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APAS - MON Associacio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Carté6rio em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n® 13 em 07/ 07/2001
Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/06/2004
_Filiada a Federagdo Nacional de Educagdo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
_Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

‘Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 0807 1.009326/2006-74

ANEXO|
OFiCIO DE ENCAMINHAMENTO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Oficio n® 059/2022

Jo#&o Monlevade, 10 de junho de 2022.

llm2. Sri#
Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jo&o Monlevade

Assunto: Prestacéo de Contas - Termo de Fomento n° 03/2022 - Parcela: 2 ~

Prezada Sr®,

Encaminhamos a V. S%. a documentagdo referente a prestacdo de contas composta dos seguintes

anexos:

- Relatério de Execugéo do Objeto — REO — Anexo Ii;
- Relatério de Execugdo Financeira - REF — Anexo II;
- Declaragdo de guarda dos originais dos documentos — Anexo 1V,

- Declaragéo da realizagéo da contabilizagéo dos recursos ~ Anexo V. : PRE=N S,
A0 £an/NN01-79 1
04" :l;"h-!u;:m}\' ‘.‘:‘“‘ “v"J "\-" -t ‘4/ ”;l i
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Recebido em: ,J0) /. 06/ A4 Responsave: %{A_Ma%ﬂ/_
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APAS - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 06 / 2000

.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n°® 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagao Nacional de Educagdo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n°® 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pdblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

ANEXO Il
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

OSC PARCEIRA APAS-MON - Associagio de Pais e Amigos dos Surdos
TF 03/2022 de Monlevade e Regido

CNPJ I 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Repasse financeiro para possibilitar a execugdo das agoes

previstas no projeto “PRO-SURDO”, programa de assistenci
nas areas de satde e educagdo aos associados surdos e seuj
familiares e demais pessoas da comunidade monlevadense,
conforme detalahado no Plano de Trabalho.

PERIODO DE EXECUCAO [01/05/2022 a 31/05/2022 »

() COLABORACAO (x) FOMENTO
( ) COOPERACAO

VALOR TOTAL REPASSE [R$ 187.200,00

PRESTACAO DE CONTAS | PARCELA 2 ~
VALOR: R$ 7.800,00 — repasse: 25/05/2022 »

1 - DESCRICAO DO OBJETO DA PARCERIA:

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

Possibilitar a execugdo das agdes previstas no projeto “PRO-SURDO?”, programa de assisténcia
nas areas de Saude e Educagdo aos associados surdos e seus familiares e demais pessoas da
comunidade monlevadense, conforme detalhado no Plano de Trabalho.

- Objetivosespecificos:(Conforme consta no ITEM 7 do Plano de Trabalho)

Oferecer servigos de fonoaulogia; psicologia e desenvolver a gestdo administrativa da OSC.
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APAS - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000

.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagao e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 16.320 de 08/09/2004
.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

it e z

Pogllge

et Muncpal de Jodo Mon'evade
CONFERE COM O ORIGINAL

Oua: 30 7..06 7 408
0

Asxl'n;tura/Nomc/;d

a!‘rtcul-: i

META/OBJETIVO| QUANTIDADE NUMERO CUMPRIMENTO JUSTIFICATIVA (QUANDO
PREVISTA | DEPESSOAS DAS ACOES NAO ATENDER A
ATENDIDAS PROGRAMADAS | QUANTIDADE PREVISTA)
(X)sim () ndo
‘| Promover 40 64 -
atendimento
especializado de
fonoaudiologia
Promover
atendimento 15 & il
especializado de
psicologia
Desenvolver a
gestdo das Todos os 201
atividades usuarios
administrativas atendidos pela
0SC
F.efel
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APAS - MONAssociacéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
-Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

-Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001

CNPJ: 04.280.580/0001-79

-Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16,978 em 06/05/2004

.Filiada a Federagao Nacional de Educagéo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002

-Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n® 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE DATAS DATAS
REALIZACAO PREVISTAS CUMPRIDAS
Promover atendimento Consulta aos pacientes
especializado de que comparecem na OSC Terc;a-Feir1 Terga—Feir{
fonoaudiologia com fonoaudiélogo as 03/05/22 03/05/22 .
tercas de 07:30 as 11:30 10/05/22 10/05/22 .
horas, quartas-feiras de 17/05/22 17/05/22 »
13:00 as 17:00 horas e, 24/05/22 24/05/22
as sextas feiras de 07:30
as 11:30 Horas.
Quarta-Feir Quarta-Feira|
04/05/22 04/05/22
11/05/22 11/05/227
*18/05/22 25/05/22 7
25/05/22 *01/06/22
Sexta feira Sexta feira
06/05/22 06/05/22 -
13/06/22 13/05/22 ,
20/05/22 20/05/22 #
27/05/22 27/05/22 ,
Promover atendimento Consulta aos pacientes
especializado de que comparecem na OSC Ten;a-Feird Terga-Feir
psicologia com psicologo as tercas- 03/05/22 03/05/22 »
feiras de 07:30 as 11:30 10/05/22 10/05/22 «
horas 17/05/22 17/05/22 =
24/05/22 24/05/22 »

Desenvolver a gestédo das
atividades administrativas

Organizagdo Administrativa
das atividades da OSC, por
meio de um coordenador
geral e um auxiliar
administrativo, habilitado em
interpretacdo em LIBRAS

01 A 31/05/2022

01 A 31/05/2022

A prestadora de fonoaudiologia JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE AVELAR, cumpriu a carga horéria do

dia 18/05/2022, no dia 010622022. (] y
5hslag *

|
|

Piefeliura Mun.c.pal ce Jogo MmO gvate
CONFERE COM O ORIGINAL

| o JO 06,8000

------------- )

A!slm.ful‘a/NOm 7




APAS - MONAssociacédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

CNPJ: 04.280.580/0001-79
.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
-Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
-Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagéo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
-Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Pablica Estadual Lei n® 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

4 - RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISICAO DE

MATERIAL PERMANENTE
DATA/ LOCALIZACAO OBSERVACOES
01/05 A 31/05/2022 ..
F;onoaudiologia
errapias fonoaudiologicas,

Acompanhamentos, relatdrios,
Exames, troca de baterias,
calibragens de AASI, troca de
mangueirinha, orientagdes na
adaptacdo de AASI, para o
publico alvo e demais pessoas
da comunidade monlevadense

. o'l; B R R pa‘ ‘OuO
CONFERE CONM O ORI
!

