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ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVIGO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

OFicIO DE ENCAMINHAMENTO DA PRESTAGAO DE CONTAS

Oficio n° 005/2024

Jodo Monlevade, 27 de maio de 2024

llma, Sr2
Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

Assunto: Prestagdo de Contas - Termo de Fomento n@ 04/2022 - Parcela 25

Prezada Srg,

Encaminhamos a V. S2, a documentagdo referente 3 prestagdo de contas composta dos seguintes anexos:

Relatériode Execug&odoObjeto - REO — Anexo I

Relatério de Execugao Financeira- REF — Anexo |ll
Declaragdode guardados originais dos documentos —Anexo IV
Declaragdoda realizagéo da contabilizagéo dos recursos -AnexoV
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Maria Gorete da Silva
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N assUME ®

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

ANEXO ||
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

OSC PARCEIRA ssociagao dos Usuarios do Serv Saude Mental de
Jodo Monlevade-ASSUME
CNPJ 05.783.206/0001-59

OBJETO DA PARCERIA Repasse financeiro para colaboragdo com o
funcionamento do espaco de atividades Espacgo
Convivéncia, que oferece atividades de terapia
ocupacional aos usuarios do servico de salde
mental da cidade de Jodo Monlevade

PERIODO DE EXECUCAOQ | 04/2024

TIPO DE PARCERIA ( )COLABORA%AO (x ) FOMENTO
() COOPERACAO
VALOR TOTAL REPASSE | R$ 137.500.00

PRESTAGCAO DE CONTAS | PARCELA N° 25
VALOR: R$ 6.000,00
DATA DO REPASSE:
10/05/2024-R$ 6.000,00

atd
et N/
Municipal de Jodo .“&m'ilevéide a“jl,/
E Pred < EEnE Ok RIGINAL. ) y S .
CONFERE COM Q ORYg Briulio Marcio Carneiro
o Tcc. em Contabilidade
—Rssinatura/Nome/Matricula CRC/MG 48.410
ASSITIALUN Gy INe CPF: 764'778.606-78




" ASSUME

ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

1- DESCRIGAO DO OBJETO DA PARCERIA:

— Objetivo Geral: (Conforme consta no ITEM 2 do Plano de Trabalho)

Repasse financeiro para colaboragao com o funcionamento do espago de atividades
Espago Convivéncia, que oferece atividades de terapia ocupacional aos usuérios do
servico de salide mental da cidade de Jo&o Monlevade

— Objetivos especificos: (Conforme consta no ITEM 7 do Plano de Trabalho)

Promover a socializag¢io do paciente junto a sociedade; oferecer oficinas de

Capacitacdo para os pacientes; oferecer atividades culturais e pedagdgicas aos
pacientes.

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

Publico Alvo (Conforme consta no ITEM 3 e ITEM 9 do Plano de Trabalho)

O publico alvo do projeto s&o usuérios de salide mental e seus familiares,

META/OBJETIVO QUANTIDADE | NUMERO DE |[CUMPRIMENTO JUSTIFICATIVA (QUANDO NAO
PREVISTA PESSOAS ATENDER A QUANTIDADE
ATENDIDAS | DASACOES PREVISTA)

PROGRAMADAS
(x)sim () ndo

1) Manutengao do Espacgo 10 22

Convivéncia

2) Disponibilizagao de 10 22

atividades de artesanato,
ludicas, de lazer e
socializagdo para as
pessoas com sofrimento
mental de Jodo Monlevade
no sentido de propiciar a
cada cidaddo a chance de
retomar a prépria vida como
Sua e como sujeito, o
respeitandoasingularidade; /,g‘

Vv
quli Arci rneiro
Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade Braulio Marcio Ca

Y ; i
Y ol Téc. em ContabiliC ade
< iF RIGINAL.
L) R CYe 9 iy CRG/MG 48.410
e ' 0904 CPF: 764.778.606-78

Assinatura/Nome/Matricuia




LISTA DE FREQUENCIA Wz,

CCC - " ESPACO DE CONVIVENCIA" \\§§ M@ﬁu« O.m mmm>_<_.o
av

AVENIDA RODRIGUES ALVES, N2 395, BAIRRO REPUBLICA, JOAO MONLEVADE - MG -

FONE: (31) 3850.5653 E.MAIL: assumejm@outlook.com 3\5‘0 1§ e
s Al Doy |
NOME i ASSINATURA
ADRIANA APARECIDA FERREIRA TN s PP L A e

ALESSNDRA TORRES FERREIRA
ANA MARIA DE SOUZA
DEMETRIA CONCEICAO LAGE

ELIZIARIA LIVIA DIAS MITERIO M0 e o %, %0, wb\cutw TN T
DOMINGOS SAVIO DA SILVA Q\,%Y:\\%d q&\\r\?\NI

FABRICIO ALBERTO VASCONCELOS

GEORGES COUGIOUROUCAS JUNIOR a1 b\?xs ﬁb:? gges?f .

GERALDA MARIA VIEIRA | K EBER TN R ﬂ g
MARIA APARECIDA MIRANDA . §§ §e€ Wi v mma.
HILDELGARDES MARIA DE JESUS 1S3
JOSE CLAUDIO DE OLIVEIRA e I s\\i\x\b I : Lo B
ILMA FIRMINO DE MATOS MIRANDA P TS e e T Dok - ! www

MANUELA GERALDA DOS SANTOS TOLENTINO Weontlan G21alda dor 3 o ntes Tods 7o o

NATALIA ALINE DE ARQUINO DOMINGUES

MARLENE MARIA DOS SANTOS = / , /
ROSELINDO JOSE DE MOURA [ CE Am lo FESE ot JIW S A -
JOSE GERALDO DE ALMEIDA n«@xg T
VALDELINO SALES SANTOS S

DIMAS TOMAS VILA FILHO
LUDEMILA CRISTINA DE ASSIS BORGES

RODINEY APARECIDA NUNES Nl a2 e
MARIA DA CONCEICAO LAGE b wE




MARIA NAZARIA DA SILVA

MARUZA CELESTE RIBEIRO

GERALDO MAGELA DOS SANTOS

ROSELI DE JESUS MENDES

ROSELI GORETTI DE SOUZA MORAIS

fard: boladd: s Bovia mokoss -

FRANCIELE MARIA DA LUZ APARECIDA DO CARMO

ggl\%

_h\\ﬁgh? 2o Enrpno-

FABRICIO LAURENCE BOTELHO

o &

MARIA DAS GRACAS FELIPE DE JESUS

ERIANE BORGES DE SOUZA

EMILIA ROSA DE FREITAS

APARECIDA FERNANDES DE OLIVEIRA DA CRUZ
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Roberto Geraldo Andrade
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ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE DATAS DATAS
REALIZACAO PREVISTAS | CUMPRIDAS
1) Manutengdo do EspagoPagamento do Aluguel ¢04/2024 04/2024
Convivéncia IPTU da sede do espago
convivéncia

Gastos com dgua, luz,
telefone/internet(incluida
instalagdo)

Limpeza da Sede

Servigo Contabil e
administrativo da sede do
Espago Convivéncia

|
|
|
|
|

2) Disponibilizagao deContratacio del04/2024 04/2024
atividades de artesanato,Monitores

lidicas, de lazer e socializagéoAquisigao de materiais
para as  pessoas COMpara as oficinas
*sofrlmento mental de Joa@00ferecimento de Lanches
Monlevade no sentido  del, ¢ \surios

propiciar a cada cidaddo
chance de retomar a propria
vida como sua e como sujeito,
respeitando a singularidade:

ni

~
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st Pt b

al de Jo8n Monlevade

GINAL v ;
Y s lic Marci eiro
ulio Marcio Carn
Br:_arec. em Contabilidade
q CKC/MG 48.410 .
17 ) CPF- 764.778.606-T




I assUME @

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

4 - RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISICAO DE

MATERIAL PERMANENTE

DATA/ LOCALIZAGCAOD OBSERVACOES
30/04/2024-ESPACO OFICINA DE ARTESANATO/AQUISICAO DE|
CONVIVENCIA MATERIAL PERMANENTE

i HNS
'Y
Braulio Marcio Carneiro
Téc. em Contabilidade
] ¥ CRC/MG 48.410
'/ % ; CPF: 764.778.606-78
/,
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ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

DATA/ LOCALIZACAO SERVICOS DE FAXINA
27/04/2024-ESPACO

CONVIVENCIA

Jo&o Monlevade, 29 de maio de 2024 e
Braulio Méﬂarneiro

Téc. em Contabilidade

Braulio Marcio Carneiro CP[SR?%/JV;% 286-3?7
CPF 764.778.606-78 b
1A /L
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i Maria Gorete da Silva







ANEXO 111

RELATORIO DE EXECUCAOQ F INANCEIRA - REF

OSC PARCEIRA

CNPJ

5.783.206/0001-59

OBJETO DA PARCERIA

PERIODO DE EXECUCAO

OCupacional aos usudrios do se
cidade de Jo3o Monlevade

18/04/2024 A 27/05/2024

Repasse financeiro Para colaboragio com o
funcionamento do espago de atividades Espago
Convivéncia, que oferece atividades de terapia

rvico de satide menta| da

' / L)
WY

\//
/

TIPO DE PARCERIA ) COLABORAGZAO (X) FOMENTO
) COOPERACAO

VALOR TOTAL REPASSE $ 137.500,00

PRESTACAO DE CONTAS ARCELA N° 25

ALOR: RS 6.000,00

CONFERE

Assinatura/Nom

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

efMatricula

fiuf

, b .
Braulio Marcio Carnairg
Téc. em Contubii:
CRC/MG 48.41y

e

CPF: 764.778.60U1.- 18
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ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MEN

TAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME
1 - EXTRATO BANCARIO
«
7
Prefeitura Municipal de Jodp Monlevade ! ; '
g e Braulio Mércio Carneiro
i Téc. em Contabiii ude
48.410
" Assinatura/Nome/Matricula CpgR7(:6/4M7q;8_%06_78
At
; j “)
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G3372711048636341
Consultas - Extrato de conta corrente 27/05/2024 11:07:31

(J Visualizar Pix agiupados

Cliente - Conta atual F;’:efextura Municipal de Jodo Monlevade
Agéncia 2220-9 COM;&;%:: COM O ORIGINAL.
Contacorrente  54812-X ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD
:':&L"t? do Més atual AssinaturafNome/Matfricula
Lancamentos
balg\toete i oin?'nt‘ento Ag. origem Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
17/04/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior 11,06 C
10/05/2024 2220 99015 870 Transferéncia recebida 552.220.000.002.172 6.00000C~ 6.011,06 C
10/05 15:26 PMJM FUNDO MUN DE SAUDE
13/05/2024 0000 13105 362 Pagamento conta luz 51.301 134,27 D
CEMIG DISTRIBUICAO
13/05/2024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 51.302 120,83 D
VALENET
13/05/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 51.303 1.782,00 D
104 0607 016097291000118 GERALDA APARE
13/05/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 51.304 320,00 D
104 0607 016097291000118 GERALDA APARE
13/06/2024 0000 13105 393 TED Transf Eletr.Disponiv 51.305 500,00 D
104 0607 023118839000124 PRECISA CONSU
13/05/2024 0000 13105 438 TED 51.306 93,70D
756 4108 005783206000159 ASSOCIACAO DE
13/06/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.307 1.250,00 D 1.810,26 C
13/05 08:54 FLAVIAANA DRUMOND ROCHA G
15/05/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 51.501 1.134,00 D 676,26 C
260 0001 040282365000170 RAQUEL APAREC
24/05/2024 0000 14175 983 TED Devolvida 100.002 45844 C
AUSENC/DIVGNC NA IDENTF DO CPF/CNPJ
24/05/2024 0000 131056 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 52.401 458,44 D 676,26 C
237 1502 018107045000206 ORGANIZACAO D
27/05/2024 2220 02220 109 Pagamento de Boleto 52.701 100,00 D
SILVAEXTINTORES LTDA
27/05/2024 2220 02220 470 Transferéncia enviada 563.394.000.002.105 458,44 D
27105 11:06 ORGANIZ DE CEREAIS
27/05/2024 0000 00000 999 SALDO 117,82C
Saldo 117.82C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 31/05/2024
IOF * 0,00
Data de Debito de IOF 03/06/2024
v Aceita Pix? E o jeito mais rapido de vender. Seu

= 3 cliente paga e voce recebe em segundos, Cadastre
o fer ?/ (/ sua chave Pix PJ no BB Digital, App ou agencias.

https:l/autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoa!endimento/index.html?v=2.33.0#/temp|ate/~2Fconsultas~2F009—2.bb%3Fh=sim 12



Banco do Brasil

Transagéo efetuada com sucesso por: JC684459 VALDELINO SALES SANTOS,

Wil Prefeitura Municipal de Jo8o Monlevade
74 ’2 / CONFERE &1 &/ NAL.
; / ﬁ' Data:
L6 & 2

Assinatura/Nome/Matricula

https:l/autoatendimento.bb.com.brlapf-apj—autoatendlmentonndex.html?v=2.33.0#/tempIate/~2Foonsultas~2F009-2.bb%3Fh=slm
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ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUCAO DE RECEITA E DESPESA
TERMO DE FOMENTO Ne: 04/2022
PERIODO: 18/04/2024 A 27/05/2024
‘ RECEITA [ DESPESA
! DATA HISTORICO ’ VALOR DATA HISTORICO VALOR
{ ESPES
| Dl sacsio ARverion RS 11,06 S DESPESAS COM PESSOAL (Item
\ ——
RS 6.000,00

05/2024 | LJREPASSE DA ’ 05/2024 U pespesas com MANUTENCAO RS 2.008,80
ADMINISTRAGAO PUBLICA (item 4)
[J pEVOLUCOES DE TARIFA 05/2024 [J pesPEsAs com MATERIAL DE RS 558,44
(Iltem 8) CONSUMO (item 5)
O outras DEVOLUCOES 05/2024 [J DESPESAS COM MATERIAL
(Item 8) PERMANETE (item 6)

PLI E
RENDIMENTOS APLICACBES 08/3004 L] DESPESAS com PRESTADORES RS 3.236,00
FINANCEIRAS DE SERVICO (Item 7)
RECURSOS PROPRIOS L TARIFAS BANCARIAS (se
houver)
L 2024 | TOTAL DE RECEITAS R$6.011,06 | 05/2024 TOTAL DE DESPESAS RS 5.893,24
L ; : g J J SALDO R$ 117,82

AN Prefeitura Municipal de Jogo Monlevade Br :’” !"O Marcio Qarnenro
, A CONFERE CQM Q OREGINAL. Tee, em Contabilidade
Ny /AT Datal) / o CRC/MG 43.410
CAL / : CPF: 764.778.606-78
( Assinatura/Nome/Matricula




" ASSUME

MONLEVADE - ASSUME

4. DESPESAS COM MANUTENCAO

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

DESPESAS COM MANUTENCAQ
COMPROVANTE
COMPROVANTES DAS DESPESAS PAGAMENTO
DISCRIM DAS
| [TEM | FORNECEDOR DESPESAS DOC . N° DATA [ VALOR | DATAD,
TRANSF
f FISCAL EMR$ ELET.
| Flavia
1) A.D.R.Gomes Alugue] Recibo 16 04/05/2024 1.250,00 |13/05/2024
|
! 2) CEMIG Energia Fatura 140906406 |18/ 04/2024 |1 34,27 13/05/2024
Precisa Cons e
3) Ass Cont Ltda Contabilidade NF 167 08/05/2024 500,00 13/05/2024
4) Valenet Internet Fatura 23412107 20/04/2024 112083 [13/05/2024
5) DAE Agua Fatura 007260420240 | 01/04/2024 93,70 13/05/2024
TOTAL DE DESPESAS COM MANUTENCAO R$ 2.098,80

W
i

v
refeitura Municipal de Jodo Monlevade g ¢
7T CONFERE g @ ORIGINAL Braulio Marcio Carneiro
o Data: (_'1 . Téc. em Contabilidade
ot 40904 CRC/MG 43,410
. ’“\ Assinatura/Nome/Matricula CPF: 764.778 606-78




RECIBO DE ALUGUEL

Recebi da Associagdo dos usudrios do servico de
saude mental de Jodo Monlevade CNPJ
05.783.206/0001-59 a quantia de R$1.250,00( Um
mil e duzentos e cinqiienta reais), em deposito na
minha conta do banco sicoob, referente ao aluguel
do imével na Av Rodrigues Alves 395 bairro
republica Jodo Monlevade MG, referente ao més
de abril de 2024, do qual eu Flavia Ana D R GOMES
CPF 037.460.366-90 dou plena total e irrevogével
quitagao.

Jodo Monlevade MG, 04/05/2024

R —

‘pal de Jodo Monlevade

Prefelturg i€inal de
e o ho Rl
NFERE £OM 0 ORIGINAL.
38 /
/.%..«
A surg/Nome/M




15/05/2024 09:13 Banco do Brasil @

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

15/05/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.11,25

2220902220 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.812-X

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0P00000020240513114836123885556
CNPJ DO PAGADOR: 5.783.206/0001-59
VALOR: R$1.250,00
TARIFA: R$0,00
DATA: 13/05/2024 - 08:54:16

PAGO PARA: Flavia A D R Gomes
CPF: *%% 460,366-%*
CHAVE PIX: flaviadrumondgomes*hotmail.com
INSTITUICAO: 01644264 CCLA MEDIO PIRACICABA E CI
AGENCIA: 4108 - CONTA: ©0000000000000676241
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$10,00. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 13/05/2024 - ©8:54:17

DOCUMENTO: ©51307
AUTENTICACAO SISBB: 6.DDB.64E.33D.386.FC8

Central de Atendimento BB
4004 @001
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.

Transagdo efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

Prefeltura Municipal de Jodo Monlevade
CONFERE COM Q OR d‘JAL.

Data:
:

https:l/autoatendimentoz.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.32.0#Itemplate/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 212



e WERR A ATEAR T AR 1T DRIV SANIU ADUSTINGU = LEF: JUTYU-1J1 ~ DELU NOKIZUNTE ~ MG

AB8OCIACAO DE USUARIOS DO
SERVICO DE SAU
AV RODRIGUES ALVES 395 CO A

REPUBLICA
JOAO MONLEVADE - MG

CEP: 35930002

N° DO CLIENTE:

Outros Servigos

" Dats o Leitura
Mual

Inslalaca

Controle: 3202/831991/0111 Data da impressao: 1810412024 10:30:50
NOTA FISCAL: 140906406 Serie: 000-Data de emissao: 1810412024

Chave de acesso: 31240406981 180000116660001409064062049428880
EMITIDA EM CONTINGENCIA - PENDENTE DE AUTORIZACAO

Documento Auxiliar da Nota Fiscal de Energia Elétrica Eletronica

Consulte a chave de acesso em: http://www.sped fazenda.m g.gov.br/spedmgy/

qudomﬂ;lo ; Medigio

Energla Elétrica

Leitura Anterior

ARB137009402

Leitura Atual Constants de Mullplcagda_Consumo KWh

24879 24998 1 119

Itens da fatura

Unid. Quant. Prego

unit.

