'08/0€8'9 ON IET YA SOMMEL SON TYIOIGNC OYOADEXY AINIADASNOZ W 'OINEWYIAIHYd N0 OINSWIHIOOEY
ONAL¥CdO 00 ¥IONESAV ¥N ‘VAIIV VYQIATQ WE OYOIMDSNI 9a {SI)TEAISSYd (S}OLICRYD (WA INLIISNOD # SHINZWIONEJ WTIHd STIOTVA S0O YAIAJJ

B0 OVSSTANOD ¥ ATVAINDT ‘VYINYIDNEQIAHYd OYIINGININOD ¥ FINZANOASEMIOD 4IJ38 OAINDYYV 04 3 3740 VISHET SHINVISNOD S04¥d HA OYIWYWIDHEG ¥
‘SopTieqe SUSWEeAT]DID S0 0RSs Sopelisucwsp oedesusducd S 9PEPTUIS}eW-OTIETES/RTTTUWEI-OTIETRS ‘0gduslsr 8P S9ICIRA B0 (4)

ZhYEBS ¥ 000 ac‘o 000 7y E8S' ¥ HIHTOOEYT ¥ TVIQT
000 000 an‘o 00‘a 000 SHAVUIING SYIINO — YEHIONEY ¥V HOTVA
an‘o a0‘o a6 ’'o 00’0 00'o QILNT LAO HOTIVA - INY dWOD HWI10oHd
00’0 000 og’o 0040 on‘e SEAYALING S¥YLOO
TH'ERG b 00’0 000 000 Ve8P TYIDOS YIONZATATYd - WEHTOOIY ¥ HOTYA
200 000 200 pa‘o 000 ogdesusducy (-)
0070 000 a0 ‘o 00°0 000 speptuialey 'Teg/eritwed "Tes (-)
000 00’0 ac’o 0070 000 86/11L°6 TP 0BOUIIDY (-}
000 00’0 no'o 00°0 000 SSHI YOTIYA - INY dHOD OINEWIHTOOEH
000 oc o 00’0 00°0 00’0 oturnoried/entirodsaq ojusan
009 00’0 06’0 0070 00'o oEdNpold OERDRITTRINISUOD
050 00’0 060 0070 000 seatieasdoo) TRUCTDTPY
000 Q0‘0 006’0 0040 000 seaTieradoo) v sobeg ssIxoTea
0o'o 00'0 on'o 600 000 BOATDON S9juehy - Ivd
000 000 oo 60‘o 000 Iy
HORY) 000 acto 000 00’0 STROPTATPUT S83UTNYTIZUON
0010 00'0 oc’n 00’0 a0‘n sosnAaY/sopebarduy
YEARdWE
000 000 Q0’0 00’0 000 STENPTATRPUL S23UTNGTIJUOD
Zp ‘€8S F 00‘0 ac‘o 000 27 ‘€8BS ¥ sosTnay/sopebsaduy
0aQvun9us
TYLO, 8LL ByL 029 6£9 PEEATOONY ¥ WOTYA 0d 0¥dWdnav
0080ER6 LHYND O0REPEZE-8FC FENOJAWTAL OPE-0F08E TAED 35 an STT04CNYIHOTS 1I0VaID
0080ERE tEINVIAANCITEd TYND JAYONINL P ouHMIvd S9E WAKOH OITHEAY SOO¥YH ¥0d  0dN0avdsoT
POYDTMOSNI TAE0 S HOUYHOT,
00'¢ T0QYISNOY Ivd 00’1 1dva 0’z iivd DIty 1 iSITAAIS 0000 INT SYILNO 6E9 15¥ad SO£E 1849 QoD §TT 'Dd¥ QoD 4102/60 W00
90~-T000/L59 €560 8T :OVIIWOBNI 0-0000RR20LWIPAbd  PHTOUAINOD N AS00 OVS ¥EYD OYDYIDOSSY FYSEIJWE

9-0000I¥XBRIUFOAN  OATNDNY 5N
ST INE
SV¥ad ¥0d SOUNNd H SHOYAILNI SYMINO ¥ E TYIN0S YWINNEAIAHMMd ¥ MEHTIODHEY ¥ SEQIHINGIMINOD SYAd OYDVHYIOEd 0 FINYADYIHOD