"go.m ...... M}{}?f

Asein tur./Nome

Psicologia
Terapias para o publico alvo e
iseus familiares




APAS - MONAssociacédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

Fundada em 06 / 05 / 2000

-.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

-Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n°® 11 em 07 / 07 / 2001

-Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
-Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagéo e Integragio dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
-Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Publica Estadual Lei n® 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

(Gestdo Administrativa
01/05 a 31/05/2022

Data; ._.xp.__. p . ®

Assinustura/Nome

™

praleltura Munupal del Jodo Monlevade
CONFERE COM @ ORIGINAL

0./ QONEL.

/Matricula

[04.280.5
A e

an/nan
L.‘:‘-- " ...' \ H

AL PRt E
SSOCIacs ‘
o

TV A NIET. T
W Vel WV Ui

R

0&o Monlevade, 10 de junho de 2022, ’ Man

o sueptarninenen

das Gragas Alexandre Silva

Resporeaverpeia Predlacio de Contas

Neide das Gragas exag?r_e Silva — CPF 250.228.496-15

OPF 328.083726-04

Presidente APAS-MON - Associagéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiéo

B

HEVAER - 1

¢ P —



Cf)% Associagao de Pais e Amigos
aras -mon  dos Surdos de Monlevade e Regiéo

PROTOCOLO DE ATENDIMENTO GERAL
LISTA DE ATENDIMENTOS

LIVRO N2 2
MES: MAIO /2022 .

ATENDIMENTOS: 201

A 200 cen/anni 70 |
ibin v‘g»,._ oF ‘-;,"’_N

Ass

dos S

1 Mang

Figfetura suncpal de Jodo Monlevave |
CONFERE COM O ORIGIN AL

| oan )0 /.06 /.9082, |
e, Costslno,

Assin: furo/Nome/Ma ricula
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Aras - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000

.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educacéo e Integracdo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 28/11/2002

.Utilidade Piblica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

ANEXO Il

RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA- REF

OSC PARCEIRA APAS-MON - Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de
TF 03/2022 Monlevade e Regido

CNPJ 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Repasse financeiro para possibilitar a execugdo das agoes previstas

no projeto “PRO-SURDO”, programa de assistencia nas dreas de
saude e educagdo aos associados surdos e seus familiares e demais
pessoas da comunidade monlevadense, conforme detalahado no
Plano de Trabalho.

PERIODO DE EXECUCAO [01/05/2022 a 03/06/2022

( ) COLABORACAO (x) FOMENTO
( ) COOPERACAO
VALOR TOTAL REPASSE | R$ 187.200,00

PRESTACAO DE CONTAS | PARCELA2 ~
VALOR: R$ 7.800,00 — repasse: 25/05/2022 .

Frefeliuca mun.cpal de Jodu Monfevave
CONFERE COM O ORICINAL

Data; (YO /-QZ) /m "
'B),(nn Cosdlero |

Assin: tun/Non-e/Matricu"a

|04.280.580/000179)

M e Associ **éodeP*
i 40 ge Pais e Amigos
dos Surc: i onle Mae!!ﬂmo "‘L
Rua O A7 IS w

’ Maﬂtﬁ‘i C:“ = ..‘;afgao‘r'qgg 5
J050 Mﬁns-ﬁ"ef&i{ii‘? -0

14
e



APAS'-IMONASSOCiQQEO de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000

.Registrada em Carté6rio em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n® 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagdo e Integragcdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.6564 de 29/11/2002

.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Piablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

1 - EXTRATOS BANCARIOS

CONFERE COM © ORIGIN L
Data: Q. 700 /099,
A7 S Cox. e 0L

: Assin. tura/Nome / MatiYeuls i |

’ F.efe.tura xcun wpal Ce Jodo ven'svaue
£
!

,U4.280.580/0001-79
_Assaciacio de Pais e Amigos
Gv3 Sure: e Monfevade o Regido
Rua (iga Demétria, 17
Mangaheiras - CEP 35930192 |

Wiz

.o Jods Monlevade - MG :

e

|6



01/06/2022 08:59 Banco do Erasil

(G333010856261444010
01/06/2022 08:56:25

Extratos - Investimentos Fundos - Mensal

P

Cliente
Agéncia 2220-9
Conta 54813-8 ASSOCIACAQ P A S M REGIAC
Més/ano referéncia JUNHO/2022
S.Publico Automatico - CNPJ: 4.288.966/0001-27
Data Histérico Valor  Valor IRPrej. Comp. Valor IOF Quantidade cotas  Valor cota Saldo cotas
31/05/2022  SALDO ANTERIOR 913,35 231,770846
01/06/2022  SALDO ATUAL 913,70 231,770846 231,770846
Resumo do més
SALDO ANTERIOR 913,35
APLICAGOES (+) 0,00
RESGATES (-) 6.894,74
RENDIMENTO BRUTO (+) 12,04
IMPOSTO DE RENDA (-) 2,05
I0F () 7,06
RENDIMENTO LIQUIDO 2,93
SALDO ATUAL = 913,70
~. Disponivel p/ Resg = 913,41
Caréncia p/ Resg = 0,00
IR Estimado = 0,07
IR complementar = 0,22
10F estimado = 0,00

Aplicagbes em ser

Data Documento Valor aplicado Quantidade cotas Saldo cotas
27/04/2022 70.163.95¢ 7.800,00 1.897,623340 231,770846

Valor da Cota

31/05/2022 3,840742844

01/06/2022 3,842274284
Rentabilidade
No més 0,0388
No ano 3,4976

Ultimos 12 meses 5,8361

VALORES LIQUIDOS PARA RESGATE

Projeao para 01/06/2022 - Cota: 3,042274284

Transagao efetuada com sucesso por: JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BE 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

ey WL L ‘. * {
Frefellura vumopal ce Jodo Henisvave
CONFERE COM O CRIGINAL

{

PO/ 06 /9008,

iy S B P L IR R ST | S A h.-lnnf.nni-mnnatendimentolindex.html?v=2.3.56#:’temp|3te/“’2FCDnSultas~2FGF|6.hb RAr i1



01/06/2022 08:59 Banco do Brasil

(G3330108562514441
Consultas ~ Extrato de conta corrente 01/08/2022 C€:58:06
Cliente - Conta atual
Agéncia 2220-9
Conta corrente  54813-8 ASSOCIACAO P A S M REGIAO
Periodo do
&trata Més atual
Langamentos
bal aDntée( i ovn?r';ent A Ag. origem Lote *  Histérico Documento Valor R$ Saldo
25/05/2022 0000 00000 000 Saldo Anterior 7.800,00 C
Invest.com Resgate Autom. 91341 C
Saldo 8.71341C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 30/06/2022
IOF * "' . 0,00
Data d Debito de IOF v 01/06/2022
Saldo de fundos de investimento §
~~._  S.Publico Automatico s 913,70 .