Energla Elétrica kWh

Contrlb.Custelo llum. Publica

Total

119 0,96663117

Valoi PIS/ Base Calc.Aliquota ICMS Tarifa
COFINS  ICMS ICM8 unit.

11368 409 11368 1800 2046 0,74906000
2069

13427 409 11368

2046 Pag1de1 4’

REFERENTE A

VENCIMENTO TOTAL A PAGAR

—ABR/2024—
Base de Célilo (RS L Voor e

ICNS

oo 113,68 18,00 RS 20,46
o 93,22 0,78 RS 0,72
[ U CONTAS VENCIDAS | RES
Consumo  Media Dias de
IANO kWh kWhidia Faturam.
MARR2024 105 362 29
FEVI2024 114 356 2
JANI2024 127 4,09 A
DEZf2023 108 3,85 28
NOVI2023 126 393 32
0UTR023 133 429 Kjl
SETR023 109 375 29
AGOR023 127 384 33
JUL2023 106 365 29
JUN2023 12 3,66 KX]
MAI/2023 120 387 kil
ABRP023 118 _380 A -

MARI24 Band. Verde - ABR24 Band. Ve de. Tarifa vigente conforme Res Aneel n®3.202, de
2310512023, Redugao aliquota ICMS conforme Lei Complementar 194122, jragamento desta conta ndo
quita debitos anteriores. Para estes, estéo sujeitas penalidades legais vigentes (multas) efou
atualizagdo financeira (juros)baseadas no vencimento das mesmas, E dever do consumidor manter os
dados cadastrals sempre atualizados ¢ informar alteragdes da at'vidade exercidano local. Faga

sua adesdo para recebimento da conta de energla por e-mail acessando www.cemig.com.br, Leitura

realizada conf. calendario de faturamento.

B S

A
ABR/2024

Fale com a Cemig 116 - Se o numiero ndo estiver disponivel na sua cldade llgue 0800 7210
116, Deficientes auditivos -0800 723 8007 - Ouvidoria Cemig 0800 1283838

TOTAL A PAGAR

NI 0s703115 CIEMIG

i

Prefeitura Municipal de Jo3o Monlevade
CONFERE

Y IO

Assinatura/Nome/Matricula

e e T p—



Banco do Brasil @

(G3372710548162731
Emissédo de comprovantes - 30 nivel 2710512024 11:01:42

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
27/05/2024 - AUTOATENDIMENTO - 11.01.43
2220902220 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.812-X

Convenio CEMIG DISTRIBUICAO

Codigo de Barras 83600000001-5 34270138001-2
14332804211-2 08079571983-2

Data do pagamento 13/05/2024

Valor Total 134,27

------

AUTENTICACAO SISBB: 1.B4C.BEA.9CC. 365, 55E

Aceita Pix? E o jeito mais rapido de vender. Sey
cliente paga e voce recebe em segundos, Cadastre
sua chave Pix PJ no BB Digital, App ou agencias,

Transagéo efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.,

Prefeitura Municipal de Jodio Monlevade

/O CONFERE GOM Q ORIGINAL
/
o ’47 / 1039
A /, Assinatura/Nome/Matricula

https://autoatendimento.bb.com. br/apf-apj-a utoatendimento/index. html?v=2.33.0#/template/~2 Feonsultas~2F869-1.bb 7n



NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE

%‘ 1 Codigo de Verificagdo para Autenticagao: ea3771982
2
e ﬂ”é? Enderego: Jodo Monlevade, Minas Gerais, MG, 35930-027 E 2%y
WONIRGR T Al CNPJ: 18.401.050/0001-57, E-mail; ........ . y
Emitido em 08/05/2024 13:47.0:
Data Fato Gerador Exigibllidade de ISS Regime Tributario Nimero RPS N° da Nota Fiscal
08/05/2024 Exigivel Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
Tipo de Recolhimento Simples Local de Prestagio Local de Recolhimento 1 67
N&o Retido Optante 3136207 - Jodo Monlevade - MG 3136207 - Jodo Monlevade - MG

PRESTADOR

Razéo Social: PRECISA CONSULTORIA E ASSESSORIA CONTABIL LTDA

Nome Fantasia: PRECISA CONSULTORIA CONTABIL

Enderego: Avenida Genlil Bicalho, 699, AP 101 - Carneirinhos

Jodo Monlevade - MG - CEP: 35930478

E-mail: contato@contabilidadeprecisa.com - Fone: 3138514652 - Site: ........

Inscrig@o Estadual: . . . - - Inscrigdo Municipal; 0000006149 - CPF/CNPJ: 23.118.839/0001-24

TOMADOR

Razdo Social: ASSOCIAGAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JM

Enderego: Avenida RODRIGUES ALVES, 395, - Republica
Jodo Monlevade - MG - CEP: 35930092

E-mail: ........ - Fone: 3138514652
Inscrigdo Estadual: - Inscrig@o Municipal: 0000118087 - CPF/CNPJ: 05.783.206/0001-59

SERVIGO
17.19 - CONTABILIDADE, INCLUSIVE SERVIGOS TECNICOS E AUXILIARES.

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGCOS
PRESTACAQ DE SERVICOS CONTABEIS NO PERIODO DE ABRIL/2024

Ter no de Fomento n° 04/2022
D] o5 1LY \ AR

Y ) VLR 2O /\i"‘x//bg
: : —UBSE

VALOR SERVIGO (R$)|  DEDUGOES  (R$)| DESCONTO INCONDICIONAL (R$) BASE CALCULO (RS$) ALIQUOTA (%) 185s8 (R$)
~ 500,00 0,00 0,00 500,00 211 10,55
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS DESCONTO  (R$) OUTRAS  (R$) VALOR LIQUIDO (rR$)
INSS (RS) IR (RS) CSLL (RS)| COFINS (Rs) PIS (RS) CONBICIONAL RETENGOES
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 500,00

OUTRAS INFORMA(}OES
(Valor Liquido = Valor Servigo - INSS - IR - CSLL - Outras Retengdes - COFINS - PIS - Descontos Diversos - 1SS Retido - Desconto Incondicional)

ESTE DOCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL(Art. 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA CONDIGAO O PRESTADOR
INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTO.O RECOLHIMENTO DO ISSQN E
REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

|

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site https://img-joaomonlevade-pm-nfs.cloud.el.com.br |

l
|
]
I
]

Prefeitura Municipal de JoSo Monlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.

Assinatura/Nome/Mafricula




13/005/2024 Q7:55 Banco do Brasil
DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Agéncia 2220-9
Conta corrente 54812-X ASSOCIACAO S M J MONLEVAD
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 607 JOAQ MONLEVADE
gonta corrente (com 21690

CNPJ . 23.118.839/0001-24

Nome favorecido PRECISA CONSULTORIA E ASSESSORIA CONTAB

Finalidade PAGAMENTO DE HONORARIOS

NUmero documento  51.305

Valor 500,00

Destinagéo 0

Data transferéncia 13/05/2024

"C" - CPF/ICNPJ

diferente

Autenticag@o SISBB  9C29231F5589B1E7

Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS 13/05/2024 08:30:45
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA 13/06/2024 08:53:12

Transagéo efetuada com sucesso.

Transagéo efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

Prefeitura Muni

CONFERE
Dqt -

Assina ura/Nome/Matric

cipal de Jodo Monlevade

Rl

TR

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj—autoatendimento/index.html?v=2.32.0#/temp|atel~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponivelCelular=slm 516



 VACGNET

CHPJ: 05.684.180/0001-91

“UnRua Agua Sants, 450 = Subst: Sala D11
SRR "xtm uebm MG, CEP J“%O 00

ASSOCIACAD DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE
JOAD MONLEVADE « ASSUME - IM

Avenida Rodriguss Alves, 395 SALA
REPLIBLICA

JGAC MONLEVADE - MG  35930-092

Cédigo cliente: 148501
Contrato: 154.699
Nosso nimero: 23412107-2

Emissdo: 20/04/2024
Fatura: 23.412.107

RESUMO DOS SERVICOS PRESTADOS

VENCIMENTO

‘15/05/2024

PRODUTO VALOR /
App Minha
&:b VALENET INTERNET 99,90 Valenat
Q 15/04/2024 a 14/ 05/2024b . Minha Valenet é para facilitar o et
AVENIDA RODRIGUES ALVES, 395. SALA gerenciamenta e acompanhar oseu e
120MB 99,90 plano de internet, possibilitando
DESCONTO MENSALIDADE -31,45 consultar os dados do plano e da
PACOTE PREMIUM 31,45 faturs, & hora que quiser.
2 E Apants ¢ seu celuiar
VALENET FIXO 20193 para wete QR Code ¢
B App Minha Vaie
15/03/2024 a 14/04/2024 i
AVENIDA RODRIGUES ALVES, 395, SALA
ASSINATURA (31) 3850-5663. ASSUME - JM 20,93 —
CHAMADAS REDE MOVEL (LOCAL/VC1) 0,00 VAGENET
TOTAL RS 120,83

e e w——

.].'Q.T AL

R$ 120,83

TURBINE SEU PLANO
COM WI-FI MESH

+ Velocidade + Estabilidade

+ Cabertura na casa toda!

ATENCAO

wiFhar

024

£5SA0: 25/04/2

ATA DE IMPR

D

Mantenha seu e-mail e telefone sempre atualizados.

Acesse: www.valenet.com.br> Area do Cliente para

efetuar o

pagamento, emitir segunda via, imprimir sua nota fiscal, tirar
duvidas ou colocar sua fatura em débito automatico.

Essa fatura pode ser paga apds o vencimento. Os juros e a multa serdo cobrados na préxima conta. Caso o banco indique que o coédigo de barras é invélido, use a opgdo de
pagamento de “dgua, luz e telefone” ou convénio.

CLIENTE CODIGO DE DEBITO AUTOMATICO VENCIMENTO VALOR A PAGAR
ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE 1546993 15/05/2024 R$ 120,83
L Pague sua conta nos bancos conveniados a seguir: BANCO BRADESCO S.A., BANCO SICOOB, BANCO DO BRASIL S.A., BANCO ITAU S.A., BANCO SANTANDER, CAIXA ECONOMICA FE'DERAL ]

T

84610000001-3 20830469202-2 40515000234-4 12107154699-2

TR T

=
VAGENET
0 (31) 3840-7100
e 106 38



IWINIIEVER V1.9V Banco do Brasil @

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/05/2024 -  AUTO-ATENDIMENTO - ©8,53,13
2220902220

COMPROVANTE DE PAGAMENTOQ
CLIENTE: ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD

AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.812-X
EFETUADO POR: LAZARA MARIA DA SILVA

Convenio VALENET

Codigo de Barras 84610000001-3  20830469202-2
40515000234-4  12107154699-2

Data do pagamento 13/05/2024

Valor Total 120,83

DOCUMENTO: ©51302
AUTENTICACAO SISBB:
B.305.0DC.A22.40C. 838

Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA

Transag&o efetuada com sucesso.

13/06/2024 08:28:00
13/05/2024 08:53:12

Transagéo efetuada com sucesso por; JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

https://autoatendimento.bb.com.br/a pf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.32 .O#/template/~

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade
CONFERE C R
Nk

Dat.a'
Assinatura/Nome/Matn’cma

2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponivelCelular=sim  2/6



AL C.N.RJ. 17.058.108/0001-38 U‘g‘é'“
m Hua: ?u u?rde Caxlas, 192 - Jo&o Mon\'lev:»?f N,l(z o !
RS o sstonariavadeconty  AGUA
ﬁSSOC DOS USUARIOS DO SERV-DE S. MENTA HES/ANO: 0 ) -
35930-092 REPUBLICA ,avo MONLEVADE-MG | 00726042024-9
ROTA: 2-3-1875 DEBITO AUTOMATICO:007260 CATEGORIA/QTDE
LIGACAO:726-0 ID.ELETRO. :003726@002 1-COM;
DESCRICAO VALOR
TARIFA AGUA 72,08
TARIFA ESGOTO 21,62
DATA LEITURA ANTERIOR| DATA LEITURA ATUAL VENCIMENTO VALOR A PAGAR
QU/03/2024 | 01/04/2004 | 20/05/2004 RS 93,70
LEITURA ANTERIOR|  LEITURA ATUAL CONSLMO DIAS CONBLMO NEDIA
Am3 469 m3 9 m3 31 9 m3
NR DO HIDROMETRO DATA PROXIMA LEITURA DATA DE INSTALACA
A15N@96735 02/05/2024 29/08/2015

Identificador da Conta de Agua - Data da Emissac da Fatura
| 02/00726042024-0 01/04/2024

DA DOS ULTIMG 12 WESES

PERIODO DA ANALISE: 01/04/2024 830/04/2024

PES/AN0_OoR P 1 | Dl | FEETOPDE DY
03/2024/0 | 10 ETA PACAS 055( 1.8 16 64 [cto o
02/2024{ 69| 13 DISTRITO 10T | o.86f 1.8 |0 e o |-
25232; 39 g ALTO DO NOVA M0 a1 076 |67 fae |-
ALTO PLANALTO pafes e |69 | |-
11/2023) 69| 5 SANTO HIPOLITO a2f08 | e |65 |ae |-
le/2023| 30| 8 BELGO/ETA PACAS | @.68] 0.7 | |68 [g |-
09/2023|0 | 11
£170 plaf e e |n1 fae |-
08/2023| 69| 22
pforess g M TP 435 | 435 194 |20 [435 |ote
paigionvass, ool fo TaR?2 49% [ 49 | 198 |68 f496 |34
THFP3 e |6 Je [o [8 o
05/2023| 0@ 9
04/2023| 69| 7
T Twbigez(uT) L )
2-Cloro residual bvre (mg/L) -Tot. de analise prewista por mes
3-Coli s totais (col/10 TAR2-Tot. de analise realizads por mes
] 9 TAFPI-Tor 8e analise fors dos pmu
Scorqwcnuiﬁi
'AU‘E&, .a ﬂumctpa imune de conforme Constituticao da

Republica - art 150, inciso VI paragrafo 2 - INRFB N1234,
capitulo III, art 4, anexo

TOS, PR
EVISTOS NO ARTIGO 23, DE ACORDO COM 0 ART. 17
4 (RES. CISAB-RC N. 33/2017-ART 24)

o

CAIXA ECONOMICA FEDERAL 2
+Milionarias sorteios quartas e sébados!
13b -6590265186-3

14/MAI/2024

11,001693-3
l[%g‘Al IDADE: JOAD MONLEVADE

AG. VINCULADA: 0607

0
PROVANTE DE PI\GAMENT
C%RE JOAO MONLEVADE -

VALOR DO PAGAQ%%%@@%%@? 937004182021

4052%@00009 072604202415 ot
135-669025186-3

DF 11:52:39)
i TERM 003531"

18 VIA

L T M MR A L T A A N ST A T IS T

Prefeitura Municipal de Jodp Monlevade

CONFERE CQoM OR INAL.
Datal
m m%“ir

inatura/Nome/Matricula




ST WIRTESW AR W i

Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrdnico

Debitado

Agéncia 2220-9

Conta corrente 54812-X ASSOCIACAO S M J. MONLEVAD

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

756 BANCO SICOOB S.A.
4108 SICOOB CREDIMEP!I

83’)“" corrente (Com 55330864

CNPJ 05.783.206/0001-59

Nome favorecido ASSOCIACAD DE USUARIOS DO SERVICO DE SA

Finalidade CREDITO EM CONTA

NUmero documento  51.306

Valor 93,70

Destinagéo 0

Data transferéncia 13/05/2024

"D" - mesmo CNPJ

Autenticagdo SISBB  705A147AAD549437

Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS 13/05/2024 08:44:55
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA 13/05/2024 08:53:12

Transagdo efetuada com sucesso.

Transag&o efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade
CONFERE ORIGINAL.

Assinatura/Nome/Matricula

https://autoalendimento.bb.com.br/apf—ap}-autoatendimento/index.html?v=2.32.0#Itempla(e/~2Fpendenclas~2FGTPY.bb%3FdisponlvelCelular=slm 6/6



FIVATARRAYLIN
M ssUE @
ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

5. DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO

(anexar cépias: documentos comprobatdrios, comprovantes das transferéncias e or¢amentos)

DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMG
E! COMPROVANTES DAS DESPESAS | COMPROVANTE PAGAVENTG
DISCRIMIN. DOS e
| ['TEM  |FORNECEDOR . poc o EMISSAO | VALOR | DATA DA TRANSF.
| ABQLImGGS FISCAL " DODOC.  [(R$)  |ELe,
| FISCAL
1) Org de Cereais Mde Lanches NF 155569 |23/05/2024 458,44 |24/05/2024
2) Silva Extintores Ltda Extintor NF 4074 24/05/2024 100,00 [27/05/2024
3)
4)
TOTAL DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSGNIG RS 558,44
i

,v“;.; (!
/ 7
Pres 2L .:.'ia:‘;,::"r;i de JoSo Monjevade Braulio i\f’aércid{ameiro
?) i e * Téc. em Contabilidade
/ //' an) /k N - CRC/MG 48.410
r? | AN, v | J . : : g
I A 4 .»‘...~;:n:’;i:ura/i«:;_-,méjmf_;mcug-———-‘ CPF: 764.778.606-78




@

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE -

ASSUME-

CNPJ - 05.783.206/0001-59 - AV. RODRIGUES ALVES, 395, REPUBLICA — 35930-092 - JOAO

MONLEVADE

1- COTAGAO DE PREGO ~ DETALHAMENTO DOS ITENS £ QUANTITATIVOS.

Telefone (031)3850-5663

ITEM | DESCRICAO DO PRODUTO QTDE VALOR UNITARIO | VALOR TOTAL
1 [LEITE INTEGRAL 1L 36UN - qO . (01,64

2 |pAoDpoce 03K - (3,.90- A%,30

3 |BoOLO 8UN U0 Kax | 94 p0

4 | BISCOITO DE POLVILHO 03K - ran . x3, 0

5 |SUCO VILMA 20 UN - 2,89 - 69.50
4§44

2-CONDIGOES COMERCIAIS:

2.1- CONDICOES DE PAGAMENTO: CONFORME NOTA FISCAL E ENTREGA DOS PRODUTOS

2.2 - LOCAL DE ENTREGA: ASSUME- AV, RODRIGUES ALVES, 395- BAIRRO REPUBLICA — 35930-092 - JORO MONLEVADE- MG

E-MAIL DA EMPRESA__ \?

reerone( 0 YA Y014 4% (2

JOAO MONMLEVADE QQ /IZJ /;%{
VALIDADE DA PROPOSTA 30 /06 /u? A/

CARIMBO CNPJ

b gl
ASSINATURA DO RESPONSAVEL PELA EMPRESAM»&

4

N

[18.107.045/0002-06]

Organizago de Cereals Nonlevade Ltda

Av. Gentil Bicalho, 340
Carneirinhos - CEP 35.930-478

Jodo Monlevade -MG ___ |

Data

(Y

Prefeitura Municipal de Josio Monlevade
CONFERE

i

AQ20'%

Assinatura/Nome/Matricula




ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE Jvo MONLEVADE -

ASSUME-

CNPJ - 05.783.206/0001-59 - AV. RODRIGUES ALVES, 395, REPUBLICA - 35930-092 — Jvo o
MONLEVADE

Telefone (031)3850-5663

1- COTAGAO DE PRECO — DETALHAMENTO DOS [TENS E QUANTITATIVOS.