TOGO i D¥d
9F:ZT:GT YE0oH {8702/10/22) 0'LE SVIIEVS (LTOZ/TT/€T) 0p'§ dIdU8 - 4139
8T0C/60/LE NIYQ o ) AW - YANEZVE ¥J OTERLSINIW




€ W7 vF
4

4

~ 32//5’

—

/

O3TOdWHEAY
8Vdad

% Q0'00T ¢ VIGOWINVYTIA Hd OYVINASI H0 IVAILNIDHEd  OYIYANESHO

0040 00’0 00’c 000 00’0 AR IR
0000 90-1000/L59°€60°8T ASOL O¥S ¥SYD OVDVIDNOSSY
YIMOW/ S0dnp OVANAILTY Va4 HOTYA SVYdd UHd IN® SYEIN0 ¥SAI WA SOAVENOES SHHOTIVA
STAVUIING SYHIAO O¥YDTYDSNI YSHU W

T00/100
9P CTIGT
810Z/68/L¢

SdD Hd COILITVNY OIYNQLYTHH

(Broz/10/22) 0'LE
GRELIES

BTOZ/60 *YIDNILAHOD

SYTHAY.L (LT0Z/TT/€2) OF'8dIdHS - dId9
TISYId Od ITVNEAEd YITADEN ¥4 VIMYIEYDHES
W~ YONTZYI ¥ OTHELSINIA



s mm ek v mas AE WMV WA Y

PREFEITURA MUNICIPAL DE FLORIANOPOLIS

Data: 19108720
Nota de Empenho N° do empenha - 95287
Ordinario
C.N.P.J.: 82,892 282/0001-43 ] Processo :

Municipio: FLORIANOPOLIS

Orgao: 19 . - SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAD

Unidads; 19.01 - SECRETARIA MUNICIPAL DA EDUCACAD

Funcional: 12.361.0103 - 103 - "EDUCACAQ" .
Projeto/Atividade; 2.929 . - TRANSF. POR CONVENIO A ENTIDADES FILANTROFICAS

Elemento: 3.3.50.43.00.00.00.00.0081 ' - Subvencoes Sociais
Céd. Detalham.:  ¢- Sem detalhamento das destinagdes de recursos
Cédigo reduzido: 000328

Tipo de Despesa: 33504301 - Subvengdes Sociais

Dotagio Inicial: 3.000.000,00 Empenhos anterfores 4.500.065,0

Suplementacdes: 4.158.450,7% Valor do empenho : 32.000,0

Antlactes: 0,00 Valor Anulado: 0,0

Total (A): 7.158.450,79 Total {B}: 4.532.088.0°
Saldo (A-B): 2.626.384,7;

Credar: 420542 ASSOCIAGAO CASA SAD JOSE

Eni,  jo Cidade: Floriandpolis . UE g

C.N.PJ: 18.083.657/0001-08 Inscr.Est./ident.Prof.:

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL Agéncia: 10111 Conta Corrente: 3177-9

Especificacgo: 1

PELAS SUBVENGOES REFERENTE REPASSE PARA ATENDIMENTOQ DE 150 CRIANGAS NA EDUCACAO FUNDAMENTAL, CONFORME TERMO D&
FOMENTO N® 22/2018, 8° PARCELA DE SUBVENGAD 2018,

Farti... s recursos :  Ordindrio- . Total geral : 32.000,00

Fica empenhada a Importancia de 32.000,00 (irinta e dois mil reais)

Fundamento legal ; 32/2018 Data:  29/03/2018

Modal. licitacao : Dispensa de Licitacgo p/ Compras e Servigos Numero ; 024/2018 Data:  15/03/2018

Contrato : Data :

Banco: Cheque Nom: Ordem Banc. Nim ( Data Pagamento

i - )
Respo sé\.l?él pela Emissao ,_Becibo do Credor Qfmstanc:o Alberto Salles Maciel
{corp/Carimbo) i Ordenador da Despesa Sec. Municipal da Fazenda

*{edrura de Tloviandpolis - Imprewso por Denfy Rics dn Fdlve - Z3/CT/2018 15:30114 - IKPRESSO OPLCING, AUDITADG
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Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Florianépolis
Gabinete do Prefeito

ANEXO XIII, parte integrante do Decreto n. 17.361/17 que regulamenta a Lei n. 13.019 de 2014, alterada pela
Lein, 13.204 de 2015.
RELATORIO TECNICO
COMISSAO DE MONITORAMENTE E AVALIACAO — PARTE 1°

Protocolo de Entrada n°.: Data: 26/10/2018. ]

Organizacio da Sociedade Civil: ASSOCIACAO CASA SAO JOSE

Unidade Gestora de Origem: SME — PMF

Nota de Empenho (NE)n®: 9528/18

| Valor da Libera¢io: RS 32.000,00 Data: 04/10/2018.