OBSERVACOES :

Transacdo efetuada com sucesso por: JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES.

s

Pogfotura Lenupal de Jodo momievace

CONFERE COM O ORIGINAL
b pats MO /.06, /9088

..... As.u:f. 3 tura).h-!o me/ Matri

|9

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.56#/tempiate/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim



03/06/2022 11:29 : Banco do Brasil

i (G337031122681606011
i J Extratos - Investimentos Fundos - Mensal 03/06/2022 11.28:10
iilspesturspelt
Cliente
Agéncia 2220-9
Conta 54813-8 ASSOCIACAQ P A 3 M REGIAO
Més/ano referéncia JUNHO/2022
S.Publico Automatico - CNPJ: 4.288.966/0001-27
Data Histérico Valor  Valor IRPrej. Comp. Valor IOF Quantidade cotas  Valor cota Saldo cotas
31/05/2022  SALDO ANTERIOR 913,35 231,770846 it
03/06/2022  SALDO ATUAL 914,42 231,770846 231 .77064£ a
Resumo do més =
SALDO ANTERIOR 91335 o
APLICAGOES (+) 0,00 ' e
RESGATES (-) 0,00 1t
RENDIMENTO BRUTO (+) 1,07 !
IMPOSTO DE RENDA (-) 0,00 :
IOF (-) 0,00
RENDIMENTO LIQUIDO 1,07
SALDO ATUAL = 914,42 \
~~. Disponivel p/ Resg = 913,97
Caréncia p/ Resg = 0,00
IR Estimado = 0,21
IR complementar = 0,24
IOF estimado = 0,00

Aplicagbes em ser

Data Documento Valor aplicado Quantidade cotas Saldo cotas
27/04/2022 70.163.959 7.800,00 1.897,623340 231,770846

Valor da Cota

31/05/2022 3,940742844

03/06/2022 3,945350823
Rentabilidade
No més 0,169
No ano 3,5784

Ultimos 12 meses 5,120
VALORES LIQUIDOS PARA RESGATE

Projecéo para 03/06/2022 - Cota: 3,945350823

Transacdo efetuada com sucesso por: JD830486 VIRGINIA LIMA PIRES.

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

Pieletara sumcpal de Jodo Menigvae
CONFERZ COM O CRIGINAL

\
| osm 0/ OB, AGCSE |
| Yois Caxfemo. Noartol

Assin.turn/Nome/Matrft/u!a |

-

oo\ —

14

hﬂps:l/autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentolindex.html?v=2.3.56#/lemplate/—-2Fconsu itas~2FGF16.hb i



03/06/2022 14:19

Cliente - Conta atual

Consultas - Extrato de conta corrente

3anco do Erasil

(G3370314130535981
03/06/2022 14.19.35

Agéncia 2220-9
Conta corrente ~ 54813-8 ASSOCIACAO P A S M REGIAO
Z:t‘;‘aotgo do Més atual
Langamentos
balaTéele mov:::v:‘ento Ag. origem Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
25/05/2022 0000 00000 000 Saldo Anterior 7.800,60C
01/06/2022 2220 89015 470 Transferéncia enviada 562.220.000.052.566 2.175,76 D
01/06 2220 52566-9 NEIDE G ALEXAN 4
01/06/2022 0000 13105 293 TED TransfEletr.Disponiv 60.101 478400
104 0607 04883630633 CIBELE ROSILIANE
01/06/2022 0000 13105 393 TED Transt.Elatr.Disponiv 60.102 202,000 , 4.85384C
341 1633 007€78237000119 BIQ BENEFICIO
02/06/2022 0000 13105 393 TED Transt.Eletr.Disponiv 60.201 1.734,09 0 A
ity 104 0607 39249569653 MARCIA MARGIUES DE
02/06/2022 0000 13105 392 TED Transf Eletr.Disponiv 60.202 956,800
104 0607 02702763600 FERNANDA POLICARP
02/06/2022 0000 13105 262 TED TransfElet r.Dispeniv €0.203 202,01 D 1.870,94 C
341 1633 00787€237000119 BIQ BENEFICIO %
03/06/2022 2220 02220 144 Transferéncia enviada 552.220.000.047.720 478400
03/06 2220 47720-5 JANAYNA F R AV
03/06/2022 0000 11105 375 Impostos 60.301 343,360 o
FGTS ARRECADACAO GRF
03/06/2022 0000 11105 375 Impostos 60.302 340,920 5
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
03/06/2022 2220 02220 393 TED Transf.Elatr.Disponiv €0.303 216870 o
104 0607 016817611000167 CAMARA CE DIR
03/06/2022 0000 00000 999SALDO 48250 C
Invest.com Resgate Autom. 843,97 C
Saldo 1.398,56 C
Juros ¥ 0,00
e Data dz Debito de Juros 30/06/2022
1OF * 0,00
Data d= Debito de IOF 01/07/2022
Saldo de fundos de investimento
S.Publico Automatico 914,42

Transacéo efetuada com sucessc por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

Peefetura Mun.cpal de Jodo vienlevaae
CONFERE COM © ORIGINAL

% Data: YO / 06 /08,

Foia_

Assin. fura/Nomt/M

i o 90

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatend imento/index.htmi?v=2.3 56#, template/~2Fconsultas~2F008-2.bb%3Fh=gim
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08/06/2022 08:59 Banco do Brasil
(G337080846187862021
Consultas - Extrato de conta corrente 08/06/2022 08:59:25
Cliente - Conta atual
Agéncia 2220-9
Conta corrente  54813-8 ASSOCIACAO P A S M REGIAQ
s i de 01/05 /2022 até 31/05 / 2022
Langcamentos
Dt Ot. Ag. origem Lote Histérico Documento Valor R$ Saldo
balancete movimento
27/04/2022 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
02/05/2022 2220 99015 470 Transferéncia enviada 552.220.000.052.566 217576 D
02/05 2220 52566-9 NEIDE G ALEXAN
02/05/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv ‘ 50.201 47840D
104 0607 04883630633 CIBELE ROSILIANE
02/05/2022 0000 13105 375 Impostos 50.202 34336 D :
FGTS ARRECADACAO GRF ’
02/05/2022 0000 13105 375 Impostos 50.203 349,92 D
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
02/05/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 50.204 164;00 D
341 1633 007878237000119 BIQ BENEFICIO
02/05/2022 0000 12105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 50.205 164,01 D
341 1633 007878237000119 BIQ BENEFICIO
02/05/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 3.67545C 000C
03/05/2022 2220 99015 470 Transferéncia enviada 552,220.000.047.720 478,40D
03/05 2220 47720-6 JANAYNA F R AV
03/05/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 3 50.301 1.734,08D
104 0607 89249569653 MARCIA MARQUEé DE
03/05/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 2.21248C 0,00C
04/05/2022 0000 13105 393 TED Transt.Eletr.Disponiv 50.401 956,80 D
104 0607 02702763600 FERNANDA POLICARP
04/05/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 956,80 c 0,00C
05/05/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 50.501 50,00 D
104 0607 016817611000167 CAMARA DE DIR
05/05/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 50,00 C 0,00C
il 25/05/2022 2220 99015 870 Transferéncia recebida 552.220.000.002.172 7.800,00 C 7.800,00C
25/05 2220 2172-5 PMJM FUNDO MUN
31/05/2022 0000 00000 999SALDO 7.800,00 C
S ARG T R
Transagdo efetuada com sucesso por: JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES.
Prefetura Muncpal de Jodu Menlgvaus
l CONFERE COM O ORICGINAL
| e MO /.06, /M
| Taio. Coxdrmm. fooixe :
qun tura/Nom(/Mafricu'd 15