ITEM | DESCRICAO DO PRODUTO QTDE 'VALOR UNITA'RIO VALOR TOTAL |
1 LEITE INTEGRAL 1L 36 UN - 4,69 - 168,84
2 ___|PAODOCE 03K - 12,99y 38,97
3 |BOLO skg |  [2290y [183,20
4 | BISCOITO DE POLVILHO 03K -  [3490- {10470
5 SUCO VILMA 20 UN - 12,99 - 59,80
=  TOTAL®S551

2-CONDICOES COMERCIAIS:

2.1- CONDIGOES DE PAGAMENTO: CONFORME NOTA FISCAL £ ENTREGA DOS PRODUTOS

2.2 - LOCAL DE ENTREGA: ASSUME- AV. RODRIGUES ALVES, 395~ BAIRRO REPUBLICA = 35930-092 - I0AO MONLEVADE- MG

e-maioa emeresa MU L HXA?_, OO Lo Aonr

TELEFONE "35{) \53/17 U cAmmBocne)
10RO MONMLEVADE ol /1 05 .24 ;
VALIDADE DA PROPOSTA / / R &
ASSINATURA DO RESPONSAVEL PELA EMPRESA %h@ !
‘
COMERCIAL FHAGA LTDA
ONPJ: 71.216 113/0001-77
Prefeitura Municipal de i i
CONEE RE . e Jodo Monl.evade :
A-:-;ETnatura/Nome/ Tatricula
/ f'?\ ly;‘
AT S




ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVIGO DE SAUDE MENTAL DEJ

CNPJ ~ 05.783.206/0001-59 - AV. ROD

ASSUME-

MONLEVADE
Telefone (031)3850-5663

1- COTAGAO DE PRECO ~ DETALHAMENTQ DOS ITENS E QUANTITATIVOS.

OKOMONLEVADE -

RIGUES ALVES, 395, REPUBLICA = 35930-092 JOAO i

[fTEm | DESCRIGAO DO PRODUTO QTDE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL S
1 |LEITEINTEGRAL 1L 36UN- | 479- e 172,44 :
2 |pAODOCE 03K+ | 13,99% 141,97
|3 [BOWO s gkgd  |22,99% 183,92
|4 |BISCOITO DE POLVILHO 03K- 3499 - 104,97
[ s [SUCO VILMA 20 UN- 2,99 | 59,80
TOTAL:563,10
' 2.CONDICOES COMERCIAIS:

2.1- CONDIGOES DE PAGAMENTO: CONFORME NOTA FISCAL E ENTREGA DOS PRODUTOS

2.2 — LOCAL DE ENTREGA: ASSUME- AV. RODRIGUES ALVES, 395-BAIRRO REPUBLICA -
"

£-MAIL DA EMPRESA {;Q me}«‘

TELEFONE, %”%F) A2 gq

 JOAO MONMLEVADE _QQJ_O 'DJMH

VALIDADE DA PROPOSTA

ASSINATURA DO RESPONSAVEL PELA CMPRESA

CHUIRIRD il e el

CARIMBO CNP)

~35930-092 Jvo MONLEVADE- B

0 ads 10001 =S

COMERCIAL LOANDALTOA

AVENIDA ARMANDTIO FAJARDO, 948

B.LOANDA - CEP 35930-340
JOAO MONLEVADE -

MG

B s commnami

Data!

Assinatura/Nome/Matricula

Prefeltura Municipal de 3 :
Jodo
CONFERE LQM Q.0 l;!&r:_!evade




REVEBEMUS UE  URLGANIZAUAL DE CEREAID MUNLEVAUE LTUVA Vo FRUUUITUS LUNSTANIES UA NUITA FISUAL INDICALDA AL LAVO NF-e
N* 1565669
TA~A RECEBIMENTO Icenﬂrmcxo E ASSINATURA DO RECEBEDOR SERIE 1 @
e =
ORGANIZACAO DE CEREAIS MONLEVADE LTDA DANFE Gonkrale do Pleco
HIPER COMERCIAL Documento Auxiliar da Nota Fiscal
8 Eletr8nica
PG i TIL BICALHO - 340 - CARNEIRINH
GOME n Avenida GENTIL BIC O - 340 - C EIRINHOS
WORLLYADL Monlevade - MG 1-SAIDA

Joao Monlevade - 0- ENTRADA 1
CEP: 35930478 Fone (31)3852-4411 NO: 155660 Pag.:1de 1 |Consultade autenticidade no portal nacional da NF-e
Email: atendimento@comercialmonlevade.com.br SERIE: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/ portal ou no site da Sefaz Autorizadora.

NATUREZA DA OPERAGAO TOCOLO:
13124597721 9536 - 23/05!2024 12'47'3103'00

VENDA ATRAVES DO ECF

INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBS. TRIB, CNPJ
3624067850167

18107045000206 3124051 81 07045000206550010001655691 058630703

DESTINATARIO - REMETENTE

NOME\RAZAO SOCIAL CNPJTCPF
ASSOC USUARIOS NO SERV.S. MENTAL JM 05783206000159 ) 3/06/2024
ENDEREGO TDIS!

BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DE SAIDA
AV RODRIGUES ALVES 395 - 000000 - S N REPUBLICA 35931092 283/05/2024
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR IE INSCRIGAO ESTADUAL 'HORA DE SAIDA
JOAO MONLEVADE 3138505663 MG 9 - Nao Contribuinte 12:47:29
Fatura
NUMERO DATA VENCIMENTO: VALOR: NUMERO DATA VENCIMENTO: VALOR: NUMERO DATA VENCIMENTO: VALOR:
001 22/06/2024 458 44
Q
BASE CALCULO DO ICMS Tmon ICMS & ”Img CALCULO DO ICMS DA aUBs'm’upcAgo VALOR ICMS DA SUBSTITUIGAO YFOTAL DO PIS VALOR TOTAL DOS Paoouros
/ALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIASY VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00] 0,00 0,00 0,00 0,00
O SOCIAL FRETE CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO CNPACPF
(euoensco MUNICIPIO UF Y INSCRIGAO ESTADUAL )
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIGUIDO
0) Nao informada Nao informada 000000 0,000 0,000
ALIQ. | AuQ.
CODIGO / DESCRIGAO PRODUTO/SERVIGO NCM/SH [CST | CFOP |UND. | QUANTIDADE | V.UNITARIO | DESC. V.TOTAL BC. ICMS V.ICMS VIPl IcMs Pl
faan « REFRESCO VILMA 240G ABA UN 10 21069010 | 000 | 5929 |UN 5,0000 2,99 0,00 14,95 14,95 269 0,00 18,00 o,oo\
128373 - REFRESCO VILMA 240G GOI UN 10 21069010 | 000 | 5929 |UN 5,0000 2,99 0,00 14,95 14,95 289 0,00 18,00 0,00
136419 - REFRESCO VILMA 240G MAN UN 10 21069010 | 000 | 5929 |UN 5,0000- 2,99 0,00 14,95 14,95 289 0,00 18,00 0,00
1141529 - REFRESCO VILMA 240G CAJU UN 10 21069010 | 000 | 5929 | UN 5,0000¢| 2,08 0,00 14,05 14,95 269 0,00 18,00 0,00
R30506 - PAO DOCE TRADICIONAL KG HIPER KG 10 19059090 | 000 | 6928 | KG 3,0000 17,90 0,00 63,70 83,70 9,66 0,00 18,00 0,00
230865 - BOLO COCO HIPER KG PREMISTURA  KG 1,0 10069090 | 000 | 5929 |ka 2,0000 24,90 0,00 49,80 49,80 8,96 000 | 1800 0,00
5300“9 ~ BOLO DE LARANJA HIPER KG PRE-MISTUR  KG 19059080 | 000 | 5929 |KG 2,0000 24,90 0,00 49,80 49,80 8,96 000 | 1800 0,00
R60411 - BISC POLVILHO KG HIPER KG 10 19059090 | 000 | 5928 |KG 3,0000 27,90 0,00 83,70 83,70 10,04 000| 1200 0,00
B97095 - LEITE UHT UAI TP 1L INT UN 10 04012010 | 040 | 5820 |UN 36,0000 4,40 0,00 16164 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
\. refeitund de J
CONFERE
Data:

Assinatura/Nome/Matricula

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

1200% 8370 1004 1800% 21310 38,34 Isentos- 161,64 Venc220624 « NOTA FISCAL rel. a NFC-e - 000002628-076 de
23-05-24 Serle: AVO18107045000200076  Marca: OUTRAS Mod: NFCE - - Trib aprox RS: 61,63 Federala 86,19 Estadual
Fonle:1BPT -

RESERVADO AO FISCO




Banco do orasil

Transagdes Pendentes

(334240811130966007

DOC ou TED Eletrdnico

Debitado

Agéncia
Conta corrente

Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)

2220-9
54812-X ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD

237 BCO BRADESCO S.A.
1502 SHOP.ITAGUARI URB S.ANT.JESUS

24/05/2024 08:;2:42

g\o/r)\ta corrente (com 77399
CNPJ 18.107.045/0002-06
Nome favorecido ORGANIZACAO DE CEREAIS MONLEVADE LTDA
Finalidade PAGAMENTO FORNECEDORES
Numero documento 52,401
Valor 458,44
Destinagéo 0
Data transferéncia 24/05/2024
"C" - CPF/CNPJ
diferente
Autenticagdo SISBB 1C1EE6CAFB788E35
Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS 24/05/2024 08:12:00
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA 24/05/2024 08:14:42
Transagéo efetuada com sucesso.
Transagdo efetuada com sucesso por. JB461598 LAZARA MARIADA SILVA.
o Prefeiturg‘er'L_:mcipai de Jodp Monlevade

r i FERE COM O ORIGINAL.

i [ Data‘ 4

e

https:/lautoatendimentoz.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentoﬁ

A

sslnatura/Nome/Marrccula

ndex.html?v=2.33.0#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdIsponlvelCelulat=s. . V4]



&)
. JAJA EXTINTORES

JAJA EQUIPAMENTOS DE SEGURANCA CONTRA INCEN
EXTINTORES Q RANC RA INCENDIO
gy v R: BURITIZEIRO N° 25 - ITAIPU - BH -MG CEP 30662-780
ik o TEL.: (31) 3110-6038 // WHATSAPP: (31) 99842-7226

CNPJ.:48.188.563/0001-81 - INSC. EST 0044569420087
CREDENCIDA PELO INMETRO 008941/2023 :

ORCAMENTO N° 1492 DATA 16/05/2024
Quant. Descricéo Valor Uni. Valor Total
1 RECARGA EM EXTINTOR PQS 6KG R$ 60,00 [ R$ 60,00

__OBS: COBRIMOS QUALQUER ORGAMENTO.

R$ 60,00

CONTATO: GERALDA TEL: 9 9936-9009
CLIENTE: ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE
ENDERECO: AV RODRIGUES ALVES, 395 REPUBLICA / JOAO MONLEVADE -MG
CNPJ: 05.783.206/0001-59
VENDEDOR: LUCAS SANTOS
VALIDADE DA PROPOSTA: 30 DIAS
CONDICAO DE PAGAMENTO: A VISTA '
PRAZO DE ENTREGA: (7) DIAS UTEIS PARA MANUTENGAO, RECARGA E TESTE HIDROSTATICOS,
A CONTAR APOS RECOLHIMENTO.
PEQAS E TESTE HIDROSTATICO, BEM COMO REEMPATAGAO DE MANGUEIRA COM ANEIS DE COBRE
SERAO COBRADOS A PARTE MEDIANTEBORGCAMENTO PREVIO E AUTORIZAQAO.
TESTE HIDROSTATICO E FEITO EM EXTINTORES COM MAIS DE CINCO ANOS DE USO CONFORME NBR13485
TESTE HIDROSTATICO E FEITO EM MANGUEIRA A CADA 12 MESES CONFORME A NBR 12779
GARANTIA DOS SERVICOS E PRODUTOS E DE (12) MESES (DESDE QUE NAO SEJA ROMPIDO O LACRE).
SEM MAIS PARA O MOMENTO.




- SILVA EXTINTORES LTDA - @
RUA C - N° 999 - BAIRRO SANTA CRUZ - JOAO MONLEVADE- TEL. (031) 3851 3888 - Cel. 992096195
CREDENCIADO INMETRO - Email.: silvaex@uol.com.br

CLIENTE :Assume
IAOS CUIDADOS DE: Geralda Tel.:
DATA :10-05-2024

Prezados,
Atendendo & sua solicitagdo, encaminhamos-lhe proposta de manutengéo dos extintores de incéndio .

 Cobrin

i juer orcamento apre
?:‘se r

m custos adicionais com frete,

QUANT, TIPO/ CRITERIO DE ATENDIMENTO VALOR - R$
e e s e e 4
CAPACIDADE UNITARIO TOTAL
7 ST
,2,'/1

VALIDADE DO ORGAMENTO : 30 dias PRAZO PARA ENTREGA : Imediato apés confirmag&io
CONDIGOES PARA PAGAMENTO :  30DIAS

Obs.: Estamos a disposi¢&o para esclerecimentos que forem necessérios

Cordialmente

SILVA EXTINTORES

- (.5 £ Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade
( CONFERE

Data
./’Norr.a,’fv!-.;tricu.;a 37

atura,




PROTECAO CONTRA INCENDIO

RIVAL DO FOGO

Extinbor Srgas, Yosius, ¥y
Hidranion Guaitag, ERormb

WINAMIONnN S,

R LOoneEs

L

Contagem, quarta-feira, 22 de maio de 2024

A Codigo: 167705
23345 - ASSUME - JM Fone: (31)9905-6858
AVE RODRIGUES ALVES, 395 , REPUBLICA - JOAO MONLEVADE - MG - CEP: 35930092

JOAO MONLEVADE - MG

A/C: GERALDA

VALORES
Qtde Descrigdo Valor Unit. Valor Total
1 SERV. MANUT. NIVEL 2 EXTINTOR PQS 6K 55,00 55,00
Valor total: R$ 55,00
Observagées:

1) - Possiveis substituicdes de pecas serdo cobradas a parte com prévio aviso,
2) - Conforme a NBR 12962, todo cilindro apos 5 anos deve ser submetido ao teste hidrostético.
Valor do teste hidrostatico R$ 20,00 (cada extintor) - conforme necessidade.

ATENGAO!

Nao fique fora das novas exigéncias do CORPO DE BOMBEIROS. (IT16 itens 6.2.1 e 6.2.1.2)
Troque seu extintor pelo tipo que atende a TODAS AS CLASSES DE INCENCIO (ABC)
Duvidas fale com a Rival do Fogo

| - CONDIGOES DE PAGAMENTO 07.835.954/0001 -63
A combinar.
PROTEGAO CONTRA INCENDIO

Il - PRAZO DE ENTREGA: RIVAL DO FOGO
10 Dias Uteis i)

Rua Hibisco 352 - Arvoredo
Il - VALIDADE DA PROPOSTA: Contagem - MG
Esta proposta tem validade de 30 (trinta) dias Gteis a contar da presente data. CEP: 32113-150

Certos de que a RIVAL DO FOGO ir4 atender a sua empresa, com agilidade, seguranca e eficiéncia, agradecemos sua
atengéo e colocamo-nos a disposicéo para quaisquer esclarecimentos.

DEPARTAMENTO DE VENDAS
Telefone: (31) 3357-1000 / (31) 97529-0700

Prefeltura Municipal de Jodo Montevade
CONFERE COM O J('J\WL
2 X004
i Assinatura/Nome/Matricula
4z L e
5 I’

7] A
‘// VY,
A
¢

www.rivaldofogo.com. bir

Rua Hibisco, 362 - Bairo Arvoredo - CEP 32113-150 = Telefax: 31 3367.1000 - Contagem - MG
E-mail: comercial@rvaidologo. com, br




NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFSe
MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE

Codigo de Verificagéo para Autenticagéo: 732e3594f
Enderego: Jolo Monlevade, Minas Gerais, MG, 35930-027

bk eeie B
CNPJ: 18.401.066/0001-57, E-mall: ........ Bnnld.%om DRORPI04 10:46:88
Data Fato Gerador Exigibilidade de ISS Regime Tributario Numero RPS N° da Nota Fiscal
24/05/2024 Exigivel Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME EPP)
Tipo de Recolhimento S_lmplo- Local de Prestagio Local de Recolhimento 4074
Néao Retido Optante 3136207 - Jolio Monlevade - MG 3136207 - Jodo Monlevade - MG
PRESTADOR

Razdo Social: SILVA EXTINTORES LTDA - EPP

Nome Fantasia: SILVA EXTINTORES

Enderego: Rua C, 999, N&o informado - SANTA CRUZ

Jo&o Monlevade - MG - CEP: 35830449

E-mall: silvaext@uol.com.br - Fone: 3138513888 - Site: ........

Inscrigéo Estadual: 362183927.00-56 - Inscrig&o Municipal: 0000080900 - CPF/CNPJ: 05,158.735/0001-81

TOMADOR

Raz#o Social: ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVIGO DE SAUDE MENTAL DE JOAQ MONLEVADE

Endereco: AV RODRIGUES ALVES, 395, - REPUBLICA
JOAO MONLEVADE - MG - CEP: 35930092

E-mail: - Fone: 3138514652
Inscric@o Estadual: - Inscricdo Municipal; 118087 - CPF/CNPJ: 05.783.208/0001-59

SERVIGO
RIFIC TMPEZA O, CAR. R R NSER MANUTEN

4.01 - LU ACAO, , LU RAGAO, REVISAO, A A A, CONSERTO, RESTA AO, B A , MA A SER AO
DE MAQUINAS. VEICULOS, APARELHOS, EQUIPAMENTOS, MOTORES, ELEVADORES OU DE QUALQUER OBJETO (EXCETO PEGAS E PARTES EMPREGADAS,
E FICAM SUJEITAS AOQ ICMS).