Categoria

(X) Subvencio ( ) Contribuig8o ( ) Auxilio

Tipo de Parceria:

( YTermo de Colaboragio {(X)Termo de Fomento { JAcordo de Cooperacio ( ) Convénios

Numero: 032/2018

Moedalidade:

['Nimero: 024/2018

YChamamento Phblico (X) Dispensa ( ) Inexigibilidade ( )} Convénio

Esta Prestacdo ¢ referente a parcela n®.: 08 SUBVENCAO 2018

Lista de Verificacfio de Admissibilidade de PC Norma Legal Sim | Nao
1. Processo Administrativo Inicial

1.1 Houve abertura de processo administrativo para a concessfio do
recurso?

1.2 No caso de auséncia do chamamento publico,foi expressamente
Justificada pelo responséavel pela unidade gestora?

1.3 O extrato da justificativa foi publicado no didrio oficial do

Decreto n. 17361, de 2017, art, 9°. X

Decreto n. 17.361, de 2017, art. 14. X

Decreto n. 17.361, de 2017, art. 14, § 1° X

municipio?
1.4 Houve impugnaco da justificativa? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 14, § 2° X
2. Termo de Parceria
2.1 Consta no processo a copia do Termo de parceria ou Acordo de | IN 142012, art. 5¢ - TCE/SC X
Cooperacdo? '
2.2 0 Termo de Parceria ou o Acordo de Cooperagio,seguiram as
normas determinadas no art. 36 do Decreto Mun?cipai n°17.gB61/ 177 Decreto 0. 17361, de 2017, art. 36; X

;" ".Plano de Trabalho
310 Plago. de . Trabatho foi .devic?arpente aprovado pelos Decteto n. 17361, de 2017, art. 26: x
responsiveis,inclusive pela Assessoria JTuridica?
3.2 Consta a forma de execucdo das atividades ou dos projetos e de | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 25 IV. X
cumprimento das metas a elas atreladas?
3.3 Esta descrito os valores a serem repassados mediante | Decreton, 17.361, de 2017, art. 25 V X
cronograma de desembaolso?
3.4 Esta contemplada a definicdo dos pardmetros a serem utilizados | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 25° VL X

para afericdo do cumprimento das metas?

3.5 Houve alteracdo no termo de fomento, colaboracio ou no plano | Decreto n. 17.361, de 2017, art, 26. X
de trabalho?
3.6 Consta no processo a cOpia da alteraciio (Termo Aditivo ou | Decreto n. 17.361, de 2017, art.37. NA

Apostilamento) ser for o caso?
4. Atuacio em Rede

4.{1 A atuacdo em rede estd prevista noedital de chamamento Decreto n. 17361, de 2017, art. 16. NA
pablico?

4.2 A organiza¢do da sociedade civil que atuard em rede possui no
minimo 5 (cinco) anos de inscri¢do no cadastro nacional de pessoa | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 16. X

juridica — CNPJ.

4.3 A copia da celebra¢dio do termo de atnacdo em rede pactuado | Decreto n. 17.361, de 2017, art, 17. X

foxtura de Florianepelis - Impresoe por Convidads - 28/10/2018 17:46:04 - IMPRESSO GFICIAL AUDITADO I




Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Florianépolis
Gabinete do Prefeito

entre a organizacio da sociedade civil e a participe foi entregue na
unidade gestora?