M

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html|?v=2.3.56#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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08/06/2022 08:58 : Banco do Brasil

G337080846187862019

Consultas - Extrato de conta corrente 08/06/2022 08:58:37
Cliente - Conta atual
Agéncia 2220-9
Contacorrente  54813-8 ASSOCIACAO P A S M REGIAO
b de 01/06 /2022 até 08 / 06 / 2022
Langamentos
Dt Dt. Ag.origem  Lote Histérico ; Documento Valor R$ Saldo
balancete movimento d =
25/05/2022 0000 00000 000 Saldo Anterior 7.800,00C
01/06/2022 2220 99015 470 Transferéncia enviada 552.220.000.052.566 217576 D
01/06 2220 52566-9 NEIDE G ALEXAN
01/06/2022 0000 13105 393 TED Transf Eletr.Disponiv 60.101 47840D
104 0607 04883630633 CIBELE ROSILIANE
01/06/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 60.102 292,000 4.85384C
341 1633 007878237000119 BIQ BENEFICIO .
02/06/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv ] : b 60.201 1.734,08 D g
S 104 0607 89249569653 MARCIA MARQUES DE
02/06/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 60.202 956,80 D
104 0607 02702763600 FERNANDA POLICARP
02/06/2022 * 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 60.203 29201 D 1.87094 C
341 1633 007878237000119 BIQ BENEFICIO
03/06/2022 2220 99015 470 Transferéncia enviada 552.220.000.047.720 47840D ]
03/06 2220 47720-6 JANAYNA F R AV }
03/06/2022 0000 13105 375 Impostos 60.301 343,36 D ’
. 1 FGTS ARRECADACAQO GRF
03/06/2022 0000 13105 375Impostos 60.302 349,920
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
03/06/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv d 60.303 216,67 D 482,59 C
104 0607 016817611000167 CAMARA DE DIR
08/06/2022 0000 00000 999SALDO \ 482,58 C
Invest.com Resgate Autom. g1480C
Saldo 1.387,38 C
Juros * 0,00
-~ Data de Debito de Juros 30/06/2022"
IOF * 0,00
Data de Debito de IOF 01/07/2022
Saldo de fundos de investimento
S.Publico Automatico 915,49
y
OBSERVACOES : A P A «

Transagao efetuada com sucesso por: JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES.

P L R TN iRy T
l "é‘ffif*'r"_ f-'u.'l.-i-pd' i€ Jodo Monfevade
' CONFERE COM O ORIGINAL
]

, U‘:‘S: i B i /Oﬁ ..... /R08Q

Xua J4

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.56#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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ArAs - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

:Reglstrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 01/2001 t

.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagdo e Integragido dos Surdos —~ FENEIS n°® 132 de 2/10/2002

.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006 °
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 28/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 0807 1.009326/2006-74

2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA

[ 2= newy

O

S
4

SES
SR
~

n . smgaqeﬁuew f
1H
o

e
-
L

-A.-.:.n,u 2o
g
5

DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE FOMENTO N° 03/2022
PERIODO DE a 01/05/2022 a 03/06/2022 «
~“RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
01/06/22
R$905,26 . |0206/22 | LIDESPESASCOM | RS 5.403,81
[] SALDO ANTERIOR o g PEBECL Bles)
[l REPASSE DA [] DESPESAS COM
25/05/2022 | ADMINISTRAGAO R$ 7.800,00 MANUTENGAO
PUBLICA (Item 4)
[] DEVOLUCOES DE L] DESPESAS COM
et piristy MATERIAL DE
(tem 8) CONSUMO (ltem 5)
[] DESPESAS COM
[J ouTrRAS MATERIAL
DEVOLUCOES (item 8) PERMANETE (item
6)
g 01/06/22 [] DESPESAS COM
02/06/22 PRESTADORES DE
03/06/22 SERVICO (ltem 7) R$ 1.913,60
[1 TARIFAS
BANCARIAS (se
houver)
o
03/06/22 TOTAL DE RECEITAS | R$8.70526 | 03/06/22 Eg;g'égfs RS 7.317,41
: g . 03/06/22 SALDO RS 1.387,85

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

n e Panda

e ’ ”
S, N SUS -0 AnGas

-Confadorda GSC

‘ s WO Y

O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos devera ser apresentado ao final da parceria,
compreendW-periodo da abertura até o encerramento de conta.

1000/089 08240

comE

61

e



9 l—— [S——
APAs - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido E o g -~ i
CNPJ: 04.280.580/0001-79 ] S o
Fundada em 06 / 05 / 2000 SePac &3
-Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001 SE2 KR P
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001 = 3,} e g! -
‘Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/200%3" &7 o wn
[Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004 P & oo
-Filiada a Federagédo Nacional de Educagéo e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002 - D
-Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006 . - - —
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 B - A L
.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004 P - adilt- g g—.:?
-Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74 G :qu? g" N
SR S v,
3. DESPESAS COM PESSOAL* NGB =
(anexar copias:contracheque, guias quitadas FGTS, INSS, comprovantes das transf. eletrénicas ) <> il
DESPESAS COM PESSOAL( FOLHA E ENCARGOS)
COMPROVANTES DAs | COMPROVANT.
CARGO/ DESTEMS CAGAMENTOS
ITEM FUNCIONARIO FUNGA
oo MES REMUNER
EMUN DATA DA
i °°MP§TENC' ACAO TRANSF.
NEIDE DAS
GRCAS / maio/22
ALEXANDRE
1) SILVA COORDENADORA / R$ 2.175,76 | 01/06/2022
Vale alimentacio maiol/22
Neide das Gragas
2) Alexandre Silva COORDENADORA 292,00 | 01/06/2022
MARCIA
MARQUES DE Auxiliar /
SOUZA Administrativo/Interprete de Maio/'/22
3) RAIMUNDO LIBRAS ¥ R$ 1.734,09 | 02/06/2022
Vale alimentacdo | Auxiliar maiol/22
Marcia Marques de | Administrativo/Interprete de
4) Souza Raimundo | LIBRAS 292,01 | 02/06/2022
Guia da ns
Recolhimento do
FGTS cod.
~ pagamento:
5 115/017980-9 Encargos Sociais/empregado | 05/22 R$ 343,36 | 03/06/2022
Guia da
Previdéncia Social
— GPS cod.
6) pagamento: 2305 | Encargos Sociais/empregado | 05/22 R$ 349,92 | 03/06/2022
CAMARA DOS
DIRIGENTES
LOJISTAS DE
JOAO Mensalidade Medicina do
7) MONLEVADE Trabalho Maio/22 R$216,67 | 03/06/2022
TOTAL DE DESPESAS COM PESSOAL (FOLHA E ENCARGOS)
R$ 5.403,81 -