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
MANUTENGAO PQS 06 KG BC : QTD: 1,00 - UNT : 100,00 - TOTAL: 100,00

OBSERVAGAO
VALOR SERVIGO (R$)| DEDUGOES  (R$)| DESCONTO INCONDICIONAL (R$) BASE CALCULO (R$) ALIQUOTA (%) 155 (RS)
100,00 0,00 0,00 100,00 0.00 0,00
DEMONSTRATIVO DOS TRIBUTOS FEDERAIS DESCONTO  (R$) outRAS  (RS) VALOR LIQUIDO (RS)
INSS (RS) IR (RS) CSLL (RS)| COFINS (RS) PIS (RS) s RETEROT
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100,00

OUTRAS INFORMAGCOES
(Valor Liquido = Valor Servico - INSS - IR - CSLL - Outras Retengdes - COFINS - PIS - Descontos DIVersos - 159 Retido - Desconto Incondicional)

ESTE DOCUMENTO FOI EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE DO SIMPLES NACIONAL(Art, 23 da LC 123/2006), DEVENDO NESTA CONDIGAO O PRESTADOR

INFORMAR A ALIQUOTA ENTRE 2 A 5%, CONFORME TABELA DE ENQUADRAMENTO DE ACORDO COM O SEU FATURAMENTO.O RECOLHIMENTO DO ISSQON E
REALIZADO VIA DAS EMITIDO PELA RECEITA FEDERAL DO BRASIL.

Consulte a autenticidade deste documento acessando o site https://mg-joaomonlevade-pm-nfs.cloud.el.com.br

Y Prefeltura Municipal de Jodo Monlevade
: CONFERE COM Q. ORIGINAL.

Data %
Assinatura/Nome/Matricula

szt




¥sICOOB 756 | Recibo de Entrega
Pagador Vencimento Coop Contr/Céd. Beneficiario I Espécie l':{‘osoda l Quantidade
A | | E §Aﬂ§§ MENTAL 4108/9261 0,00
Assinatura do Recebedor Data de Entrega Nosso Numero N° Documento ] Valor documento
8666-1 4074 100,00
YS|COOB l 756 l Recibo do Pagador (gé 5
Pagador l Vencimento Coop Contr/Cod. Beneficiario Espécie Moeda Q e
I | E MENTAL 20/06/2024 410 1 R$ 9
Beneficidrio Valor documento I () Desconito / Abatimento (+) Mora/Multa (=) Valor cobrado
SILVA EXTINTORES LTDA 06.168.735/0001-61 100,00
C - 999 - COMERCIO SANTA CRUZ Nosso Numero N° Documento
JOAO MONLEVADE - MG 36930-449 8666-1 4074

©'SICO0B

Autenticagio Mecénica

Local de pagamento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB

Beneficidrio Cooperativa contratante/Céd. B enchiciario
SILVA EXTINTORES LTDA 05.158.735/0001-61 4108/9261
Data do documento N. documento Espécie I Aceite Data processamento Nosso nimero
24/05/2024 4074 NF N 24/05/2024 8566-1
N° da Conta / Respons, Carteira Espécie Quantidade I Valor Valor documento
R$ 0,00 100,00
[nstrugdes (=) Desconto / Abatimento
N#o cobrar encargos por atraso
N#o conceder desconto. (") Outras Dedugdes
(+) Mora/Multa
(+) Outros Acréscimos
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB (=) Valor cobrado
COOPERATIVA CONTRATANTE 4108 SICOOB CREDIMEPI
Pagador:  ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL 05.783.206/0001-59
AVENIDA RODRIGUES ALVES
REPUBLICA
JOAO MONLEVADE - MG 15930.092
Beneficidrio Final.

Autenticagdo mecénica - Ficha de compensacio

T T —

il I P e—

CONFE

1M 8 ‘E‘f!‘j@ﬁﬁx}..
.‘{
O

natura/Nome/Matricula

) . v
Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade




Banco do Brasil - Central de Pendéncias

27/05/2024 - BANCO DO BRASIL -~ 19:59:04
222002220 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO S M 1.MONLEVAD

AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.,812-X
B

BANCO SICOOB S.A.
75691410830100092610300856610819697530000010000
BENEFICIARIO:

SILVA EXTINTORES LTDA

NOME FANTASIA:

SILVA EXTINTORES LTDA

CNPJ: ©5,158.735/0601-61

BENEFICTIARIO FINAL:

SILVA EXTINTORES LTDA

CNPJ: ©5.158.735/0001-61

PAGADOR :

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO

CNPJ: ©5.783.206/0001-59

==zsas

NR. DOCUMENTO 52.761
DATA DE VENCIMENTO 20/06/2024
DATA DO PAGAMENTO 27/05/2024
VALOR DO DOCUMENTO 100,00
VALOR COBRADO 100,00
NR.AUTENTICACAQ A.D20.426.ECC.428.152

BIEII--I-.EEIISBSSIlll--ln------l.-------I======
Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

6800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0808 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.

Aceita Pix? E o jeito mais rapido de vender. Seu
cliente paga e voce recebe em segundos. Cadastre
sua chave Pix PJ no BB Digital, App ou agencias.

Prefeitura Municipal de Jodo Monievade
CONFERE RIGINAL.
Data

Ass¥natura/Nome/Mamcu;a







" ASSUNE @)
ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

.‘g_ 7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
ITEM | PRESTADOR DISCRIMINACAO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
- DE DO SERVICO DESPESAS PAGAMENTO
‘ SERVICO PRESTADO
§ DOCTO | N° [ DATA VALOR | DATA DA
f FISCAL EMR$ TRANSF.
ELET.
Geralda
~~ A.M.dos
1) Santos Monitoria NF 18 |08/05/2024 |1.782,00 13/05/2024
Geralda
A.M.dos
2) Santos Faxina NF 17 |08/05/2024 | 320,00 13/05/2024
Raquel A.dos
3) Santos Monitoria NF 2 15/05/2024 | 1.134,00 15/05/2024
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS R$ 3.236,00

I
Jodo Monlevade, 27 de maio de 2024 < ope : i‘/'
Braqho Marcio Carneiro
Téc. em Contabilidadge
CRC/MG 43.410
CPF; 764.778.606-78

Braulio Marcio Carneiro
bl A P e
Wr  TOR Vo, 0l
Maria Gorete da Silva

-

e Eer:

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade
CONFERE (I

Da:ta. i‘ﬁiﬁi&@/&
JOIN'Y

Assinatura/Nome/Matricula




MRSV AUANEDN da NFo-e

Chave de Acesso da NFS-e .
313620722160972910001 18000000000001 824052058388967

Numero da NFS-e Competdncla da NFS-e
18 08/05/2024

Série da DPS

Némero da DPS
18 900

Data e Hora da emissdo da NFS-e
08/05/2024 13:59:22

Data e Hora da emiss&o da DPS
08/05/2024 13:59:22

105 41

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificad

pela leitura deste cédigo QR ou pela consuita d
chave de acesso no portal nacional da NFS-¢

EMITENTE DA NFS-6 CNPJ 7 CPF I NIE Tnscricao Municipal Telofone

Prestador do Servigo 16.097.291/0001-18 - (31) 3852-8738

Nome / Nome Empresarial E-mail

GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS 00968259600 cydaartes@gmail.com

Enderego Municipio CEP

JOSE DE ALENCAR, 575, PALMARES Jo&o Monlevade - MG 35931-047

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF /' NIF Inscrigdo Municipal Telefone
05.783.206/0001-59 118087 -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE -

JOAO MONLEVADE

Enderego y Municiplo CEP

AV RODRIGUES ALVES, 395, REPUBLICA Jodo Monlevade - MG 35930-092

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVICO PRESTADO
Cédigo de Tributagao Nacional Local da Prestagao

Cédigo de Tributagao Municipal
08.02.01 - Instrugao, treinamento, -
orientagao pedagdgica e educacion...
Bl crigdo do Servigo

ESTAGAO DE SERVICO DE MONITORIA NO PERIODO DE ABRIL/2024
132HS X 13,50 = 1.782,00

Jodo Monlevade - MG

Pals da Prestagéo

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagéo do ISSQN

Pals Resultado da Prestagéo do Servigo
Operagéo Tributavel -

Municipio de Incidéncia do ISSQN

Jodo Monlevade - MG

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Numero Processo Suspenséio Beneficio Municipal

- Nao - -

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Redugses Célculo do BM

R$ 1.782,00 - = "

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado

- - Nao Retido -

TRIBUTACAO FEDERAL

IRRF cpP 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$ 1.782,00 R$ R$ -

IRRE. CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e

R 0 - R$ 1.782,00
“TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federals Estaduais

Municipais

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Termo de Fomento ne 04/2022
O ,é‘/ Q8 [ g~
b ddllen  <nvils Oy n Ll

Maria Gorefe dg ilva

S0 TR b SR

Prefeitura Municipal de Jodo Montevade
CONFERE £COM Q ORIGINAL.
Data:

Assirial‘ura/l\lsme/f«?atx%ula




Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia
Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

2220-9
54812-X ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD

104 CAIXA ECONOMICA FEDFRAL
607 JOAO MONLEVADE:

gsr)\ta corrente (com 56833

CNPJ ~ 16.097.291/0001-18

Nome favorecido GERALDAAPARECIDA MARCELINO DOS SANTOS

Finalidade CREDITO EM CONTA

Namero documento  51.303

Valor 1.782,00

Destinagéo 0

Data transferéncia 13/05/2024

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticagéo SISBB  9CF84B56688F23ER

Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS 13/05/2024 08:29:20
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA 13/056/2024 08:53:12

Transag@o efetuada com sucesso.

Transagéo efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

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

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

CONFERE
ata,

OREGINAL.

94

Assinatura/Nome/Matricula

autoatendimento/index.html?v=2.32.0#ltemplate/~2Fpendencias-—ZFGTPY.bb%SFdisponiveICelular'-'slm 36




ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL — ASSUME
AV. RODRIGUES ALVES, N° 395, CEP 35930-092, BAIRRO REPUBLICA, JOAO MONLEVADE, MINAS GERAIS.
CONTATO: (31) 3850.5663 E-MAIL: assumejm@outlook.com

RELAGAO DE HORAS DAS MONITORAS DAS OFICINAS DE ARTESANATO - ASSUME
MONITORA: Svcalab Nposeeids Maresl) oy o G2
DATA | ENTRADA SAIDA ASSINATURA

UDY | IS5 T 17601 Oa. Clially Bipicedn Tuolmo So Do

lowenaul 9:32 0] 5700 D [0 fh Ajorrc Notlime 3oy Som T
95040001 <S4 0 [ 7707 7o <07 7T Bpasttids Maiteling Sn pmn o
ooy SLSA b L Je o8 &b S Rbai @b NoatGlhno oo Snm 2

4. DM 7R ) [ Jz -0l & Shalan Bhi o) Nonord oo o 2> Somm B
goy QNG 52 0 [ i 0o O Soaloh  Dnisedy Mearldime ro or Fou

oll waQ e 3241 o2 4 el PR 9. Moneolio R A.D\S\WJ

-Dc‘mow,c </ M& \“ ey .@( VQ \QW b\x&xsm\\wf gmxm&mx\mln/ww @D\JM&

loy W]/ - 52 7 le: 02 Uh. Q%M\u\\r Bhais o Deter s s X0 Som 77
22.0U <7 Sy G lelog 4 ol Rbais O % N1l e Son G 7o
L0009 9@ D 7409 D] Open /0 s Mot 0il e Doy Sop Tos
D1 2 B 177 oy B Slafdo Mool Daied e A s Eo
70U 30U/ T 3a G [ 7701 . Slall D i Modtel 2o, S0 S b

QU041 7 58 0 T 17 00 T Silialon Nbowe & ?ﬁ@\vuﬁg
EQ 55 i 09 4. M&i% : el b \Sggg B or, Sar 7

OBSERVAGAO: INTERVALO DE 11:00 AS 13:00 HORAS, DIARIAMENTE, PARA A REALIZAGAO DO ALMOCO.

o
/

/
Vi s 8

MARIA GORETE DA SILVA

: o
0 ek ¢ e lat

[ .
[2 _\\‘Q(V\\QN“

VICE- PRESIDENTE (EM EXERCICIO) CONFORME CLAUSULA, ART.23° DO ESTATUTO DA ASSUME.



AV. RODRIGUES ALVES, N° 395, CEP 35930-092, BAIRRO REPUBLICA, JOAO MONLEVADE, MINAS GERAIS.

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL ~ ASSUME

CONTATO: (31) 3850.5663

RELACAO DE HORAS DAS z_OZxM/Mgm DAS

E-MAIL: assumejm@outlook.com

 OFICINAS DE ARTESANATO - ASSUME

MONITORA: _{%Valoo. Mouareh Worerdyeo S Gom o
DATA [ ENTRADA SAIDA ASSINATURA
Lol -2 F/: a0 In Kok | Lpn/h Moiad Naied po oo Som s

EE& 18 .0 & - .,M\,:\;\u\..wdr i ords SEE%\\NQJLU@V S T
E.Wmt ‘Zo 0, JE.00 O [Xiinfm Apnords  NMosveliomo o om 767
2364 DRI an Oy 2.0 L. - r\\ﬁug\wu .DLGG\Q@,M%P Mot @1lson0 20> Sono Ty

L-0u- 22015 . n O (800 Oy | Snlds R nicicn NMaierdomo S Son 7o
mm.&wma Fa S Slun/dy ppteg b Noial oo o0 Gom 7
0.0yl mde Wetrdlaliam | 200 alds Bhniiads Naicrto s S oot

OBSERVAGCAO: INTERVALO DE 11:00 AS 13:00 HORAS, DIARIAMENTE, PARA A REALIZACAO DO ALMOCO.
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MARIA GORETE DA SILVA

VICE- PRESIDENTE (EM EXERCICIO) CONFORME CLAUSULA, ART.23° DO ESTATUTO DA ASSUME.
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PN b it 1 s i atait e R L

Chave de Acesso da NFS-e
31 3620722160972910001 18000000000001 724054566130932

'Nt'xmero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissdo da NFS-e
17

08/05/2024 08/05/2024 13:56:49
Ndmero da DPS Série da DPS ! Data e Hora da emissdo da DPS <
17 900 08/05/2024 13:56:49 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada

pela leitura deste cddigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF/NIF Inscrigdo Municipal Telefone

Prestador do Servigo 16.097.291/0001-18 - (31) 3852-8738

Nome / Nome Empresarial ' E-mail

GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS 00968259600 cydaartes@gmail.com

Enderego Municipio CEP

JOSE DE ALENCAR, 575, PALMARES Jodo Monlevade - MG 35931-047

Simples Naclonal na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributaria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) s

TOMADOR DO SERVIQO CNPJ/CPF/NIF Inscrigdo Municipal Telefone
05.783.206/0001-59 118087 -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE -

JOAO MONLEVADE

Enderego Municlpio CEP

AV RODRIGUES ALVES, 395, REPUBLICA Jodo Monlevade - MG 35930-092

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVICO PRESTADO
Cédigo de Tributagdo Nacional Codigo de Tributagao Municipal Local da Prestaggo

07.10.02 - Limpeza, manutengédo e -

conservagao de iméveis, chaminés,

P~

+ rlgéo do Servigo 1

PRESTAGAO DE SERVICO DE LIMPEZA NO PERIODO DE ABRIL/2024

Jo#o Monlevade - MG

Pals da Prestagso

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN

Pals Resultado da Prestagéo do Servigo
Operagéo Tributavel -

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Jodo Monlevade - MG

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensio da Exigibilidade do ISSQN Nimero Processo Suspensio Beneficio Municipal
s Nao - 3
Valor do Servi Desconto Incondicionado Total Deduqées/Reducbes Célculo do BM
R$ 320,00 - = .
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengdo do ISSQN ISSQN Apurado
: - Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CP CSLL
PIS COFINS Retengéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 320,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$/ ™ - ! R$ 320,00
"TO1 IS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federals Estaduals Municipals
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Termo de Fomento n° 04/2022
o/ 13N | ki
Xl U s, G Do / R pex SZTEN

Maria Gorete da Silva

frdede S S LR AT

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

CONFERE E)\é M E ‘é’ %:'"
Data;
%

‘

INAL.

Assinatura/Nome/Matricula




Banco do Brasil

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia
Conta corrente

2220-9
54812-X ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD

Creditado

Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 807 JOAO MONLEVADE

g\c;r)na corrente (com 56833

CNPJ 16.097.291/0001-18

Nome favorecido GERALDAAPARECIDA MARCELINO DOS SANTOS
Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  51.304

Valor 320,00

Destinagao 0

Data transferéncia 13/05/2024

"C" - CPFICNPJ

diferente

Autenticagdo SISBB  C9E4CBF054426D1F

Assinada por

JC684459 VALDELINO SALES SANTOS
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA

Transagéo efetuada com sucesso.

13/06/2024 08:29:53
13/05/2024 08:53:12

Transagéo efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

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

Prefeitura Municipal de Jodio Manlevade

Rk
Q:‘ E N

Assinatura/Nome/Matricula

e

NAL.

-autoatendimento/index.html?v=2.32.0#Itemplatel~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponIveICeIuIar=slm 4/6
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Associagédo dos Usuarios do Servigo de Saude Mental - ASSUME
AV: Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica, Jogo Monlevade - Minas Gerais.
assumejm@outlook.com
Contato: (31) 38505663
PLANILHA DE EVIDENCIA DE SERVICOS PRESTADOS - ASSUME

Eu é@»a/a& ‘Dl}uu 2 Morgbome Vs b

inscrita no CPF sob o nimero _ o G4 LI Y4500 , confirmo o
servigo prestado de ,ﬁOOC/‘W efetuada para a
Associaggo dos Usuarios do Servigo de Satde Mental - ASSUME, na data de

QZ/QQ_IQQ(, com horério de entrada de &7 oo 4 e de saida as

/ / L
JJMQA%A!@.O)Z, /ba«ca/_,‘wv p%Y Gly,%; é&,a, 7%4;‘??7_@@ LLER ,ﬁoz’bk

Prestador do Servigo Maria Gorete da Silva
Vice- Presidente

(em exercicio)conforme Clausula ,Art.23°do Estatuto da Assume

Jo&o Monlevade - MG,«Q Y de JZ’A// de 19099 C,/ .

Prefeitura Municipal de jodo Monlevade
CONFERE ¢( NAL.

Data:

v

‘A:s}natur::/i\.'orr.e/M:.-*trmd!:a

i e —
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Associagdo dos Usuérios do Servigo de Salde Mental - ASSUME
AV: Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica, Jodo Monlevade - Minas Gerais.
assumejm@outlook.com

Contato: (31) 38505663
PLANILHA DE EVIDENCIA DE SERVIGCOS PRESTADOS - ASSUME

Bu falh Aoveaidy Moo eling yn Smdon

inscrita no CPF sob o nimero 00 R4L93 S g o , confirmo o
servigo prestado de FO@:{O') 28 efetuada para a
Associagdo dos Usuarios do Servigo de Satde Mental — ASSUME, na data de
QL /Q_C{_/ ﬁ# com horério de entrada de (;,\7 . OO Z,, e de saida as

Ll s 03,

: . : o : Pt 4 // F AR ‘
J’ LMU@J‘A m(M 0&%/(7’\(7 &J g)’)’)g; i / 'é’/'f' Nerd, C’ O34/ A o ¥/} /(wécx

Prestador do Servigo Maria Gorete da Silva
Vice- Presidente

(em exercicio)conforme Clausula ,Art.23°do Estatuto da Assume

Jodo Monlevade -~ MG, 9y de Do de -,

prm— ﬂ-, R
Prefeitura Municipai de Joao Monleva

CONFERE COM Q C© ii@’ﬁ\i/&.