3. Prestacéio de Contas

6.19 Apresentou Guia de Recolhimento FGTS (GRF)

5.1 A prestacio de contas possui capa? Decreto nn. 17.361, de 2017, art. 59. X
5.2 Consta o Offcio de encaminhamento da prestacio de contas | Decreto n. 17361, de 2017, art. 59. X
assinado pelo presidente da Organizacio da Sociedade Civil?
5.3 Prestagio de contas foi entregue no prazo legal? Decretol7.361, de 2017, art. 58. X
IN 14/2012, art. 44 - TCE/SC.
5.4 A prestacio de contas é proviséria a titulo de fiscalizacdo? Decreto17.361, de 2017, art. 58. X
IN 14/2012, art, 44 - TCE/SC.
5.5 Prestacio de contas estd organizada por parcela, conforme item | Decreto n. 17.361, de 2017, art, 39, X
de despesa, em folha A-4 e numerada? IN 14/2012, art. 38 - TCE/SC.
5.6 Consta a cdpia do Plano de Trabalho? Decreto n. 17.361, de 2014, art. 25. X
IN 14/2012, art. 21- TCE/SC.
5.7 As metas quantitativas e mensurdveis propostas foram atingidas? | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 25. X
5.8 Caso negativo, houve justificativa? Decreto i 17.361, de 2017, art. 25. NA
6. Relatério de Execucdo Financeira
~ .1 Consta no processo a copia da Nota de Empenho? IN'14/2012, art. 39 - TCE/SC X
6.2 Consta o relatdrio de execucdo financeira — Balancete? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 59. X
IN 14/2012, art. 43 - TCE/SC.
6.3 O relatério estd assinado pelo presidente e/ou procurador da |Decreton. 17.361, de 2017, art. 59 X
organizac#o da sociedade civil? IN 14/2012, art. 43- TCE/SC.
64 O relatério estd assinado pelo responsdvel financeira daiDecreton. 17.361, de 2017, art. 59 X
organizacdo da sociedade civil? IN 1472012, art. 43 - TCE/SC.
6.5 Consta o extrato da conta bancaria com movimentagio completa | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 59 X
do periodo? IN 14/2012, art. 43- TCE/SC.
6.6 A conta bancaria é especifica? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 43 X
IN 14/2012, art. 27 - TCE/SC.’
6.7 Houve aplicagdo financeira dos recursos? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 33. X
IN 14/2012, art. 29 - TCE/SC.
6.8 O recurso fol integralmente utilizado? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 54. X
6.9 Houve devolugio do saldo remanescente? Decreto n. 17.361, de 2014, art.39. X
IN 14/2012, art. 47 - TCE/SC.
6.10 H4 copias das transferéncias eletrénicas ou ordens bancarias g‘m? ﬂi7;2-136dl,0 55;7 ::;?tl?é art56.| X
: A SCIeo n. . , A€ 2 . 9.
vinculadas as despesas comprovadas? IN 142012, art. 27 - TCE/SC.
~ %11 Os documentos fiscais da execucdo da despesa estio nome da | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 59. X
Organizacio da sociedade civil ou parceira da rede? IN'14/2012, art. 30 - TCE/SC.
6.12 Os documentos fiscais possuem data, durante a vigéncia do | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 52. X
Termo de parceria ou do Acordo de Cooperagio?
6.13 O documento fiscal consta a descricio completa do | IN 142012, art. 30 - TCE/SC, X
servico/material?
6.14 O documento fiscal consta quantidade, valor unitirio e total do | IN 142012, art. 30 - TCE/SC. X
produto/servico?
6.15 Consta no documento fiscal a certificacdo que o material foi | Decreto n.17.361, de 2017, art.59. X
recebido ou o servico prestado? IN 1472012, art. 36 - TCE/SC.
6.16 Consta na prestagdo de contas Nota Fiscal Avulsa com o | Decreto n. 17.361, de 2017, arc.59. X
respectivo Documento de Arrecadacio Municipal - DAM ?
6.17 Ha despesa com pagamento de Folha de pessoal? Decreto n. 17.361, de 2017, art.51. X
6.18 Apresentou Guia de Recolhimento INSS (GPS)? Decreto n. 17.361, de 2017, art.51. X
Decreto n. 17.361, de 2017, art.51. X

Prefeitura
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Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Florianépolis
Gabinete do Prefeito

Receita

Transferéncia

Valor

Recurso recebido:

RS 32.000,00

Aplicacio Financeira:

Recursos Proprios

R$ 5,94

Total:

RS 32.005,94

Despesa

1] Despesas Correntes

1.1} Material de Consumo;

1.1.1) Material Didatico

R$ 280,60

1.1.2) Material de Expediente

1.1.3) Material de Higiene e Limpeza

RS 407,09

1.1.4) Material de Manuten¢io

1.2}  Despesas com Pessoal

R§ 25.039,00

1.3)  Despesas com Encargos

RS 5.679,25

[.4)  Outros Servicos de Terceiros

1.5} Assessoria Contébil

R$ 600,00

1.6)  Alimentagio

Total (1):

RS$ 32.005,94

2) Despesa de Capital

2.1}y Equipamentos e Material Permanente

Total @ =~ -

3) Custos Indiretos ..