LTINS

01/06/2022 10:32 Banco do Brasil

(G332011028586206011

Transagbes Pendentes . : 01/06/2022 10:32:11

[£65ncn eny
- - R RaR R UAB ¥ R S W

Transferéncia entre contas diversas
Deblitado
Nome ASSOCIACAO P A S M REGIAO
Agéncia 2220-9
Conta corrente 54813-8
Creditado
Nome NEIDE G ALEXANDRE SILVA
Ageéncia 2220-9
Conta corrente 52566-9
Valor 2.175,76
Destinacao 0 5
Data Nesta data
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 01/05/2022 10:21:01

JD830487 VANDA LOUREIRO GOME 01/06/2022 10:32:11

Transagdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME. e Ay Z‘ o,
va
Higf

Peafeltura Munpal ce Jodo Monigvade
CONFERE COM © ORIGINAL

Dat‘d: ..... IO /%/&Oléb :

o —

S

hltps://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoa':er‘.dimentolindex.html?v=2.3.56#/‘temp|ate/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%SFdEspohivelCelular=sim i



00201 ASSOCIACAO DE 'PKlsf E AMIGOS DOS SURDOS DE

Demonstrativo de Pagamento de Salario
R OLGA DEMETRIO, 17
01/05/12322 a 31/05/2022 -~ UNICO 04280580000179
000004 NEIDE DAS GRACAS ALEXANDRE SILVA COORDENADOR
Cdd. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salario Base 220:00 2.401,00
642 |SEGURO 4,90
903 |INSS Folha 197,91
914 |IRRF FOLHA 22,43
b
sfadby — : ' i
- " . 2.401,00 22524
# Valor Liquido 2.175,76
o Saldo Base Sal. Contri. INSS Base Cél. FGTS F.G.T.S do més Base Célc. IRRF Fawxa IRRF
' 2.401,00 2.401,00 8,24 2.401,00 192,08 2.203,09
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO NM/
0L /00 1202
DATA Asqm‘t’um DO FUNCIONARIO
g 1 e Jodo monievade |
fotra TN pai e Jody MOWEYS
e ‘—"“r‘: ‘-.::: COM O ORIGINAL 3

l_m ......

-

Assin: tura/Nomt/Matrkdia “‘




@) p
\9% Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
N\ 777 :
\, 1

Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022 — 07:00 hs as 11:30 hs e 13:30 hs as 17:00 hs .

TF 03/2022
Empregador(a)ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAQO
Nome: APAS-MON | CNPJ:04.280.580-79
Prestador:
Nome: NEIDE DAS GRACAS ALEXANDRE SILVA|CPF: 250.228.496-15
Cargo: COORDENADORA CTPS: 00022.774/S00501
Dia |Entrada |Iniciodo [Fim do Saida Hora Assinatura do prestador
Intervalo |Intervalo Extra
2 [06:5% | 11:99 | $8.80 | 14:54 T
3 106:86 | nw:32 | 13:3) 0:02 e
4 1030 Ww3s 3. 2¥] N L -
5 [0 0.2 13:90 | 17: 90 o _—
6 106:59 | u:20 13:95 | :fo
9 103:0Z | .23 13:3¢ | 1303 ‘ U
10 | 03:06 | H:31 | 13:2¢ | 1380 Yool 2,
11 1o3:0¢ | 14:3¢ [ 4325 [ 706 ek =2 -~
21o%or | 03 [ 1390 [ Vp) Mgl = -
13 | 9¢:S0 N33 | 43:J9s | N:0 . e, ¥
16 | 06:5¢ L3S | 1331 | 1I: 20 SO0 O
17 Lop-gn Lafiav 1I8-0e 1 .36 el_—  sw g R_E
18 | p3:0) el | 12380 | noof 44; g ml i s 0
L 0 v U A TR 0 O T O A R — |55 §-4d<
20 | 0):0= 1]:32-| l8:20 ; i 20 §
23 | 0o (4 | 13:0¢ | 13-08
26 1 OMOL 1 -89 | 8-k T il <% R
25 | 06:59 IPEY 13:40 | 12:95] > 5 C)
26 | 06:65 11:33] Bizo | W& ( /
/
29 | 06:5¢ 11:35 13:30 | 16-5% ) \
30 | ©3:%) U:20 [ 13:32 | 13:06
31 | 072:03 Ww:3) 13:30 | Q.08




01/06/2022 10:48 Banco do Brasil

(G338011045647632011

Transagoes Pendenties 01/06/2022 10:48:20

2

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia 2220-9

Conta corrente 54813-8 ASSOCIACAO P A 8 M REGIAQ
Creditaco

Banco 341 {TAU UNIBANCO S.A

Agéncia (sem DV) 1633 SP PARQUE SAD DOMINGOS
Conta corrente (com 126246

DV)
CNPJ 07.878.237/0001-19

Nome favorecido BIQ BENEFICIOS LTDA 3
Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  60.102

Valor 292,00 4

Destinagao 0

Data transferéncia 01/06/2022
T\ "C"- CPF/CNPJ

diferente

Autenticagéo SISBB ~ 7613C23BFD4F30BA

Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 01/06/2022 10:47:00
JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 01/06/2022 10:48:20

Transagdo efetuada com sucesso.