Data:
ome/Matricuia

e

Assinatura/N:

v o T

rns st



Associagéo dos Usuarios do Servigo de Salde Mental - ASSUME
AV: Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica, Jozo Monlevade - Minas Gerais.
assumejm@outlook.com
Contato: (31) 38505663
PLANILHA DE EVIDENCIA DE SERVIGOS PRESTADOS -~ ASSUME

Eu gﬁw&my\wicﬁ Nareeliag o éﬁ)Somﬁ?

inscrita no CPF sob o numero 0L E2T Qo0 , confirmo o
servigo prestado de F O eon o efetuada para a
Associagédo dos Usuarios do Servigo de Salde Mental - ASSUME, na data de
,Li/m{_/ % com horério de entrada de __ £: ¢y, 4, e de saida as
J3700

7A)

, ) [ / 0 e
f Mﬂg\. /D'IQ&M‘L@OA )ﬂ(MGLa(m,oa)?) Wc;) ’j:k - r/;’ LVva: L. 283 ?-5;{,{,&

Prestador do Servigo Maria Gorete da Silva
Vice- Presidente

(em exercicio)conforme Clausula ,Art.23°do Estatuto da Assume

Ry Monlmvade - MOLZ 0o N0t g G D4

B L S ——— e

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

E COM Q DRIGINAL

] \ QQ

JOJat
N |

Assinatura; Nome/Matricula
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Associagdo dos Usuarios do Servigo de Saude Mental - ASSUME
AV: Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica, Jodo Monlevade - Minas Gerais.
assumejm@outlook.com
Contato: (31) 38505663
PLANILHA DE EVIDENCIA DE SERVICOS PRESTADOS - ASSUME

fo Lok Ynia ) Moty Sn o, 0

inscrita no CPF sob o numero 0062 IS X 50 , confirmo o
servico prestado de XYy nar efetuada para a
Associagdo dos Usuarios do Servigo de Salde Mental - ASSUME, na data de

Qé/@_(L/_Qg, com horério de entrada de (Q Neo /) e de saida as
13:00 4

/ ; 75 2 / € A0 2
XMQL%MW};B Moacels v 0\93 Qom’]?")’) P 2T 00 ‘;f,(>i)/9[x oAb 20l

Prestador do Servigo Maria Gorete da Silva
Vice- Presidente

(em exercicio)conforme Clausula ,Art.23°do Estatuto da Assume

Jo&o Monlevade - MG)4 de _ Nl S de 9 Y

[ ——— g s
Prefeitura Munici
CONFERE

‘_',c,-‘.:

“(V

i
ey N —————s e e e e ——r————



wraNn ve YIi.W

o W Servico eletronica

Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-o
i 3620722402823650001 70000000000000224055443345320

Nuamero da NFS-g Competéncla da NFS-e Data e Hora da emiss&o da NFS-e

2 15/05/2024 15/05/2024 09:44:24

NGmero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS b e

2 900 15/05/2024 09:44:24 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddigo QR ou pela consulla da
chave de acesso no portal nacional da NFS-g

EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone

Prestador do Servigo 40.282.365/0001-70 - (31) 8844-6600

Nome / Nome Empresarial E-mail

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS 03318934607 RAQUELGIOVANE@YAHOO.COM.BR

Ender: Municipio CEP

BELO HORIZONTE, 72, BAU Jo&@o Monlevade - MG 35930-328

Simples Nacional na Data de Competéncla Regime de Apurag#o Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVICO CNPJ/ CPF / NIF Inscrigo Municipal Telefone

05.783.206/0001-59 - -

Nome / Nome Empresarlal E-mall

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE -

JOAO MONLEVADE

Enderego Municipio CEP

AV RODRIGUES ALVES, 395, REPUBLICA Jodo Monlevade - MG 35930-092

INTERMEDIARIO BO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NES-o

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributag&o Nacional Cédigo de Tributag&o Municipal
08.02.01 - Instrugao, treinamento, -
—orientacéo pedagdgica e educacion..,

Local da Prestag#o
Jodo Monlevade - MG

Pals da Prestago

Tlpo de Imunidade

Valor do Servigo

Suspensé&o da Exiglbilidade do ISSQN
N&o

Municipio de Incidéncla do ISSQN
Jo&o Monlevade - MG

Nimero Processo Suspensso

Jescrigdo do Servigo
PRESTAGAO DE SERVICOS DE MONITORA REFERENTE AO MES DE ABRIL/2024.
TRIBUTAGAC MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN Pafs Resultado da Prestac#o do Servigo
Operagéo Tributavel -

Regime Especlal de Tributago
Nenhum

Beneficlo Municipal

IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos
R$ 0,00 5

Desconto Incondicionado Total Deducbes/ReduqOes Célculo do BM
R$ 1.134,00 - - -
BCIssaN Allquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado
- - N&o Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cpP CSLL
PIS COFINS Retengéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 1.134,00 R$ R$ -

Valor Liquido da NFS-e

Matia Gorete da Silva”

CONFERE
Data?

R$ 1.134,00
AIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federals Estaduals Municlpals
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES
Termo de Fome{nto n® 04/2022
/151 0512+ y Y e ) st lilet
L/ 4, ﬂ/uﬂp hor ,701-7‘:1 £ LAXR, Prefeltura MUJ'hCi.\Jvf; ua0 Monjevade

Assinatura/Nome/Matricula

G




Banco do Brasil

Transagdes Pendentes

&

G337151007585786007
15/05/2024 10:10:12

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia 2220-9

Conta corrente 54812-X ASSOCIACAO $ M J.MONLEVAD

Creditado

Banco

Agéncia (sem DV)
Conta corrente (com
bv)

260 NU PAGAMENTOS - [P
1

569309375

CNPJ 40.282.365/0001-70

Nome favorecido RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS 03318934607

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  51.501

Valor 1.134,00

Destinagéo 0

Data transferéncia 16/06/2024

"C" - CPF/ICNPJ

diferente

Autenticaco SISBB  C84080E5C8BI489A

Assinada por JC684459 VALDELINO SALES SANTOS 16/05/2024 10:02:39
JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA 16/05/2024 10:10:12

Transag&o efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JB461598 LAZARA MARIA DA SILVA.

-~

J’%/ v

O O A0 o ey s T A T M A

Prefeltura Municipal de Jodo Mon!evade-
COM‘ERE L :

NS 7

Assinatur 4‘“..;’1’»:.:'4 stricul

-~

https:/lautoatendimentoZ.bb,com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2 .32.0#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponivelCelular=s. s AN
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N assUME &6

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE
MENTAL DE JOAO MONLEVADE — ASSUME

ANEXO IV

DECLARACAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS
APRESENTADOS NA PRESTACAO DE CONTAS

DECLARACAO

MARIA GORETE DA SILVA, Vice-Presi(’iente do (a) ASSOCIACAQ
DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME, inscrita no CPF sob o n° 628.084.436-68,
DECLARA, para os devidos fins e sob as penas da lei, que a Organizagéio da Sociedade
Civil manterd em seu arquivo os documentos originais que compdem a prestagdo de
contas da parceria referente ao Termo de Fomento n® 04/2022.

Jodo Monlevade, 27 de maio de 2024

7/ 7 Wi A G himo ¢
/ o & s :,‘ . YJ p > of
Aty TT03H 0 An AL

Maria Gorete da Silva

ot a3 -

B T T m——

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

CONFERE C( E ;"’-. fi&vAL.

Dataf
Assinatura/Nome/Matricula
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N ASSUME
ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE
MENTAL DE JOAO MONLEVADE — ASSUME

ANEXOV
DECLARACAO DO CONTADOR RESPONSAVEL PELA ORGANIZACAO DA
SOCIEDADE CIVIL

DECLARACAO

MARIA GORETE DA SILVA, Vice-Presidente do (a) ASSOCIACAO DOS
USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE -
ASSUME, inscrito no CPF sob o n° 628.084.436-68, DECLARO, para os devidos fins e
sob as penas da lei, que BRAULIO MARCIO CARNEIRO, inscrito no CPF sob o n°
764.778.606-78, CRC n° 48410, é o contador responsével pela referida Organizagéio da

Sociedade Civil e que seu registro estd regular junto ao Conselho Regional de
Contabilidade, conforme cépia anexa.

Jodo Monlevade, 27 de maio de 2024

A\

g
Iu:‘ . .
Braulio Marcio Carneiro

sulio Marci i Téc. em Contabilidade
Braulio Marcio Carneiro CRC/MG 48.410
CRC/MG 48.410 CPF: 764.778.606-78

/ .
/

7/ *‘/:/’ A q-ur
Y /! LR Z ’t‘.‘-’}jﬂ"/"”( X /Iéﬂk

Maria Gorete da Silva

17)
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE
DE MINAS GERAIS

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DE MINAS GERAIS
CERTIDAO POSITIVA COM EFEITO NEGATIVO DE DEBITOS

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DE MINAS
GERAIS certifica que o(a) profissional identificado(a) no presente documento
encontra-se em dia com seus débitos perante o CRC.

IDENTIFICAGAO DO REGISTRO

NOME................. : BRAULIO MARCIO CARNEIRO
REGISTRO.......... : MG-048410/0-0
CATEGORIA........ : TECNICO EM CONTABILIDADE
2 o AR D MT778.606-**

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida

quaisquer débitos ou infragdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCMG contra o referido registro.

A falsificagdo deste documento constitui-se em crime previsto no Cddigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva agéo penal.

Emissédo: MINAS GERAIS, 27/05/2024 as 18:45:009,
Valido até: 30/06/2024.

Codigo de Controle; 636454,

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCMG.

st o etz

Prefeitura Municipal de Jo

CONFERE COM QyOR] " } i
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ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE
JOAO MONLEVADE - ASSUME

NOTA EXPLICATIVA

ASSOCIAGAO DE USUARIOS DO SERVIGCO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE-ASSUME

CNPJ 05.783.206/0001-59

Av.Rodrigues Alves, n? 395, Bairro Republica na cidade de Jodo Monlevade/MG

Tendo em vista o aditivo do Plano de Trabalho referente ao Termo de Fomento
n? 04/2022, vimos esclarecer que os servigos de monitoria realizados pelas titulares
das empresas GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS, CNPJ
16.097.291/0001-18 e RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS, CNPJ
40.282.365/0001-70, foram compensados nos dias e horarios especificados:
29/04/2024-Feriado-6 horas
30/04/2024-Ponto facultativo-6 horas
TOTAL: 12 horas
GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS
Dias trabalhados para compensagéo:
22/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
23/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
24/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
25/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
26/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
TOTAL: 20 horas
Possui crédito de 8 horas para compensagéo

Pt: € clpal de 1080 Monlevade
onge SRR Catt
.‘ . L N~
—Assinatura/Nome/Matricua __J cl lgzgho F. de Almeidg
O da Divijes
de Saide 1y, 7m W
3 Jolio Moite: o ;"('
(/// e

Av.Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica-Jodo Monlevade/MG, CEP 35930-092
e mail: assumejm@outlook.com



ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE
JOAO MONLEVADE - ASSUME

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS
Dias trabalhados para compensacao:

i 22/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
23/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
TOTAL: 8 HORAS

Falta compensar 4 horas

E Para clareza, dato e assino a presente.

~ Joé&o Monlevade, 27 de maio de 2024.

/ 2l -/ e 2
il {’u«( o DLULF L Y
Maria Gorete da Silva
VICE PRESIDENTE

L

\.@yuﬂrkﬂfh%’rde Almeida
ordenadora da Divisdo

de Salde Mental de
Jo%o Manievade - MG

amia 212 R st S AT

Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

CONFERE 1Q ORI ‘ﬂ\iAL.
Data:
©S4090” AA0M
ssinatura/Nome/Matricula

oo A .-»,.-wm‘-—-—--u.J

Av.Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Repiiblica-Jodo Monlevade/MG, CEP 35930-092
e mail: assumejm@outlook.com
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11/06/2024, 14:14

Gmail

ASSUME- PRESTACI\O DE CONTAS DA 22 PARCELA DO 2° TERMO ADITIVO AO
TF-04-2022

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 11 de junho de 2024 as 14:12

Para: SESAMO CAPS Il <sesamojm@gmail.com>, gloria borges <glorinhaborges@yahoo.com.br>, "cc:
ContabilidadePrecisa" <braulio@contabilidadeprecisa.com>, saude@pmjm.mg.gov.br, Associagao de Salide Mental de
Joao Monlevade <assumejm@outlook.com>

Favor confirmar o recebimento deste E-mail.

Prezados,
Boa tarde!

Apos a anadlise da prestagado de contas referente a 22 parcela do 2° Termo Aditivo do
Termo de Fomento n°® 04/2022- ASSUME, seguem as pendéncias:

- Pagina 01 corrigir o nimero da parcela de acordo com o documento anexo.

- Pagina 02 corrigir o tipo de parceria, o valor total da parceria e o nimero da parcela de acordo com o documento
anexo.

- Pagina 07 enviar fotografias coladas no formulario, o formulario néo deve ser apresentado em branco.

- Paginas 10 e 11 enviar fotografias coladas no formulario, o formulario ndo deve ser apresentado em branco.
A fotografia constante na pagina 11 € da prestadora de servigos que foi contratada para ofertar oficinas de
artesanato e ndo como auxiliar de limpeza.

-NOTAS IMPORTANTISSIMAS:

- Pagamento de prestador de servigo cujo CNPJ nao consta atividade de SERVIGCOS DE LIMPEZA esta
incorreto.

- O valor pago devera ser devolvido para a conta bancaria da parceria- Agéncia 2220-9, Conta Corrente n°
54812-x , pois o prestador de servigo esta recebendo um servigo em desconformidade com o cédigo de
tributagao nacional (ver CNPJ).

- A decisdo de contratar um prestador de servigo em conformidade com a lei, com cédigo de tributagao
—. nacional correto, cabe a Administragcao da ASSUME.

- Esta ocorrendo auditoria pelos controles interno e externo no Setor de Parcerias e ja fomos notificados
sobre essas inconsisténcias nos processos de prestagao de contas das parcerias formalizadas com o
Municipio, cabendo san¢ao administrativa as partes em caso de descumprimento desta norma.

- Estamos orientando os contadores das OSCs para:
Observarem se o CNPJ dos prestadores de servigos, dos fornecedores, dos orgamentos apresentados,
estdo ativos e condizentes com o cédigo de tributagdo nacional para o qual estdo sendo contratados.

- Paginas 33, 34, 35, 36, 37, 38 e 39 devolver o valor de R$ 100,00 para a conta bancaria da parceria- Agéncia
2220-9, Conta Corrente n° 54812-x, pois a compra realizada foi no fornecedor com o valor maior de 03 orgamentos
apresentados, portanto em desconformidade com a utilizagcdo de recurso publico recebido pela OSC do Municipio.
Além disso, o valor da NF paga pela ASSUME néo condiz nem com o orgamento apresentado pela empresa, que foi
o valor maior de todos os 3 orgamentos e o valor da nota fiscal foi ainda maior que o maior orgamento.

- Enviar contratos ou termos aditivos, se for o caso, atualizados, dos prestadores de servigos (monitores,
contador) e dos fornecedores da ASSUME (aluguel, internet) de acordo com a vigéncia da parceria 01/04/24 a
31/12/24.

- Enviar os 03 orgamentos de prestacao de servigos relacionados a contratagcdo da monitora de oficinas -
Raquel.

OBS: As correcoes dos formularios estdo de acordo com o item 12 do Plano de Trabalho.

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=6e8bb167eb&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r-1044260891043620753&simpl=msg-a:r4339586361...

12



11/06/2024, 14:14 Gmail - ASSUME- PRESTAGAO DE CONTAS DA 22 PARCELA DO 2° TERMO ADITIVO AO TF-04-2022
12. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO -

12  Parcela do 2? Parcela do 32 Parcela do 42 Parcela do 52 Parcela do
Segundo T.A. Segundo T.A. Segundo T.A. Segundo T.A. Segundo T.A.
R$ 6.000,00 R$ 6.000,00 R$ 6.000,00 R$ 6.000,00 R$ 6.000,00
ABR/2024 MAI/2024 JUN/2024 JUL/2024 AGO/2024

62 Parcela do 72 Parcela do 82 Parcela do 92 Parcela do

Segundo T.A. Segundo T.A. Segundo T.A. Segundo T.A.

R$ 6.000,00 R$ 6.000,00 R$ 6.000,00 R$ 6.000,00

SET/2024 0OUT/2024 NOV/2024 DEZ/2024

Prazo para entrega da documentacgao: 13/06/2024, até as 10, impreterivelmente.
Pauliana

Setor de Parcerias - MROSC
PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE
Website: www.pmjm.mg.gov.br
Rua Geraldo Miranda, n° 337, Bairro Alvorada
CEP: 35930-027, Joao Monlevade - MG
Telefones: (031) 3859-2553 - whatsapp

(031) 3859-2554

" JOAO MONLEVADE

;ﬁ: PREFEITURA MUNICIPAL
: fi} Administracdo 2021-2024

bk REPA260_099494.pdf
5488K

R L BT

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=6e8bb 1 67eb&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r-1044260891043620753&simpl=msg-a:r4339586361... ~ 2/2



02/07/2024, 14:09 Gmail - PRESTAGAO DE CONTAS TERMO DE FOMENTO 04-2022- ASSUME

e ﬂ_“; f'ﬂa;! SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gm'

PRESTAGCAO DE CONTAS TERMO DE FOMENTO 04-2022- ASSUME

2 mensagens

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 1 de julho de 2024 as 14:49
Para: Associagao de Saude Mental de Jodo Monlevade <assumejm@outlook.com>, "cc: ContabilidadePrecisa"
<braulio@contabilidadeprecisa.com>, saude@pmjm.mg.gov.br, SESAMO CAPS I <sesamojm@gmail.com>, gloria
borges <glorinhaborges@yahoo.com.br>

Favor confirmar o recebimento deste E-mail.
Prezados

Boa tarde

Apos reanalise da documentagao da prestacéo de contas das despesas do més de abril/2024, o correto é 12
parcela do 2° Termo Aditivo ao Termo de Fomento n° 04/2022.

—. Peco desculpas pelo erro e solicito por gentileza, que fagam as corregdes nos formularios que compdem O processo
de prestacao de contas:

1% Parcela do Segundo Termo Aditivo- despesas de abril.
2% Parcela do Segundo Termo Aditivo- despesas de maio.