Internet:

Transporte:

Aluguel:

Telefone:

Agua:

Luz:

Gas

Assessoria Juridica:

Servicos Contéabeis:

Outros Custos: (especificar)

Total (3):

“Total (A+2+3) 0

ol R$32.00594

$)Despesas Glosadas:

5) Saldo a devolver:

6) Saldo a transportar

7. Custos Norma Legal Sim | Nio
7.1 Os custos indiretos estio vinculados 4 execucdo do |Decreton. 17.361, de 2017, art.25. NA
projeto? Decreto n. 17.361, de 2017, art.51.
7.2 Os custos indiretos entfio dentro do percentual maximo de | Decreto n. 17.361, de 2017, art.23. NA
15%9 Decreto n. 17.361, de 2017, art.51.
7.3 Houve a aquisicio de equipamentos e matérias Decreton. 17.361. de 2017, art. 51, X
permanentes essenciais a consecucio do objeto?

Decreto n. 17.361, de 2017, art.51. NA

7.4 Casopositivo, o bem foi gravado com clausula de

ura de Flerlaadgolis - Tmps por Comvidade - 29/10/2014 17:46:00 - IMPRESSC OFICIAL ADLITADO
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Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Florianopolis
Gabinete do Prefeito

inalienabilidade?

7.5 A despesa foi executada conforme Plano de Trabalho | Decreton, 17.361, de 2017, ari25 o art 26, X
aprovado? IN 14/2012, art. 47 - TCE/SC.

7.6Consta Fotografia ou outras midias sobre a execucdo do | Decreton. 17.361, de 2017, art.59, X
projeto? IN 14/2012, art. 43 - TCE/SC.

7.7 Ha comprovacio de despesa com combustivel? IN 14/2012, art. 30 - TCE/SC. X
7.8 Ha comprovacio de despesa com publicidade? IN 14/2012, art. 34 - TCE/SC. X
7.9 Ha comprovacio de despesa com alimentacio? IN 14/2012, art. 43 - TCE/SC X
7.10 Ha comprovacdo de despesa com assessoria? IN 14/2012, art. 43 - TCE/SC X
7.11 Ha comprovagdo de despesa com locacio de veiculo | IN 14/2012, art. 43 - TCE/SC X
(transporte)?

7.12 Hé comprovacio de despesa com curso, semindrio, | IN 1472012, art. 43 - TCE/SC x
Workshop?

713 Hi& comprovagio de despesa com locacio de|IN 1472012, art. 43 - TCE/SC X
equipamentos?

... A comissio de monitoramento e avaliagio no uso de suas afribuicdes eem conformidade com o art. 40, art. 41 ¢
art. 42, do Decreto n°, 17.362, de 15 de margo de 2017, relata que:

1. As atividades propostas no plano de trabalho foram desenvolvidas da seguinte conforme o plano previamente
aprovado.

2. Quanto as metas estabelecidas, conforme o plano de trabalho e indicador proposto, verificou-se que as metas
foram atingidas. ‘

3. A visita in loco foi comunicada a Entidade, conforme estabelece o § 3°, art. 40, do Decreto Municipal n°
17.361/2017. {Verificar o oficio n® 1339/2817/GS/SME/PMF).

4. As visitas in loco foram realizadas, conforme o oficio n® 1332/2017/GS/SME/PMEF.

5. O relatério da visita in loco foi encaminhado 2 organizagdo da sociedade civil, em //, conforme determina o § 4°,
art. 40, do Decreto Municipal n° 17.361/2017, (Verificar o oficio n® 1339/2017/GS/SME/PMF )

CONCLUSAQ

Desta forma, apés andlise da documentagdio apresentada, a Comissdio de Monitoramento e Avaliaco, quante a
analise dos pré-requisitos exigidos para a prestagio de contas e a execucdio das despesas.registra os seguintes

apontamentos:

RESTRICOES: nio ha.

RECOMENDACOES: nao ha.