Transacgdo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

P sy
Co.\:?: Sun.cpal e jogy MOnleveds
' TERE COMIO SR :
] Data, )O Jor s T
! Jnsce. -/ 06/ 9099 j |

A,”." tu /' ) Bt ST
- - ro
SRR M0 .._’_&Mdh 4

e ———

97y

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.56#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3F disponivel Celular=sim

M



03/06/2022 14:40 BIQ Beneficios - Protocolo de Pedido

\ S

Detalhes do Pedido = w.u

Y Pedido N Produto: Nome:
Y 106476 ALIMENTACAO ASS PAIS E AMIGOS DOS SURDOS MONLEVADE
Data Pedido:

Data do Crédito:
03/06/2022

Valor: (R$)
07/06/2022 292,00 «°

Departamento: COORDENADORIA GERAL

| Usudrio i Externo Via i Matricula

e R R IS I BRSO S e L e
NEIDE G ALEXANDRE SILVA

| crédito (RS) —
"".‘th .— H m ~

292

§

N Al

1
i

g wonsvade

-

L8

i
M O ORIG

nie COl

vn cpal

A
3
»

&
i
Assin.

%

[« SRR S R

8 - Sea 4
GOk
[ats

QJ,O;/J

Rs

RS :
( 3 “
https://portalbiq.virtusinfo.com.br/big/php/ext-protocolo-pedido.php?pedido=1064 76



07/06/2022 15:36

NF-e - Nota Fiscal Eletrénica de Servigos - Sao Paulo

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFS-e Cédigo de Verificagao
RPS N° 179370, emitido em 06/06/2022 - 1 LEWB-MGD9

- 20220607407670227000119 .
PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CNPJ: 07.878.237/0001-19 Inscrigéo Municipal: 3.498.610-3
Nome/Razéo Social: BIQ BENEFICIOS LTDA
Enderego: R VERGUEIRO 03185, CJ 123 - VL MARIANA - CEP: 04101-300

s

Municipio: S#ie Paulo UF: SP

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00134816
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emissdo
06/06/2022 15:53:14

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: ASS PAIS E AMIGOS DOS SURDOS MONLEVADE

CPF/CNPJ: 04.280.680/0001-79 Inscrigéo Municipal; —-

Enderego. RUA OLGA DEMETRIO 17 - MANGABEIRAS - CEP: 35930-192

Municipio: Jo#io Monlevade UF: MG E-mail. apas.mon@ol.com.br
INTERMEDIARIO DE SERVIGOS

CPF/CNPJ. == Nome/Razéo Social; -

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
GERENCIAMENTO E ADMINISTRACAO DE BENEFICIOS
POR MEIO DE CARTAO ELETRONICO

PEDIDO N.: 106476

- R$ 292,00

DISPONIBILIZACAO DE CREDITOS ALIMENTACAO
RS 292,00

CRIRIOTAL A FRGAR. .. T ssn o R e o S L Ll R

(*) O IRRF 1,50 SERA RECOLHIDO PELA PRESTADORA DOS SERVIA;05 CONFORME
PREVISTO EM LEI(IN/SRF 153/87, IN/SRF 177/87 E IN/SRF 107/91

(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei r° 14 087/2005; (2) Esta NFS-e substitui 0 RPS N° 178370, emitido em
06/06/2022;

___VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 292,00 ~ i v\
INSS (R$) I IRRF (R$) l CSLL (R$) [ COFINS (R$) l PIS/PASEF (R$) \
Cédigo do Ser;lco ;
06297 - Agenciamento, corretagem ou intermediagéio de bens iméveis, nio referent em outro cédigo 13
Valor Total das Dedugtes (R$) Base de Calculo (RS) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito (R$)
292,00 0,00 5,00% 0,00 0,00
Municipio da Prestacio do Senvigo Numero Inscric4o da Obra l ValofAproximado dos Tributos / Fonte
OUTRAS INFORMAGOES

SO oo s ey
vigiedura Mo Gpal ve Jodo NONEYaUe
CONFERE COM O ORICIN b

f Data; 0.7 06 /.80

Astin. ters/Nome /Ma fealy :

.

https://nfe.prefeitura.sp.gov.br/contribuinte/notaprint aspx?inscricao=34986103&nf=13461 6&verificacao=LEWBMGD9

11



02/06/2022 10:52 Banco do Brasil

: G331021047594567011
Transagdes Pendentes 02/06/2022 10.52.08
DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Agéncia 2220-9
Conta corrente 54813-8 ASSOCIACAD P A S M REGIAD
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL A
Agéncia (sem DV) 607 JOAO MONLEVADE
Conta corrente (com 7739366375
bv)
CPF 892.495.696-53
Nome favorecido MARCIA MARQUES DE SOUZA RAIMUNDO ,
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  60.201
Valor 1.734,00 #
Destinagao 0
Data transferéncia 02/06/2022
T "C"- CPFICNPJ
diferente
Autenticagao SISBB  CBC74F8323F9E1E2
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 02/05/2022 10:40:55
JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 02/06/2022 10:52:06

Transagdo efetuada com sucesso.

Ap

Transagdo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

Prefeiura munopal de Jogo Mopiavaue }
CONFERE COM O CRICINAL

Data; __,;)_Q / ..% / M—l

1
Ascin tura/Nome/Matricula

31 o

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.56#/template/~2Fpendencias~2F G TPY.0b%3F disoonivel Celular=sim 11

00201 ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE ~ Demonstrativo de Pagamento de Salario
‘R OLGA DEMETRIO, 17
01/05/2022 a 31/05/2022 » UNICO 04280580000179
__|000002 MARCIA MARQUES DE SOUZA RAIMUNDO AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Céd. Descricgo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salario Base 220:00 1.891,00
642 |SEGURO 490
903 |INSS Folha 152,01
(. ot
1.891,00 156,91
Valor Liquido 1.734,09 |-
Saldo Base Sal. Contri. INSS Base Cél. FGTS F.G.T.8 do més Base Célc. IRRF Faixa IRRF ~
1.891,00 1.891,00 8,04 1.891,00 151,28 1.738,99
DEGLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE REGI
/ DAT{\ ‘iE ‘l ASSINATURA DO FUNCIONARIO

.