Atenciosamente
Pauliana

Setor de Parcerias - MROSC
PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE
Website: www.pmjm.mg.gov.br

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Bairro Alvorada
CEP: 35930-027, Jodo Monlevade - MG
Telefones: (031) 3859-2553 - whatsapp

(031) 3859-2554

JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administracao 2021-2024

ContabilidadePrecisa <braulio@contabilidadeprecisa.com> 1 de julho de 2024 as 15:01
Para: SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com>, Associacdo de Satde Mental de Jodo
Monlevade <assumejm@outlook.com>, saude@pmjm.mg.gov.br, SESAMO CAPS Il <sesamojm@gmail.com>, gloria
borges <glorinhaborges@yahoo.com.br>

Ok

[Texto das mensagens anteriores oculto]

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=6e8bb167eb&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r900831522801 6957726&simpl=msg-a:r-7239666087... 7



ASSUNE

ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO &
MONLEVADE - ASSUME

OFICIO DE ENCAMINHAMENTO DA PRESTACAO DE CONTAS

Oficio n° 005/2024

Jodo Monlevade, 20 de junho de 2024

lIm2, Sr2
Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

Assunto: Prestacdo de Contas -Termo de Fomento n® 04/2022 - 12 parcela do 22 Termo Aditivo

Prezada Srg,

Encaminhamos a V. S2, a documentagéo referente a prestagdo de contas composta dos seguintes anexos:

Relatériode ExecugdodoObjeto - REO — Anexo I

Relatério de Execugéo Financeira - REF — Anexo ||
Declaragdode guardados originais dos documentos —Anexo IV
Declaragaoda realizagao da contabilizagdo dos recursos -AnexoV

B A0 e

Atenciosamente,
qlé/ ’,(/// }/’/[/ (/Zﬂ/ ;/ @é’c EJ/&

Maria Gorete da Silva

Recebidoem:09) (1 /94 Responsével: @,:;\QA o)
AU AR v

Prefeitura Municipal de JoaoMonievade
CONFERE COM O ORIGINAL.

Data: / /i ;

Assinatura/Nome/Matricula




ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

T ASSUNE

ANEXO II

RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

OSC PARCEIRA

Associagdo dos Usudrios do Serv Saude Mental de
Jo&o Monlevade-ASSUME

CNPJ

05.783.206/0001-59

OBJETO DA PARCERIA

Repasse financeiro para colaboragdo com o
funcionamento do espago de atividades Espaco
Convivéncia, que oferece atividades de terapia
ocupacional aos usuarios do servico de salde
mental da cidade de Jodo Monlevade

PERIODO DE EXECUCAOQ

04/2024

TIPO DA PARCERIA

Termo de fomento n°® 04/2022

VALOR TOTAL

| R$191.500.00

PRESTACAO DE CONTAS

1* PARCELA 2° TERMO ADITIVO
VALOR: R$ 6.000,00

DATA DO REPASSE:

10/05/2024

Prefeitura Municipal de JodoMonievade
CONFERE COM O ORIGINAL,

Datadﬂ/_o_ll'_ L

. P J \
Asslnatura/NoﬁeIMamcula

i

o o SE ST

Braulio Marcio Carneiro

Tec. em Contabilidade
CRC/MG 48.410
CPF: 7164.778.606-78



ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

I;: ASS;!mE

MONLEVADE - ASSUME

1 - DESCRIGCAO DO OBJETO DA PARCERIA:

pacientes.

- Objetivo Geral: (Conforme consta no ITEM 2 do Plano de Trabalho)

Repasse financeiro para colaboracao com o funcionamento do espaco de atividades
Espacgo Convivéncia, que oferece atividades de terapia ocupacional aos usuarios do
servigo de satde mental da cidade de Jodo Monlevade

~ Objetivos especificos: (Conforme consta no ITEM 7 do Plano de Trabalho)

Promover a socializagdo do paciente junto a sociedade; oferecer oficinas de
capacitagdo para os pacientes; oferecer atividades culturais e pedagdgicas aos

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

Publico Alvo (Conforme consta no ITEM 3 e ITEM 9 do Plano de Trabalho)

O publico alvo do projeto s@o usuarios de saude mental e seus familiares.

META/OBJETIVO | QUANTIDADE | NUMERO DE |[CUMPRIMENTO|JUSTIFICATIVA (QUANDO NAO
PREVISTA PESSOAS ATENDER A QUANTIDADE
ATENDIDAS | DAS ACOES PREVISTA)
PROGRAMADAS
(x)sim ( ) ndo
1) Manutengdo do Espacgo 10 22
Convivéncia
2)  Disponibilizagdo  de 10 22
atividades de artesanato,
ladicas, de lazer = Srefertara Municipal de JoaoMonlevade
socializagao para as CONFERE COM O ORIGINAL.
pessoas com sofrimento Data._(ﬂ_/ /_2.9_
mental de Jodo Monlevade :
no sentido de propiciar a Assinatura/Nome/Matricula
cada cidadédo a chance de
retomar a propria vida como
sua e como sujeito,
respeitando a singularidade; £ )
. ]
sraulio Mardio Cameiro

y

Téc. em Contal
CRC/MG 48.410

CPF: 764.778.606-78



“ ASSMﬁE

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE DATAS DATAS

- REALIZACAO PREVISTAS | CUMPRIDAS
1) Manutengdo do EspagoPagamento do Aluguel e04/2024 04/2024
Convivéncia IPTU da sede do espago
convivéncia

Gastos com agua, luz,
telefone/internet(incluida
instalagdo)

Limpeza da Sede

Servigo Contabil e
dministrativo da sede doj
Espago Convivéncia

2) Disponibilizagao deContratagdo del04/2024 04/2024
atividades de  artesanato,Monitores
ludicas, de lazer e socializagdoaquisicio de materiais
para as  pessoas  COMpgara as oficinas
sofrimento mental de Jo&o
Monlevade no sentido de
ropiciar a cada cidadao a
chance de retomar a prépria
}vida coOmo sua e como sujeito,
rlrespeitando a singularidade;

Oferecimento de Lanches
a0s usuarios

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.

Data LQEL/.Q}_K /_%.

Assinatura/Nome/Matricula

Tec. em Contab

/ 5 Al v 158 . .‘1‘1; J
J’ | CRC/MG 48.41
CPF: 764.778.606-78



ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVIGO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

q: ASSU@E

MONLEVADE —~ ASSUME

4 — RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISICAO DE

MATERIAL PERMANENTE

DATA/ LOCALIZAGAO

OBSERVACOES

30/04/2024-ESPAGO
CONVIVENCIA

MATERIAL PERMANENTE

OFICINA DE ARTESANATO/AQUISICAO DE

N

{ /7

Braulio é‘."ii;/cid Cerneird
Téc. em Contahiidage
CRC/MG 45,410
CPF: 764.778.606-78




1: ASSU@E

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

DATA/ LOCALIZACAO \SERVI(}OS DE FAXINA
27/04/2024-ESPACO
CONVIVENCIA 1

Jodo Monlevade, 20 de junho-de 2024
. /
i
Responsavel pela prestagéo de contas:
Braulio Marcio Carneiro
CPF 764.778.606-78

ira Safo o Hilia

Maria Gorete da Silva

Braulio Mam(/) Carneiro
Tée, em Contabilidade
CRC/MG 48.410
CPF. 764.778.606-78



1: ASS!&E

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

ANEXO IIX

RELATORIO DE EXECUCAO FINANCEIRA — REF

[OSC PARCEIRA Associagdo dos Usudrios do Serv Saude Mental de Jodo
Monlevade-ASSUME

CNPJ 05.783.206/0001-59

BJETO DA PARCERIA Repasse financeiro para colaboragdo com o
funcionamento do espago de atividades Espago
Convivéncia, que oferece atividades de terapia

ocupacional aos usuarios do servigo de satide mental da
cidade de Jodo Monlevade

PERIODO DE EXECUCAO  [18/04/2024 A 20/06/2024

TIPO DA PARCERIA Termo de Fomento n° 04/2022
VALOR TOTAL R$ 191.500,00
PRESTACAO DE CONTAS  |1* parcela 2° Termo Aditivo
h \ VALOR: R$ 6.000,00
{ DATA DE REPASSE:
\ 10/05/2024
Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.
Datam_/ ‘ 1/ 3
AsshaturJNomelMa)tﬂcuIan
Ak “
M

Braulio Mafcio Carneiro p >
Téc. em Contabilidade %
CRC/MG 48.410 Lt

CPF: 764.778.606-78



1: ASSU:&E

SUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

ASSOCIACAO DOS U

1 - EXTRATO BANCARIO

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERKE COM O ORIGINAL.

Data~09 /O‘j> / cq.q
£2000) 410930Y

Assinatura/Nome/Matricula

-

T4
4

{ ’\//

\

f
/

Braulio Marcio Carneiro
Téc. em Coniahilidade

CRC/MG 48.410
CPF: 764.778.606-78 ﬂ
//'f", /



21106/2024 16:25 Banco do Brasil
——"

isttizae i SUTUGaTes

roa 63332117130959641
= Consultas - Extrato de conta corrente 21106/2024 17:21:12

CRAPRESA )

Cliente - Conta atual

Agéncia 2220-9
Contacorrente  54812-X ASSOCIACAO S M J.MONLEVAD
Z;rriaogo do Més atual
Lancamentos
bal ::é ste. D v?n&e o Ag.origem  Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
2710512024 0000 00000 000 Saldo Anterior 17.82C
13/06/2024 > 2220 19569 502 Deposito em Dinheirc 22.201.966.900.044 10000 C 217.82C
9220-00-JOA0 MONLEVADE-JOAQ MONLEVADE,
14/06/2024 2220 99015 870 Transferéncia recebidia §52.220,000.002.172 6.00000C =
14/06 15:19 PMJM FUNDO MUN DE SAUDE
—~ 14/06/2024 0000 13105 438 TED 61.401 101,480
756 4108 D05783206000159 ASSOCIACAQ DE
14/06/2024 0000 13108 375 Impostos 61.402 306,58 D
PMJM - IPTU, ISSQN E OUTR
14/06/2024 0000 13105 363 Paglo conta elefone 61.403 120.83D
VALENET
14/06/2024 0000 13106 362 Pagamento conts luz 61.404 146,170
CEMIG DISTRIBUICAQ
14/06/2024 0000 13105 393 TED Transf Eletr. Disponiv 61.405 162,000
104 0607 016097291000118 GERALDAAPARE
14/06/2024 0000 13105 393 TED Tvansi Eletr Disponiv 61.406 500,00D
104 0607 023118839000124 PRECISA CONSU
14/06/2024 0000 13108 393 TED Transt Elets Disponiv 61.407 1.62000D
260 0001 040282365000170 RAQUEL APAREC
14/06/2024 0000 13105 593 TFD Transf Eletr Disponiy 61.408 562,560
237 1503 071216113000177 COMERCIAL FRA
oy 14/06/2024 0000 13106 144 Pix - Enviadio 61.409 1.250.00 D 144821 C
14/06 16:58 FLAVIA ANA DRUMOND ROCHA G
20/06/2024 2220 14204 502 Depdsito em Dinheiro 22.201.420.400.088 32000C 176821 C
2220-00-JOAO MONLEVADE-JOAO MONLEVADE,
21/06/2024 2220 19569 502 Depdositc em Dinhero 22.201.966.900.047 16,72C
2220-00-JOA0 MONLEVADE-JOAQ MONLEVADE,
21/06/2024 0000 00000 999 SALDO 1.784,93C
Saldo 1.784,93C
Juros * meeggr;':::glgpaa de JodoMonlevade 0.00
Data de Debito de Juros OM O ORIGINAL. 28/06/2024
OF * Data: OF /JQ.H, 0,00
Data de Debito de IOF 01/07/2024
Assinatura/None/Matelcula—

Transagao efetuada com sucesso por: 10664459 VALDELINO SALES SANTOS.

https:/lautoatendimemo.bb.com.brlapf—apj-autoatendimenlo/index.h:ml?v=2.35.0#/tempIate/~2Fconsultas~2F00942.bb%3Fh=sirn&ava|ie=sim




21i06/2024 16:25 Banco do Brasil

Prefeitura Municipal de JoaoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.

Data %%#

Assinatura/Nome/Matricula

hitps:/la utoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendime ntofindex.htmi?v=2.35.0#/template/~2F consultas~2 F009-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim 212



2110612024 15:42 Banco do Brasil

Visualizar Pix agrupados

Z

Yrrrisa ‘

G337211623924255007
Consultas - Extrato de conta corrente 21/06/2024 16:39:46

e

Cliente - Conta atual

Agéncia 2220-9
Contacorrente  54812-X ASSOCIACAO SM J.MONLEVAD
Z)'f{ri;’l‘ff o 05 /2024
Langamentos
balgntcete - ov‘i?ntento Ag. origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
1710412024 0000 00000 000 Saldo Anterior 106 C
10/05/2024 > 2220 99015 870 Transferéncia recebida 562.220.000.002.172 6.000,00 C 6.011,06 C
10/05 15:26 PMJM FUNDO MUN DE SAUDE
13/05/2024 0000 131056 362 Pagamenio conta luz 51.301 13427 D
CEMIG DISTRIBUICAQ
py 13/0612024 0000 13105 363 Pagto conta telefone 51.302 120,830
VALENET
13/05/2024 0000 13105 393 TED TranstElet.Disponiv 51.303 1.78200 D
104 0607 016097291000118 GERALDAAPARE
13/05/2024 0000 13105 393 TED TranskEletrDisponiv 51.304 320000
104 0607 016097291000118 GERALDAAPARE
13/05/2024 0000 13106 393 TED Transt.Eletr Disponiv 51.305 500,00 D
104 0607 023118839000124 PRECISA CONSU
13/05/2024 0000 13105 438 TED 51.308 93,70D
756 4108 005783206000159 ASSOCIACAQ DE
13/05/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.307 1.250.00 D 1.81026 C
13/05 08:54 FLAVIA ANA DRUMOND ROCHA G !
15/05/2024 0000 13106 393 TED TranstEletr Disponiv 51.501 1.134,00D 676,26 C
260 0001 040282365000170 RAQUEL APAREC
24/05/2024 0000 14175 983 TED Devolvida 100.002 458,44 C
AUSENC/DIVGNC NA IDENTF DO CPF/CNPJ
~ 24/05/2024 0000 13105 393 TED Transi.Eletr Disponiv 52,401 458,44 D 87626 C
237 1502 018107045000206 ORGANIZACAO D
27/05/2024 2220 99015 470 Transferéncia enviada 553.394.000.002.105 458,44 O
27/05 11.06 ORGANIZ DE CEREAIS
27/05/2024 0000 13105 109 Pegamenta de Boléto 52.701 10000 D 117.82C
SILVAEXTINTORES LTDA
31/05/2024 0000 00000 999SALDO 17.82C

Transagao efetuada com sucesso por: JC684459 VALDELINO SALES SANTOS.

Prefeitura Municipal de JoaoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.

p oaai00_ O L 3M.
A : N
=

/7
14 Y f

74 Assinatura/Nome/Matricula

hnps:/IautoatendimenLo.bb.com.br/apt-apj-autoatendime ntofindex.html?v=2.35 .O#Ilemplatel~2Fconsullas~2F009-2.bb%3Fh=sim&avalie=sim 172



21106/2024 15:42 Banco do Brasil

Prefeitura Municipal de
JoaoMoni
CONFERE COM O ORIGINAL.evade
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ﬂ ASSU@E

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

2 — DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DE RECEITA E DESPESA

TERMO DE FOMENTO Ne: 04/2022
PERIODOQ: 18/04/2024 A 13/06/2024
i RECEITA DESPESA
I
e
| DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
i
,~ 4 [} DESPESAS COM PESSOAL (It
‘ [ SALDO ANTERIOR R$ 11,06 ; FESSQAL (ftemn
RS 6.000,00
 a5/2024 [J REPASSE DA ‘ 2 oarcels 20 | 05/2028 [] DESPESAS COM MANUTENGAO RS 2.098,80
ADMINISTRAGAO PUBLICA P (Item 4)
1 TA.
[ DEVOLUCOES DE TARIFA 05/2024 [] DESPESAS COM MATERIAL DE RS 558,44
(Item 8) CONSUMO (Item 5)
RS 100,00
06/2024 [l oUTRAS DEVOLUCOES 05/2024 [] DESPESAS COM MATERIAL
(Item 8) RS 320,00 PERMANETE (Iitem 6)
RENDIMENTOS APLICACOES ]
C 05/2024 [ DESPESAS COM PRESTADORES RS 3.236,00
FINANCEIRAS DE SERVICO (Item 7)
RECURSOS PROPRIOS [J TARIFAS BANCARIAS (se
houver)
—
05/2024 | TOTAL DE RECEITAS RS 6.431,06 | 05/2024 TOTAL DE DESPESAS RS 5.893,24
= < - SALDO RS 537,82

e O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicagéo financeira.

e O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos devera ser apresentado ao final da

parceria, compreendendo o periodo da abertura até o encerramento de conta.
e Os rendimentos ser&o contabilizados ao final da parceria, o que justifica a diferenga entre o
saldo demonstrativo e o extrato bancario.

a7

/

Braulio Mddcio Carneiro

Prefeitura M:icipal de JodoMonlevade
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i: ASSU:&E

ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE - ASSUME

4. DESPESAS COM MANUTENCAO

DESPESAS COM MANUTENCAO

COMPROVANTE
COMPROVANTES DAS DESPESAS PAGAMENTO
il . DISCRIM DAS |
-TEM | FORNECEDOR | Jponpcag DOC . N° DATA | VALOR | DATA DA
TRANSF.
FISCAL EM R$ ELET
Flavia
B)) A.D.R.Gomes Aluguel Recibo 16 04/05/2024 |1.250,00 |13/05/2024
2) CEMIG Energia Fatura 140906406 | 18/04/2024 |[134.27 13/05/2024
Precisa Cons e
3) Ass Cont Ltda Contabilidade NF 167 08/05/2024 | 500,00 13/05/2024
4) Valenet Internet Fatura 23412107 20/04/2024 120,83 13/05/2024
5) DAE Agua Fatura 007260420240 | 01/04/2024 {93,70 13/05/2024
o
TOTAL DE DESPESAS COM MANUTENCAO R$ 2.098,80

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.
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ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

q: ASS%@E

MONLEVADE - ASSUME

5. DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO

(anegar cépias: documentos comprobatérios, comprovantes das transferéncias e orgamentos)

.
[ DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO
] COMPROVANTES DAS DESPESAS | COMPROVANTE PAGAMENTO
DISCRIMIN. DOS ey
ITEM | FORNECEDOR MATERIAIS poC ) EMISSAO | VALOR | DATA DA TRANSF.
ADQUIRIDOS FISCAL DODOC. | (R) ELET.
FISCAL
1) Org de Cereais Mde Lanches NF 155569 | 23/05/2024 | 458,44 | 24/05/2024
2) Silva Extintores Ltda Extintor NF 4074 24/05/2024 | 100,00 |27/05/2024
3)
| 4)
|
l l
| i | i
| TC .. DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO R$ 558,44

Prefeitura Municipal de Joa
t oMonle
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graulio Marcio Carneiro
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ﬂ ASSUﬁE

ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE — ASSUME

7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS —- TERCEIRIZADOS

1 DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
ITEM | PRESTADOR DISCRIMINACAO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
DE DO SERVICO DESPESAS PAGAMENTO
SERVICO PRESTADO
. DOCTO | N° DATA VALOR DATA DA
FISCAL EM R$ TRANSF.
ELET.
- t | Geralda
A.M.dos
1) Santos Monitoria NF 18 [ 08/05/2024 |1.782,00 13/05/2024
Geralda
A.M.dos
2) Santos Faxina NF 17 | 08/05/2024 | 320,00 13/05/2024
Raquel A.dos
3) Santos Monitoria NF 2 15/05/2024 | 1.134,00 15/05/2024
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS RS 3.236,00
N

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.
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“ ASSU:&E

ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO

MONLEVADE - ASSUME

8. COMPROVANTE DE DEVOLUCAO DE RECURSOS

(anexar comprovante de transferéncia)

ITEM|

VALOR RS MOTIVO DA DEVOLUCAO

OBSERVACAO

01

100,00Compra em desacordo com
or¢amento

* -

320,00[l’agamento irregular

Jodo Monlevade, 20 de junho de 2024

Responsivel pela p?ei's:taqio de contas:
Braulio Mércio Carneiro
CPF 764.778.606-78

@

/i / - / :;7 . //
ata o000 pex
Maria Gorete da Silva

féil |
.
v

draulio Mardo C.arneiro
Téc. em Contabilidade
CRC/MG 48.410
OPF: 764.778.606-78

Prefeitura Municipal de JodoM
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BANCO D0 BRASIL - 12:11:53
{ 0044
CUMFROVANTE DE DEPOSITO EM CONTA CORRENTE
EM DINHEIRO
CLIEMTE: »ﬂr,A!AU S M J_MONLEVAD
thNlLA 2220-9 CONTA: T 812 X
DATA LRTASR S e - e -
o 13/05/2824
NR, DOCUMENTD
YALOR DINHEIRD S S?SBﬁgg
VALOR TOTAl 100, 0@

NRLAUTENTICACRD  f 5AW392‘0?1“FF1 367
LEIA NO VERSO COMD CONSERVAS' 1
ENTRE OUTRAS. INFORMACOES, | ' CUCUMENTO,

20/06/2024 - BANCO DO BRASIL - 12:48:189
202014204 o088
COMPROVANTE DE PEPUSTTO EM CONIA CORRENTE
€N DINHEIRD

CLIENTE: ASSOCIACAG S M J.MONLEVAD

AGENCIA ?729 9 CONTA: 54 812 X
DATA ' "~ 20/06/2024
NR. DOCUMENTO 22 201,426,400 088
VALOR DINHETRO 328, 00
VALOR TOTAL 320,
NRAUTENTICACAD  6.379.328.EE2 701,08

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,

Prefeitura Munici
Pal de JodoM
CONFERE CoM 0 ORIGINomevade
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ADITIVO DE CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS CONTABEIS

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATANTES

CONTRATANTE: Associagdo de Usuarios do Servigo de Saude Mental de
Jodo Monlevade — ASSUME JM, situada a Av.Rodrigues Alves, n? 395, Bairro
Republica, Jodo Monlevade, Minas Gerais, CEP: 35.930-092,
CNPJ:05.783.206/0001-59

CONTRATADA: PRECISA CONSULTORIA E ASSESSORIA CONTABIL
LTDA, inscrita no CNPJ sob o n® 23.118.839/0001-24, com enderego a RUA
JOANA D'ARC, n? 20, apto 101, desta cidade de JOAO MONLEVADE, Estado de
MINAS GERAIS.

As partes acima identificadas tém, enire si, justo e acertado o presente
Contrato de Prestacdo de Servicos Contabeis, que se regera pelas clausulas
seguintes e pelas condi¢coes descritas no presente.

Fica o contrato que deveria vencer nesta data, prorrogado até
31/12/2024, permanecendo inalteradas as clausulas do contrato primitivo:

DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12. E objeto do presente contrato a prestagao de servigos das areas
contabil, fiscal, trabalhista e previdenciaria, envolvendo escrituragdo e
cumprimento de obrigagbes acessorias;

DAS OBRIGAGCOES DO CONTRATANTE

Clausula 22, A CONTRATANTE devera fornecer 28 CONTRATADA todas as
informagdes necessarias a realizagdo do servico, que sera executado nas
dependéncias da CONTRATADA, e ainda fornecer os documentos necessarios
para seu desempenho.

Clausula 32. A CONTRATANTE se compromete a enviar a CONTRATADA
os documentos citados na clausula anterior sempre com 10 dias de antecedéncia
ao vencimento das obrigagdes.

Clausula 42. A CONTRATANTE se compromete a fornecer a CONTRATADA
dados, documentos e informagdes necessarios ao desempenho dos servigos ora
contratados, em tempo habil, nenhuma responsabilidade cabendo a segunda
acaso recebidos intempestivamente.

DAS OBRIGACOES DO CONTRATADO

Clausula 5°.. A CONTRATADA se compromete a cumprir oS prazos
estabelecidos na legislacao vigente quanto aos servigos contratados,
acompanhando-os com zelo, dlhgencaa e honestidade, assegurando os interesses
da CONTRATANTE, sujeitando-se as normas do Codigo de Etica Profissional do
Contabilista.

Clausula 62. A CONTRATADA se responsabiliza por eventuais multas fiscais
decorrentes de atrasos nos servigos, excetuando-se os ocasionados por forga

&)
ol SOF A A i
A ¥ Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
/. L/ i) //) CONFERE COM O ORIGINAL.
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Clausula 18%. A CONTRATADA assume o compromisso de realizar o servigo
dentro do prazo de 30 dias, de acordo com a forma estabelecida no presente
contrato.

DAS CONDICOES GERAIS

Clausula 198 Fica compactuado entre as partes a total inexisténcia de
vinculo trabalhista entre as contratantes, excluindo as obrigagoes previdenciarias
e 0s encargos sociais, ndo havendo entre CONTRATADA ¢ CONTRATANTE
gualquer tipo de relagao de subordinagao.
~  Clausula 202. Salvo com a expressa autorizagdo da CONTRATANTE, nao
pode a CONTRATADA transferir ou subcontratar os servigos previstos neste
instrumento, sob o0 risco de ocorrer a  rescisao imediata.

Clausula 212. Este contrato podera ser registrado no Cartério de Registro de
Titulos e Documentos.

DO FORO

Clausula 232 Para dirimir quaisquer controvérsias oriundas do presente
contrato, as partes elegem o foro da comarca de Joao Monlevade/MG;

Por estarem assim justos e contratados, firmam o presente instrumento, em
duas vias de igual teor.

o /‘ / (,..} A
Caredt © L, //ﬁ/-{/gf&u
Joao Monlevade, 01 de abril de 2024

=) &5 = -

Associagao de Usuarios do Servigo de Saude Mental de Joao Monlevade —
ASSUME JM

A ‘;3? .
\‘\/ 1 v

Precisa Consultoria E Assessoria Contabil Ltda

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.
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ADITIVO DE CONTRATO DE LOCACAO

Pelo presente instrumento particular de locagdo, de um lado FLAVIA ANA
DRUMOND ROCHA GOMES, CPF 037.460.366-90, Cédula de Identidade RG n° M-
6923875, SSP/MG, residente e domiciliado & Av.Rodrigues Alves, n° 475, apto 301, Bairro
Republica na cidade de Jodo Monlevade/MG, dia em locagio a ASSOCIACAO DE
USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE-ASSUME,
CNPJ 05.783.206/0001-59, estabelecida a Av.Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica na
cidade de Jodo Monlevade/MG, o imével comercial de sua propriedade situado a
Av.Rodrigues Alves, n® 395, Bairro Repiblica na cidade de Jodo Monlevade/MG,
mediante as cldusulas e condi¢des seguintes:

Fica o contrato que deveria vencer nesta data, prorrogado até 31/12/2024,
permanecendo inalteradas as clausulas do contrato primitivo:

1° - O presente contrato de locacdo vigorardi a contar de 01/04/2024, terminando em
31/12/2024, podendo no entanto ter sua vigéncia prorrogada por mituo consentimento.

2° - O valor da locagao ¢é de RS 1.250,00 (mil, duzentos e cinquenta reais), e sera reajustado
anualmente com base nos indices emitidos pelo IGPM (FGV) ou outro que melhor provier
através de transferéncia bancéria, até o dia 31 (trinta e um), de cada més.

3° - Correrdo por conta exclusiva do LOCATARIO o pagamento das despesas decorrentes do
uso de forga, luz, telefone, dgua, esgoto, IPTU, impostos, taxas e seguros contra fogo.

4° - Finda ou rescindida a locagdo, 0 LOCATARIO compromete-se a devolver o imével em
perfeitas condi¢bes ¢ a entregd-lo pintado de novo, nas cores padrbes existentes. O
LOCATARIO se obriga a indenizar os danos materiais causados no imével, cujo valor estard
sujeito a corre¢do monetaria do poder aquisitivo, até que se torne efetivo o pagamento dos
prejuizos ou obrigagdes decorrentes deste contrato.

§° - O LOCATARIO ndo podera sublocar ou transferir este contrato sem consentimento
expresso do LOCADOR.

6° - O LOCADOR se obriga, em caso de alienacdo do imével locado, a incluir na escritura
respectiva uma clausula que imponha ao adquirente a obrigagdo de respeitar a presente locagéo,
até o termo do contrato, ressalvadas as disposi¢es especiais das leis de emergéncia sobre o
inquilinato.

7° - O LOCATARIO obriga-se a manter em perfeitas condigdes de higiene, iluminagio e
conservagdo o imovel que ora lhe € locado e assim restitui-lo, conforme disposto na cldusula 4°.

8° - Qualquer benfeitoria a ser realizada no imével deverd ser previamente autorizada pelo
LOCADOR, ficando definitivamente incorporada ao imével sem que seja devida qualquer
indenizacio ou compensag¢do com aluguéis ao LOCATARIO.

9° - Em virtude da origem dos recursos para pagamento deste contrato, através de convenio
com a prefeitura municipal, a locatédria poderd rescindi-lo antes do prazo determinado, sem que

CONFERE COM O ORIGINAL.

Data _0&/_03'_ /i\j_
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qualquer indenizagdo seja devida, desde que avisado com 30 (trinta) dias de antecedéncia, em
caso de término da referida parceria;

10° - Para todas as agdes oriundas do presente contrato fica eleito o Foro desta Comarca,
qualquer que seja o domicilio das partes contratantes.

E por estarem as partes, LOCADOR e LOCATARIO, de pleno acordo como disposto
neste instrumento particular, assinam-no na/presenca das duas testemunhas abaixo em duas vias
de igual teor e forma, destinando-se uma Vi  para cada uma das partes interessadas.

N Joio Monleyade, 01 de abril de 2024

[
Flavia Anzl:l\ 'dmmond Rocha Gomes

Associaciio De Usuarios Do Servigo De Saude Mental De Joao Monlevade-Assume

Prefeitura Municipal de J
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TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE PRESTACAQ DE SERVICO

AUTONOMO

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVIGO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE- ASSUME JM, situada na Avenida Rodrigues Alves, n. 395,
Bairro Republica, Jodo Monlevade/MG, CEP: 35.930-092, inscrita no CNPJ n.°
05.783.206/0001-59, entidade de Utilidade Publica, doravante denominada
CONTRATANTE e de outro lado, GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS
SANTOS, MEI inscrita no CNPJ n.2 16.097.291/0001-18, estabelecida na Rua
José de Alencar, n.? 575, Bairro Palmares, Jodo Monlevade/MG, CEP: 35.931-
047, doravante denominada simplesmente, CONTRATADA, abaixo assinada,
tem entre si como justo e convencionado o seguinte aditivo ao contrato de
prestagao de servico autébnomo firmado:

CLAUSULA PRIMEIRA

O presente aditivo de Contrato de Prestagao de Servigo de Monitoria é firmado
por prazo determinado, com inicio 01/04/2024 e término em 31/12/2024. Fica
ressalvado as partes rescindir o presente contrato a qualquer momento, desde
que denunciado por escrito com aviso prévio de 30 dias, sem que qualquer
indenizagdo seja devida.

CLAUSULA SEGUNDA

O contrato de prestagéo de servigo autdonomo firmado fica ratificado em todos
0s seus termos, clausulas e condigbes ndo expressamente alteradas por este
documento, que aquele se integra, formando um todo, tnico e indivisivel para
todos os efeitos legais.

Assinados por ambas as partes, em duas vias de igual teor.

Jodo Monlevade, C1 de abril de 2024.

o e /
: A y C/ wite
,, N 729 Wl pér ,,..,Q/af/a

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE- ASSUME JM
CNPJ n.® 05.783.206/0001-59

c’fﬂ/mi;& DMaseica Monorslicna D Som 7o
GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS
CNPJ n.2 16.097.291/0001-18

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
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ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE
JOAO MONLEVADE —- ASSUME

NOTA EXPLICATIVA

ASSOCIACAO DE USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE-ASSUME

CNPJ 05.783.206/0001-59

Av.Rodrigues Alves, n® 395, Bairro Republica na cidade de Joao Monlevade/MG

Tendo em vista o aditivo do Plano de Trabalho referente ao Termo de Fomento
n? 04/2022, vimos esclarecer que os servigos de monitoria realizados pelas titulares
das empresas GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS, CNPJ
16.097.291/0001-18 e RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS, CNPJ
40.282.365/0001-70, foram compensados nos dias e horarios especificados:
29/04/2024-Feriado-6 horas
30/04/2024-Ponto facultativo-6 horas
TOTAL: 12 horas
'GERALDA APARECIDA MARCELINO DOS SANTOS
Dias trabalhados para compensagao:
22/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
23/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
24/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
25/(54/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
26/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs-4 horas compensadas
TOTAL: 20 horas

Possui crédito de 8 horas para compensacao

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
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Av.Rodrigues Alves, n° 393, Bairro Repiiblica-Jodo Monlevade/MG, CEP 35930-092
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ASSOCIACAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE
JOAO MONLEVADE — ASSUME

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS
Dias trabalhados para compensacao:

’ 22/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs

| 23/04/2024- 07:00 hs as 12:00 hs/13:00 hs as 18:00 hs
TFOTAL: 8 HORAS

Falta compensar 4 horas

]

-4 horas compensadas
-4 horas compensadas

Para clareza, dato e assino a presente.
Joéo Monlevade, 27 de maio de 2024,

Tl c
_.L/%/L ;; Z?J!Jf’ 455517427’{ <. />Z )’Z%Zf/l,

Maria Gorete da Silva

VICE PRESIDENTE )M/t
| Do

Prefeitura Municipal ge JoéoMonlevad
L e
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Pelo presente instrumento particular de Contrato de Prestagdo de servigo de um lado, g saber,
Associagdo de Usudrios do Servigo de Satide Mental de Jodo Monlevade — ASSUME JM, situada a
Av.Rodrigues Alves, n° 395, Bairro Republica, Jo#o Monlevade, Minas Gerais, CEP: 35.930-092,
CNPJ 05.783.206/0001-59, representada pela Vice-Presidente Maria Gorete da Silva, entidade de

Inscrita no CNPJ sob n° 40.282.365/0001-70, doravante denominada simplesmente Contratada,
abaixo assinado, tem entre s justo e convencionado o seguinte:

CLAUSULA 1°-DO OBJETO DO CONTRATO

ias, sem que seja
devida qualquer indenizagiio ¢ desde que satisfeitas as exigéncias legais regulamentares,
A contratante pagaré ao contratado o valor de R$ 13,50 (treze reais e cinquenta centavos) por hora
efetivamente trabalhada, mensalmente, conforme se apurar no fechamento da planilha de trabalho,
mediante apresentagéio da nota fiscal.
CLAUSULA 3-DAS OBRIGACGES
Ficam estabelecidas as seguintes obrigagdes do Contratante:
-Efetuar o pagamento de acordo com o estabelecido na clausula 2* do presente contrato

-Fornecer ao Contratado materiais e informagoes, indispensaveis ao sey Servigo

Ficam estabelecidas as seguintes obrigagdes do Contratado:

-Atender os usudrios da Assume que estejam em condigdes de participar das oficinas de atividades
fisicas, ludicas, recreativas e culturais

-Prestar informagdes & contratante, sempre que esta lhe solicitar, informando sobre a execugdo dos
servigos e demais detalhes sobre a execugiio de suas atividades

-Recolher mensalmente ¢ apresentar o recibo dos encargos ¢ tributos de sua responsabilidade

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
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CLAUSULA 4°-DA RESCISAO

S@o motivos para que o contratante rescinda 0 presente instrumento:
-Desidia do Contratado no cumprimento das obrigagdes assumidas para com a contratante ¢ terceiros
-Deixar de cumprir o Contratado qualquer das cldusulas dispostas no presente instrumento

-Por motivo de for¢a maior

S#o motivos para que o Contratado rescinda o presente instrumento:

-Solicitar a contratante atividade que exceda o prescrito neste instrumento de contrato

-Deixar a contratante de observar quaisquer obrigagdes que conste no presente contrato

-Deixar a contratante de cumprir com o disposto na clausula terceira deste contrato

-Por motivo de forga maior
- CLAUSULA 5-VINCULO EMPREGATICIO

O presente contrato nfo cria vinculo de natureza trabalhista ou previdenciaria entre as partes, ficando
a contratada obrigada a apresentar nota fiscal para recebimento dos valores devidos,

CLAUSULA 6*-DO FORO

As partes elegem o foro da Comarca de Jodo Monlevade para dirimir dividas e questdes oriundas do
presente contrato.

E por estarem justas e contratadas, assinam o presente instrumento em 02 (duas) vias de igual
teor ¢ forma para um sé efeito a fim de que surtam os regulares efeitos de direito.

Jodo Monlevade 12 de mar¢o de 2024

™ t,,!ié%x}yv gomte 04 )%m

Associaciio de Usudrios do Servigos de Satide Mental de Joio Monlevade

%Aﬂﬁgf!@ Q@Wo’«dﬂ/ do (Qm

Raquel Aparecida dos Santos

Prefeitura Municipal de JodoMonievade
CONFERE COM O ORIGINAL.