- 29/10/2918 17:46:90 - IMPRESSO OFPICIAL AUDITADO 4
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Estado de Santa Catarina

Prefeitura Municipal de Florianépolis
Gabinete do Prefeito

Assim sendo, esta comissfio nomeada através da portaria n°586/2018 publicada no Didrio Oficial do Municipio n®

2119 de 31 de janeiro de 2018, exara o parecer pela (X)APROVACAOQ ( JREPROVACAOQO desta prestacio de
contas,

Floriandpolis, 29 de outubro de 2018,
{(X) Regular.
() Regular com ressalva.

()} Irregular, para abertura de diligéneia.

Soniz’iSantg?de Lima de Carvalho
MATRICULA N°: 13104-¢
Comissdo de Monitoramento e Avaliacio

Tatiana da Rosa Pereira da Sitva
MATRICULA N° :16032-5
Comissdo de Monitoramento e Avaliacio

i\(ﬁhf&f

Vgra\“ﬁﬁ’é'fa Klein
MATRICULA N° : 10650-0
Comissio de Monitoramento e Avaliacio

Dl
Silvana Ramos Lento
MATRICULA N° : 21305-5
Secretaria da Comissio de Monitoramento e Avaliacgo

Sandra Regina Engelke
MATRICULA N° : 15017-7
Presidente da Comissdo de Monitoramento e Avaliacfio

Prefeizura de Florlanépolis - Imprenac por Convidado - 35/10/2058 17:46:00 - JMPRESSC OFICIAL BODITADO
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Prefeitura Municipal de Floriandpolis
Gabinete do Prefeito

ANEXO XIV, parte integrante do Decreto n. 17.361/17 que regulamenta a Lei n. 13.019 de 2014, alterada peia Lei n, 13.204 de 2015.
PARECER DE ADMISSIBILIDADE DO GESTOR DO TERMO ~ PARTE 2°

Protocolo de Entrada n®.: Data: 26/10/2018.

Organizacéo da Sociedade Civil Beneficiada: ASSOCIACAO CASA SAQ JOSE

Unidade Gestora de Qrigem: Secretaria Municipal de Educagéo

Nota de Empenho (NE) n®; 8528/18

Valor da Liberacio: R$ 32.000,00 Data: 04/10/2018.

Categoria

(X} Subvencao { ) Contribuicéo { ) Auxilic

Tipo de Parceria:

{ ) Termo de Colaboracie (X) Termo de Fomento { } Acordo de Cooperacio () Convénic  Numero: 032/2018
Modalidade:

() Chamamento Publico (X) Dispensa { 3 Inexigibilidade Nimero: 024/2018
Esta Prestagéo é referente & parcela n®.: 08 SUBVENCAO 2018.

Portaria de nomeacio do Gestor do Termo n®: 182/2018 Publicada no Diario Oficial n®.: 2228

Lista de Verificacdo de Admissibilidade de PC Norma Legal Sim | Ndo
1. O relatério da Comissfo de Avaliagdo e Monitoramento esta de acordo com o | Decrefo n. 17.361, de 2017, art. 40 e 41 Y
que determina o Decreto? i
2. Consta no relatério da Comiss@e de avaliagdo e Monitoramento a copia da | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 40
portaria de designaciio dos seus membros?
3. A Cornissae de Avaliacdo e Monitoramento solicitou abertura de diligéncia? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 62
| 4. Pode-se considerar, com base no relatério de avaliacio e monitoramento, que as | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 39
metas foram alcangadas, conforme proposte no planc de trabalho?
5. O relatorio de avaliagho e monitoramento conclui peia aprovagdo da prestagio de | Decrato n. 17.381, de 2017, art. 41
centas?
6. Verifica-se algum indicio de irregularidade no processo? Decreto n. 17.361, de 2017, art. 39,V
7. A prefeitura realizou fiscalizagbes preventivas na ONG? Decrete n. 17.361, de 2017, art. 41,

8. Se a resposta acima for positiva, 2 ONG estd em dia com as prestacies de | Decreto n. 17.361, de 2017, art. 28, XV
contas?