4...-—-———-""'-'..—_ - 1 Vgl : ':_',r .e
Prafeiiura YAl wpal ce J08Y -“-lcn gval
oM © ORIGIN s

| o

. A

CONFERE C
Data; AO /Q@ /C@Q&J
| ] :l ! i " : oo’
y ‘ e A.;:;'n..tur.’/'\':).:we.;,'ﬁ-"i”‘" f_‘i"ﬂ__

T s il SR i &2 }l@u/



‘ @ ; :
& 9 7 Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
N 77 '

Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022 - 07:00 hs as 11:00 hs e 13:00 hs as 17:00 hs /

TF: 03/2022

Empregador(a)ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
Nome: APAS-MON |CNPJ:04.280.580-79
Prestador:
Nome: MARCIA MARQUES DE SOUZA CPF: 892.495.696-53
RAIMUNDO
Cargo: AUXILIAR ADMINISTRATIVO CTPS: 00061087/00028

Dia |Entrada Fim do Saida Hora Extra Assinatura do prestador

0g:59

Intervalo

2 1309 |} .00 Dl cwnd o
LA e 1. 09 [y3ga Nagae IVetindo
4 1©3:00 |yd. 06 [ J3.00 [Me:S8Ye \gﬂ,m wobo
S lohoe 13307 1335902 3. Y cownd o
6 | 03:0 J: G5 J3.03 |3J.ade Y cuvinplo
2 101 33.00 J3.09 |J3CY, |\ ALV, Aw)
10 | n3C3 J3. 06 J3:93 |J3:Co- YW ruinolo
11 {030 [ .07 1.13.00 113:00- o P TTIE
12 1g3.e) 14303 |J300 |43:00- (PN
13 {0305 | V06 | 340 110,27 N ke
16 U0 | RS [ 4900 [16.9) - Neduig o
P oithils L) 06 1 413 00 113004 N
18 103:00 [.33:03 [J3.03 |13 004 s o
~[ 19 102:03 [ ). OZ J3.05 | )Yoo gl
20 1), J2:00 [ 1303 ;
23 1903:03 [H:C 1360 143:Co. (Y uclo
24 10652 |33.Cb 11305 113:00- Y cwiolo
25 10302 141203 [J3.00 |1)'0c- (V4 P
26 | 0300 | Moc A3 1JFOH L o
27 1 0703 ] M.05 | J3.c0 0300 v
30 1037 [3V.C2 J3.05 [13.G3 4
3 e300 | O3 | 320 11300

CONFERE COM O ORIGINAL

IO /.06 /. 2022

] ;
1 Ascin tura/Nome/Msteicula

Data;

l Prefetura auncpal e Jodo MoiEvadd
!




S

02/06/2022 10:58

Transag¢des Pendentes

Banco do Brasil

(G331021047594567018
02/06/2022 10:58:54

R R VR

DOC ou TED Eletrénico
Debltado
Agéncia 2220-9

Conta corrente

54813-8 ASSOCIACAQ P A 8 M REGIAD

Creditado

Banco 341 ITAU UNIBANCO S.A

Agéncia (sem DV) 1633 SP PARQUE SAO DOMINGOS

g\’f)“a Qoraki (e . 1268

CNPJ 07.878.237/0001-19

Nome favorecido BIQ BENEFICIOS LTDA

Finalidade CREDITO EM CONTA

Numero documento  60.203

Valor 292,01 »

Destinagao 0

Data transferéncia 02/06/2022

"C" - CPF/CNPJ

diferente

Autenticacéo SISBB  7E8E51C81294F063

Assinada por ‘JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 02/06/2022 10:49:16
JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 02/06/2022 10:58:54

Transagao efetuada com sucesso. Uy X .

Transagdo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

e

-— ——

vrefetura Mun opal ve Jodo honigvave

CONFERE COM O OR:GIN L
PooDat: )0 /.06, /2088
: :

| 3o

§
|
'i

Assin. tura/Nome/Matdcula

94

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.3.56#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.ob%3Fdisponivel Celular=sim /1



03/06/2022 14:39

BIQ

BIQ Beneficios - Protocolo de Pedido

.WA/

=)
Detalhes do Pedido
Pedido N°: Produto: Nome: i
106474 ALIMENTACAO ASS PAIS E AM _mn_wm DOS SURDOS MONLEVADE
Data Pedido: Data do Crédito: Valor: (R$)
03/06/2022 07/06/2022 292,01
Departamento: ADMINISTRATIVO b
Usuario Externo Via Matricula . Crédito (R$) Assinatura
MARCIA M SOUIZA RAIMUNDO 1012 2 1 292.01
8
k=
b
& 2
P n
nﬂu. et B
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07/06/2022 15:36

NF-e - Nota Fiscal Eletronica de Servigos - S40 Paulo

Numero da Nota

RPS N° 179371, emitido em 06/06/2022

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data @ Hora de Emissao
06/06/2022 15:53:14
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Cédigo de Verificagdo
BXAT-6KPM

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO 00134617

20220007007070237000198
PRESTADOR DE SERVIGOS

Inscrigéo Municipal: 3.498.610-3

’ \ CPF/CNPJ. 07.878.237/0001-19
Nome/Razéo Social: BIQ BENEFICIOS LTDA
; Enderego: R VERGUEIRQ 03186, CJ 123 - VL MARIANA - CEP: 04101-300
gh Municipio: S#o Paulo UF: SP

TOMADOR DE SERVIGOS

Nome/Razéo Social. ASS PAIS E AMIGOS DOS SURDOS MONLEVADE
Inserigéo Municipal: —-

CPF/CNPJ: 04.280,680/0001-79
Endersgo: RUA OLGA DEMETRIO 17 - MANGABEIRAS - CEP: 35930192
Municipio: Jo#o Monlevade UF:MG  E-mail. apas.mon@ol.com.br

INTERMEDIARIO DE SERVICOS

Nome/Razéo Social: ==

CPF/CNPJ: =emm
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

GERENCIAMENTO E ADMINISTRACAO DE BENEFICIOS

POR MEIO DE CARTAO ELETRONICO

PEDIDO N.: 106474
DISPONIBILIZACAO DE CREDITOS ALIMENTACAO ... R$ 292,01
ARIOERERL W PRGARL W siivedl S Fe o o LS LI M B T A e P R$ 292,01

{*) © IRRF 1,50 SERA RECOLHIDO PELA PRESTADORA DOS SERVIA;0S CONFORME
PREVISTO EM LEI(IN/SRF 153/87, IN/SRF 177/87 E IN/SRF 107/91

(1) Esta NFS-e foi emitida com res)
06/06/2022;

paldo na Lei r° 14.097/2005; (2) Esta NFS-e substitui o RPS N° 179371, emitido em

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 292,01 » A
INSS (R$) IRRF (R$) l CSLL (R$) l COFINS (R$) l PISPASER (R$)
Céigo do Servico \
08297 - Ager , corretagem ou intermediagiio de bens , NEo referenciado em outro cédigo
Valor Total das Dedugtes (R$) Base de Célculo (R$) Allquota (%) Valor do ISS (R$) ‘Crédito (R$)
292,01 0,00 - 500% 0,00 : 0,00
Municipio da Prestacéo do Servico Nimero Inscrigio da Obra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte
OUTRAS INFORMACOES