Data _@_/_Qi. /434\.1_

Assinatura/Nome/Matricula




Certificado da Condigio de
Microempreendedor Individual

Empresario(a)

Nome Civil CPF

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS 033.189.346-07

CNPJ Data de Abertura
40.282.365/0001-70 06/01/2021

Nome Emprgsarial

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS 03318934607
Nome Fantasia

RAQUEL APARECIDA DOS SANTOS

Capital Social

1.000,00

Situacéo Cadastral Vigente Data da Situagio Cadastral
ATIVA 06/01/2021

Endereco Comercial

CEP Logradouro Numero
35930-328 RUA BELO HORIZONTE 72
Bairro Municipio UF

BAU JOAO MONLEVADE MG

Situacao Atual
Enquadrado na condigéo de MEI

Periodos de Enquadramento como MEI

Periodo Inicio Fim
1¢ periodo 06/01/2021 -
Atividades

Forma de Atuagio

Internet, Porta a porta, postos méveis ou por ambulantes

Ocupagio Principal

Arteséo(a) téxtil independente

Atividade Principal (CNAE)

1359-6/00 - Fabricagao de outros produtos téxteis ndo especificados anteriormente

Ocupagdes Secundarias Atividades Secundarias (CNAE)
Artesao(s) em outros materiais in dependente 329970/99 - Fabricag&o de produtos diversos néo especificados
anteriormente

Instrutor(a) de arte e cultura em geral, : ; :
independente 8592-9/99 - Ensino de arte e cultura nao especificado anteriormente

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFERE COM O ORIGINAL.

f 1/54 Data: L) £ 29
, /gg% \ JO

Assinatura/Nome/Matricula
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Orcamento

Objeto: Monitoria na oficina de artesanato na sede da ASSUME - Associagdo dos
Usuérios do Servico de Salide Mental

Nome do fornecedor/prestador de servigo: RAQUEL APARECIDA DOS
SANTOS, residente na Rua Belo Horizonte, N© 72, Bairro Bau - Jodo Monlevade
— MG, CEP: 35930-328 i

CPF/CNPJ: 40.282.365/0001-70
Data: 11/03/2024

Validade da proposta: 60 dias.

Valor: R$ 13,50 (treze reais e cinquenta centavos) por hora trabalhada.

Atenciosamente,

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
) CONFEKE COM O ORIGINAL.

Assinatura/Nome/Matricula




Orgamento

Objetivo: Monitoria na oficina de artesanato na sede do assume — Associagio
dos Usuarios do Servigo de Saude Mental.

Nome do fornecedor/prestado de servigo: Renilda das Gragas Braga de
Oliveira, residente na Rua Felipe Camaréo, n° 248, CEP: 35930370, Loanda —
Jodo Monlevade - MG.

CPE: 042.164.416-88
Data: 19/02/2024
Validade da proposta: 60 dias

Valor: R$ 16,00 (dezesseis reais) por hora trabalhada.

Atenciosamente,

7755 ) 4 F

\??M ZI10

Rgnildgiaé Gracas Braga de Oliveira
Tel: (31) 98937-1340

Prefeitura Municipal de JodoMonievade
CONFERE COM O ORIGINAL.

peta: 092 04 , QU

Assinatura/Nome/Matricula

¥




Orcamento

Objetivo: Monitoria na oficina de artesanato na sede do assume - Associag&o dos Usuarios
do Servico de Saude Mental

Nome do fornecedor/prestador de servigo: Regina Aparecida dos Santos Martins
Fraga, residente na Rua trés, nimero 67, CEP 35931-227, Cidade Nova - Jodo Monlevade -
MG

CPF: 779.774.406-87

Data: 20/02/2024

Validade da proposta: 60 dias

Valor: R$ 18,00 (dezoito reais) por hora trabalhada

Atenciosamente,

Reaimo. Q@.;d@’b Samen M. gvooéq,

A Regina Aéar&cida dos Santos Martins Fraga
(31)9-8844-6376

Prefeitura Municipal de JodoMonlevade
CONFEKg CoMm o ORIGINAL.

Data ﬂ%ﬁ.ﬂ}i (2Y

Assinatura/Nome/Matrlcula




PREFEITURA MUNICIPAL

Adrministracio 2021 2024

PORTARIA N° 281 /2023
DE 10 DE JULHO DE 2023

RETIFICA A NOMEAGAQ DOS MEMBROS QUE COMPOEM A comissAo DE
MONITORAMENTO E AVALIACAO PARA MONITORAR E AVALIAR PARCERIAS CELEBRADAS
ENTRE O MUNICIPIO E AS ORGANIZACOES DA SOCIEDADE CIvVIL

O PREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas atribuigdes
'egals, conferidas pelo art. 52, inciso VI, da Lei Organica Municipal;

RESOLVE:

Art. 1° Retificar a nNomeagéo dos membros que compéem a Comisséo de Monitoramento e
Avaliagao das parcerias celebradas entre o Municipio de Joado Monievade e as Organizagées da
Sociedade Civil, conforme previsto na na Lei Federal 13.019, de julho de 2014 e no Decreto Municipal
112, de 06 de Dezembro de 2018, passando a constar os seguintes membros:

PAULIANA CARLA NAZARE DOS SANTOS SILVA
THAMIRES DELAMAR MARTINS

VAENDER PESSOA DE CASTRO

JOSE SILVERIO DOS SANTOS

PRISCILA DAS GRACAS DA SILVA

* @ o 9 g

Art. 2° Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicagéo

Jodo Monlevade, em 10 de Julho de 2023

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao décimo dia do més de Julho de
2023,

- ~
Gentil Luc reira Bicalho
Assessprile Governo

Rua Geraldo Miranda, 337 Nossa Senhora da Conceigdo - Jodo Monlevade/ MG - CEp: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 -~ WWw.pmjm.mg.gov.br



RELATORIO TECNICO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - MROSC

encseruna o: JOAO
MONLEVADE

1 : i
B A

DADOS E INFORMACOES DA PARCERIA

ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE - ASSUME

Responsével pelo acompanhamento da parceria: Jordana Perdig&o Alvarenga

Telefones: (31) 3859-2553 e (31) 3859-2554 - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com

Termo de Fomento: n° 04/2022

Vigéncia da parceria: 01/04/2022 a 31/03/2024
Vigéncia do 1° Termo Aditivo: 02/05/2023 a 31/03/2024
Vigéncia do 2° Termo Aditivo: 01/04/2024 a 31/12/2024

Valor Inicial da parceria: R$ 132.000,00 (cento e trinta e dois mil reais)

Valor do 1° Termo Aditivo: Acréscimo de R$ 5.500,00 ( cinco mil e quinhentos reais)
Valor do 2° Termo Aditivo: Acréscimo de R$ 54.000,00 ( cinquenta e quatro mil reais)
Valor global da parceria: R$ 191.500,00 (cento e noventa e um mil e quinhentos reais)

Repasse em 10/05/2024

Prestacdo de contas: referente a 12

parcela do 2° Termo Aditivo no valor de R$ 6.000,00 (seis mil reais) —

MONITORAMENTO

OBJETO DA PARCERIA

Possibilitar o funcionamento do espaco de atividades “ESPACO
CONVIVENCIA", que oferece atividades de terapia ocupacional
aos usuarios do servico de saude mental da cidade de JoZo
Monlevade.

PERIODO DAS ATIVIDADES DE
MONITORAMENTO DESCRITAS
NESTE RELATORIO

Abril/2024

ACOMPANHAMENTO DAS
ACOES DA PARCERIA

O objetivo proposto foi cumprido pela OSC, conforme estabelecido
no plano de trabalho.

RESULTADOS

[X] parciais

ACOMPANHAMENTO DAS
METAS DA PARCERIA

As metas definidas foram alcangadas no periodo em anélise.

EFICACIA DOS INDICADORES
DO PLANO DE TRABALHO

[X] satisfatérios

FATOS OBSERVADOS

A OSC devolveu para a conta da parceria o valor de R$ 420,00
(quatrocentos e vinte reais) referente as despesas pagas em
desconformidade com o pactuado no Plano de Trabalho.

Guo) @ Q@&Hﬂ/%

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo — Jodo Monlevade/ MG - CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 ~ www.pmjm.mg.gov.br




£ 3 3 ? PREFEITURA DE JOAO
4 '+ MONLEVADE
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O Termo de Parceria, o Plano de Trabalho e a Prestacdo de<

2 Contas estdo publicados no site da Prefeitura Municipal de Jozo
TRANSPARENCIA E CONTROLE Monlevade nos seguintes enderecos:

®https://pmjm.mg.gov.br/pagina/10 Marco-Regulatorio-Terceiro-
Setor.html

®https://pmjm.mg.gov.br/pagina/15 Termos-de-Parcerias. htm!

®https://pmjm.mg.gov.br/pagina/14 Prestacao-de-Contas.html|

®https://pmjm.mg.gov.br/publicacoes

AVALIACAO

: No més de abril, 22 (vinte e dois) usuarios compareceram na sede
ANALISE QUANTITATIVA da OSC para realizagéo de atividades de artesanato.

O Espago Convivéncia oferece atividades de terapia ocupacional
ANALISE QUALITATIVA aos usuarios e as oficinas artesanais garantem melhor convivéncia
familiar e social ao publico alvo.

A OSC recebeu orientagées para execugao do objeto da parceria e
esclarecimentos sobre documentagéo para composigédo do

HFERG SANEADOR e Processo de Prestagdo de Contas.Também houve orientagdes

MONITORAMENTO para cumprimento orientagdes para cumprimento do Art. 11, Art.
53 e Art. 57 da Lei 13.019/2014.
A Secretaria Municipal de Saude é o 6rgéo responsavel pelo

CONTROLE SOCIAL monitoramento das acgbes e pelo controle do impacto social da
parceria.

IMPACTO DA PARCERIA [x]Social [x]Saude

CONCLUSAO Conclui-se que a ASSUME executou as acdes descritas no plano

de trabalho no periodo em andlise.

Jo&o Monlevade, 23 de julho de 2024.

_B.0.00)

Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva
Setor de Parcerias- MROSC

Jo&o Monlevade, 23 de julho de 2024.

HOMOLOGA_CAO DA COMISSAO DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO: [X]SIM [ ]NAO
OBSERVACAO:

Observamos erros recorrentes no processo de prestagdo de contas, formularios preenchidos
incorretamente e erro material ao executar o processo de prestacdo de contas.

Vumgéoa de Castro

Membro da Comissao

Pauliana Carla N.dos Santos Silva  Priscila das daSiiva José Silvéfio dos Sant
Membro da Comissdo Membro d sdo Membro da Comisgao

COMISSAQO DE MONITORAMENTO AVALIAGAO - MROSC - Portaria n° 281 de 10 de Julho de 2023,

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo - Jodo Monlevade/ MG - CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 ~ Www.pmjm.mg.gov.br




-~ JOAO MONLEVADE
%  PREFEITURA MUNICIPAL
Administracdo 2021-2024

PORTARIA N° 367/2024
DE 02 DE JULHO DE 2024

DESIGNA GESTORA DAS PARCERIAS
CELEBRADAS PELO MUNICIPIO DE JOAO
MONLEVADE - MG

O PREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas
atribuigdes legais, conferidas pelo art. 52, inciso VI, da Lei Orgénica Municipal;

RESOLVE:

Art. 1° Designa, servidora abaixo relacionada para exercer a fungdo de gestora das
parcerias a serem celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as Organizagdes da
Sociedade Civil, conforme previsto na legislagédo vigente,

% Jordana Perdigio Alvarenga.

Art. 2° Esta Portaria entrar4a em vigor na data de sua publicagéo.

Jo&o Monlevade, em 02 de Julho de 2024,

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao segundo dia do més de
Julho de 2024.

Cristiano Vasconcelos Araujo
Assessor de GoVerno

Rua Geraldo Miranda, 337 ~ Nossa Senhora da Conceigdio - Jodo Monievade/ MG - CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 ~ www.pmjm.mg.gov.br
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PARECER TECNICO DO GESTOR DE PARCERIAS - MROSC

Trata-se o presente documento de PARECER TECNICO referente a prestacdo de
contas da 12 parcela do 2° Termo Aditivo ao Termo de Fomento n° 04/2022, assinado em
29/03/2022, entre o municipio de Jodo Monlevade e a Associagao de Usuarios do Servico
de Saude Mental de Jodo Monlevade — ASSUME.

O publico alvo compareceu a sede da OSC para realizagdo dos trabalhos e alguns
levaram os kits de atividades para realizagdo em casa, comprovando assim o cumprimento
do objeto no periodo em analise.

Faz-se necessario registrar que foram cumpridas as determinacgdes da legislacao
conforme demonstrado no Relatério Técnico de Monitoramento e Avaliagdo, emitido pela
servidora Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva, Matricula 10.297, e homologado pela
Comisséao de Monitoramento e Avaliacéo, previamente designada pela Portaria 281/2023. O
cumprimento parcial das metas e a execugdo financeira foram condizentes com a
apresentacdo dos documentos fiscais comprovando as despesas efetuadas. Houve a
devolugédo de R$420,00 (quatrocentos e vinte reais) pela OSC para a conta da parceria
referente a despesas pagas em desconformidade com o plano de trabalho.

Recomendamos que o Servico de Saude Mental do Municipio assuma a
administracdo do “ESPACO CONVIVENCIA” / Centro de Convivéncia e Cultura, tendo em
vista que a OSC apresenta grande dificuldade em gerir o recurso publico. Observamos
pouco envolvimento dos usudrios do servigo de satide mental da cidade de Jodo Monlevade
nas poucas atividades de terapia ocupacional propostas para o “ESPACO CONVIVENCIA”
/Centro de Convivéncia e Cultura o que compromete o objeto desta parceria que é a oferta
de atividades criativas e diferenciadas, relacionadas a cultura, sendo as oficinas seu
elemento organizador.

Cabe salientar que Lei Federal n° 13.019 de 31/07/201 4, dispde:

“Art. 63. A prestagao de contas devera ser feita observando-se as
regras previstas nesta Lei, além de prazos e normas de elaboragao
constantes do instrumento de parceria e do plano de trabalho.”

E, ainda:

“Art. 64. A prestacao de contas apresentada pela organizag¢do da
sociedade civil devera conter elementos que permitam ao gestor da
parceria avaliar o andamento ou concluir que o seu objeto foi executado

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceicdo - Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 - WWWw.pmjm.mg.gov.br



PREFEITURA DE JOAO
MONLEVADE
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conforme pactuado, com a descricdo pormenorizada das atividades

realizadas e a comprova¢ao do alcance das metas e dos resultados

esperados, até o periodo de que trata a presta¢ao de contas”.

Conclui-se, portanto, que esta parceria garantiu a efetiva aplicagdo da Lei n°
13.019/2014. Sendo assim, atesto como REGULAR COM RESSALVAS a prestacédo de
contas da PRIMEIRA PARCELA do 2° Termo Aditivo ao Termo de Fomento n°® 04/2022.

Joao Monlevade, 23 de julho de 2024.

” il

Jor;ia a Perdigao Alvarenga
Gestora de Parcerias - Portaria n°® 367/2024, de 02/07/2024

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Concei¢do — Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 — www.pmjm.mg.gov.br



PREFEITURA MUNICIPAL
Administracio 2021-2024

PORTARIA N° 421 /2023
DE 20 DE OUTUBRO DE 2023

DISPOE RE A DESIGNAGAO DO RESPONSAVEL PELA MANIFESTACAC CONCLUSIVA DA
PRESTAGAO DE CONTAS DAS PARCERIAS CELEBRADAS ENTRE O MUNICIPIO E AS
ORGANIZAGOES DA SOCIEDADE CIVIL

O {PREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas atribuicSes
legais, corferidas pelo art. 52, incigo VI, da Lei Orgénica Municipal;

RgsOLve

Art. 1% Delegar ao Gestor da Unidade Administrativa responsével pela parceria celebrada entre o
|

Municipio |e as Organizagbes da Sociedade Civil a manifestagdo conclusiva sobre a prastagio de

contas, termos do Art. 70, do Decreto Municipal N°® 112/2018.
Paréglf'afo unico - A manifestagéo conclusiva sobre a prestagéic de contas fica condicionada a:
!
| - Apresentag@o do Relatério Técnico de Monitcramento e Avaliagéo;

Il - Homologagéo do Relatdrioc Técnico de Monitoramento e Avaliagdo pela Comissdo de
Maonitoramento e Avaliagéo do MROSC;

It - Emissd@o do Parecer Técnico da andlise de prestacgio de contas pelo Gestor de Parcerias do
MROSC.

Art. 2° Esta Portaria entraré em vigor na data de sua publicagéo.

Joéo Monlevade, em 20 de Qutubro de 2023

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipai

Registrada e publicada nesta Assessoria de Govemno, 2o vigésimo dia do més de Qutubro de
2023.

-
e

Gentil L Bicatho
) de Governo

Rua Geraldo Miranda, 337 - Nossa Senhora da Conceiglio - Jodio Monlevade/ MG ~ CEP: 35930-027
‘ Fone: (31) 3859-2500 ~ www.pmjm.mg.gov.br
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seererruma or JOAO
MONLEVADE

DESPACHO

Encaminho os autos da prestacdo de contas composta de AQ& folhas, incluindo
esta, referente a 1? parcela do 2° Termo Aditivo ao Termo de Fomento n°
04/2022, cujo objeto & possibilitar o funcionamento do espago de atividades
“ESPACO CONVIVENCIA”, que oferece atividades de terapia ocupacional aos
usuarios do servigo de saude mental da cidade de Jodo Monlevade” para analise e
manifestagédo conclusiva da Secretaria Municipal de Saude, conforme Art.1°, da
Portaria n® 421/2023, de 20 de outubro de 2023.

Jodo Monlevade, 23 de julho de 2024.

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo — Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027

Fones: (31) 3859-2553 e 3859-2554 — email: setordeparceriaspmjm@gmail.com



B oncreruna or JOAO
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MANIFESTACAO CONCLUSIVA SOBRE PRESTAGCAO DE CONTAS
ASSOCIAGAO DOS USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO
MONLEVADE —- ASSUME

Trata-se o presente documento de manifestagado conclusiva sobre a Prestagao de
Contas Parcial - 12 parcela do 2° Termo Aditivo ao Termo de Fomento n°
04/2022, formalizado entre o municipio de Jodo Monlevade e a ASSOCIACAO DOS
USUARIOS DO SERVICO DE SAUDE MENTAL DE JOAO MONLEVADE -
ASSUME.

Apés andlise da documentagdo apresentada, da manifestagdo da Comissdo de
Monitoramento e Avaliagdo, do Parecer Técnico de analise de Prestagso de Contas
emitido pela Gestora de Parcerias, e ainda, nos termos do art. 59, §2° e art. 66, §
nico a Art. 69, § 5° da Lei Federal n°® 13.019/14 e em conformidade com o art. 70
do Decreto Municipal n° 112/2018, MANIFESTO pela APROVACAO COM
RESSALVAS da Prestagido de Contas Parcial - 12 parcela do 2° Termo Aditivo
ao Termo de Fomento n° 04/2022, haja vista que o objetivo e as metas foram
alcancados e que a parceria gerou beneficio e impacto social esperado, no periodo
em analise. Houve a devolugdo de R$ 420,00 (quatrocentos e vinte reais), por

motivo de despesa paga em desconformidade com o plano de trabalho.

Jo&o Monlevade, ‘22 de julho de 2024.

Raquel de Soﬁza ﬁaimg{d-

Secretaria Municipal de Saude

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Concei¢do - Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 - Www.pmjm.mg.gov.br