9. A execugdc da despesa estd vinculada ao objeto proposto? Decreto n. 17.361, de 2017, art.25.
iN 14/2012, art. 47 - TCE/SC

10. A ONG foi alvo de alguma denuncia?

11. O processo de prestacio de contas deve ser methorado?

12. A ONG necessita de curso de formaco para melhor executar o processe de
prestacdo de contas?

13. Necessita de fiscalizacdo aprimorada?

O Gestor do Termo, no uso de suas atribuicbes ¢ em conformidade com o art. 38, do Decreto Municipal n®. 17.361, de 16 de margo de 2017,
apos analise dos documenics apresentados pela Organizacde da Sociedade Civil e do relatério técnico emitido pela Comisséo de Avaliacio e

Monitoramento, descreve que:

A ONG Associacdo Casa Sfo José alcangou os resultados e beneficios de acordo com as metas propostas no plano de trasalho,

2. *A visita de fiscalizagio do gestor do termo s6 seré realizada case o parecer da Comissdc de Monitoramento e Avaliagdo justifique tal
- necessidade (Vide Oficio n® 1339/2017/GS/SME/PMF).

Nao atingindo as metas propostas, conforme indicado na proposta: Solicita-se abertura de diligéncia para, no prazo maximo de 15
{(gquinze} dias, justificar sobre o fato, desde entfic ficando a entidade impedida de receber novos recursos de qualquer 6rgdo da -
Administracio Direta e Indireta do Municipio (Somente quando ndo atingiu as metas).

CONCLUSAQ
Desta forma, apés acompanhamento do projeto, da analise dos documentos apresentados pela ONG e do relatério técnico emitido pela

Comiss&o de Monitoramento e Avaliaggc, registram-se os seguintes apontamentos:

RESTRICOES: nido ha.

RECOMENDAGOES: observar a data para prestacio de contas no prazo que prevé o decreto 17.361/17.
Assim sendo, conciuc pela (APROVACAC/ IREPROVACAQ desta prestagiio de contas.

{®) Regular

{ Y Regular com ressalva _
{ ) Irregular, para abertura de difigéncia |
KL e 2018,

,x Fleriandpolis, ./ de
..... R %e
Daniele de Alarcio Novaes Ass :SsdeAz'aft‘do Nope.
Matricula 44620-3 Matrfg; €Cnicg /SMEQ&'?
Boppe, © 396205
18.695,;5
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| Estado de Santa Catarina
Prefeitura Municipal de Florianépolis
| Gabinete do Prefeito

ANEXO Xvi
PARECER DE ADMISSIBILIDADE FINAL
CONTROLE INTERNO E GESTOR DA UNIDADE
Protocolo de Entrada n°.: OF 0087/SME/DAF/2019 — Data: 09/03/2019

Organizacio da Sociedade Civil Beneficiada: ASSOCIACAQ CASA SAQ JOSE _.
Unidade Gestora de Origem: Secretaria Municipal de Educacao _
Nota de Empenho (NE) n® 9528/2018 — Data: 19/09/2018 —
Valor da Liberacao: RS 32.000,00 — Data: 04/10/2018 —
Categoria
| (x) Subvencao () Contribuicéo { ) Auxilio
Tipo de Parceria:
| { X )Termo de Colaboracao { JTermo de Fomento { JAcordo de Cooperacao
Ndmero: 032 /2018 —
Modalidade:
() Chamamento Piblico (x ) Dispensa { ) Inexigibilidade
Numero: 024/2018 —

Esta Prestacio & referente a parcela n°.: 8 subvencao
4 Secretaria de Transparéncia, Auditoria e Controle, como Orgao Central do Sistema Municipal de
controle Interno, com base no Relatério Técnico emitido pela Comissao de Monitoramento e Avaliacao e do

RESTRICOES: Niao ha
RECOMENDACOES: Nio ha

Nestes termos, concluimos:
(x) Regular, recomendamos a baixa contabil.

() Regular com ressalva, recomendamos a baixa contabil.

{) lrreguiar, para abertura de diligéncia.

Florianépolis, 09 de maio c%é 2019.

f

el A LA,

i

: f\‘ (s :w%'/‘ ’
Leonardo Gesser “andrg Jose qa Silva
. Secretane 4a Tjanspatencia, Aeditona 2 Controle
CRC/SCSHéggg;O/O 6 Prefrtra de Fiananopals
Secretaria de Transparéncia, Auditoria e Controle
De Acordo,

O (A) Gestor (a) responsavel pela Unidade, apds analise dos documentos apresentados, conclui:
( } Regular, para a baixa contabil.
() Regular com ressalva, para a baixa contabil.

{) lrregular, para abertura de diligéncia.

Floriandpolis, de de 2019.

Gestor (a) da Unidade