:;.' RSO A e A
/ el Kumcipal de fodo &,
. - N
Wi

CONFERE COMm

Assin turs /

'-~’--.._

A’o me '/
o —rro—an

L
e |

Ciigvade

O ORIGIN bl

Cata !
ata, JQ/% ....... /098, |

hnps:I/nfe.prefeitura.sp.gov.br/contribuinte/notaprint.aspx?inscricao=349861 03&nf=134617&verificacao=BXAT6KPM
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03/06/2022 11:47 3anco do Brasil

(G331031138751995015
Transagdes Psndantes : 03/06/2022 "1:47:55

T30 RS AR ¥ LSRR S (T

Pagamento de outros convénios

SISBB ~- SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
© 93/66/2022 -  AUTO-ATENDIMENTO =1 A2 A7 IS8
2220902220

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTZ: ASSOCIACAO P A S M REGIAD
AGENCTA: 2220-9 CONTA: $4.813-8
EFETUAD0 POR: VANDA LOUREIRO GOMES

Convenio FGTS ARRECADACAO GRF
Codigo de Barras 85880000803-2 43269173220-5
60766505080-7  4288582909.-7

Datz do pagamento 63/85/2022 »
CNPJI/CEL/CPF 04232580/6301-79
COMPETENCIA 85/2022 »
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 987/85/20822
VALOR DEPOSITO 34z .36
Valor Total 342,36 »

Pagamento agendado.

Atencdo: Esta transagdo estd sujeita z avalizcio

de seguranca e serd processada apés andlisa.

O comprovante definitivo somente s:zrz emitido
— apos a quitacao.

E simples e facil atualizar o e-mail e telefons
da sua empresa. Acesse o BB Digital PJ -
Conta Corrente - Cadastro.

Assinada por JD830486 VIRGIN A LIMA PIRES 03/06/2022 11:39:25 ;
JD830497 VANDA LOUREIRO COME 03/06/2022 11:47:55 . i
Transacio efetuada com sucesso. 5 2 : ]
i .
Transacao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME. : AR
J
W ol i
<r, Gl ,
e 7 /Uu//t’ Ve
- ——

—
T s . .

CONFERE COMm o ORIGIN 1L '

Data- ~QQ V3 06 M

Prefe!
/ eieliurg A Wnpal ce lode HOh dvdde
!

37 fophl

https:I/autoatendimento.bb.oom.br/apf-apj-auzoater,dimentoﬁndex.html?v=2.3.56#/template/~2Fpen:lencias~2FGTP‘r’.bb%SFdisponivelCe:u,ar=sim

02-DDD/'1'ELEFONE: N

’ASSOCIACAO DE PAIS E AaMIGOs DOS sURDOS p

(0031) 38523355

‘03’_\@1\3 e .]04-SIMPLES 05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALTQUOTA FGTS _,
e AR J' m_mlﬂ | 4.292,00 2 3 ;
| 08-COD RECOLHIMENTO 509 ~ID RECOLHIMENTO flit;jgc—;m )‘ ,11-;&:&;;;;*‘“_{;?“’;\-“‘_&1.
f Al | O1FSEO-9 . . i 04.2%0.580/0001 %5 ! 05/2022 . ’ b5 LT
_j ______ [ AL LT LR e ki | /06/2022
!ﬁf’-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL \FEFCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER e

i 343,36 | 0, 00

————— e %
—————————

343, 36,'

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE‘. O DIA 07/06/2022"""§J

858800000032 4‘3"3"60“1“7'92205 607665050807

I

42805800 017

e
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03/06/2022 11:49

Transagdes Pendartes

e

Banco do Erasil

G331031138751295018
03/06/2022:11.48:32

FRGA DT BAS E LSRR 3 P BETL

Pagarnento de outros convénios

SISB3 - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
93/06/2022 -  AUTO-ATENDIMENTO - 11.48.32
2220902220

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO
CLIENTE: ASSOCIACAO P A S M REGIAO
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54,813-8
EFETUADO POR: VANDA. LOUREIRO GOMES
===

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Codigo de Barras 85800000003-8 45920333221-9 .
71071622140-5 34235633892-6
Agente arrecadador: CNC @01 Banco co Erasil £.A,
Datz do pagamento 83/35/2022 »
Numero do Documento 07.16.22140.3423553-3
Valor Total 342,32 -
Modelos aprovado pelo Ato Declaratcric Exazutivo
Conjunto n? 91 de 31 de outubro de 2811
Pagamento agendado.
Atengdo: Esta transacdo estd sujeita 2 avalizcio
de seguranca e serd processada apés andlisa.
O comprovante definitivo somente szra emitide

. apos a quitacao.

Tiz==
E simples e facil atualizar o e-mail e telafons
da sua empresa. Acesse o BB Digital Pl -

Conta Corrente - Cadastro.

Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA ZIRES 03/06/2022 11:41:5¢ ;
JD830487 VANDA LOUREIRO COME 03/05/2022 11.48:32 (
Transacdo efetuada com sucesso. i
fh s e

Transacao efetuada com sucesso por: JD820497 VAND A LOJREIRO GOME.

N et s

’ Poeleltura Mun.
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] Data, ,_\\Q
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A Documento de Arrecadacgéao
Receita Federal de Receitas Federais
CNPJ Razéo Social
@.280.580/0001-79) [ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVAD

et o i) Nomese: g Bocutinto Pagar este documento até
[ ~ Maio/2022 20/06/2022 07.16.22140.3423568-3
rObserva¢Oes 20/06/2022

N° Recibo Declaragéo: 50000052097089 Valor Total do Documento
349,92
N
Composigdo do Documento de Arrecadagdo
Cédigo Denominagao Principal Muita Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 349,92 349,92
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:05/2022 Vencimento:20/06/2022
Totais 349,92 349,92
5 .‘;_'J. AEs g TR ““‘-‘—--am
Cigvelturg A G pal de Jodo hiont evaue
C (\NFERE COM (@) OoRrIC! N i
Data \‘&Q_ / Q6. ¢
/0 Zg 2():2
f i : {
| AS"F "‘”“/No‘ne/l%g iCUIO l
!
\_ SENDA (Vers&o:5.1.0) Pégina: 1/1 20/05/2022 13:09:56 1
85800000003 8 499203852219 710716221405 34235683802 6 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadagéo de Receitas Federais

[ 85800000003 8 | [49920385221 9 | [[710771622740 5 I 34235683802 6 CNPJ: 04.280.580/0001-79

“I || I HIHHI ” l Il' "”“ III ’ H N || llm — T

Pagar até: 20/06/2022
Valor: 349,92




03/06/2022 14:18

Transagoes Pendentes

Banco do Brasil

:

G337031413053598011
03/06/2022 14:18:47

DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Agéncia 2220-9

Conta corrente

54813-8 ASSOCIACAQ P A S M REGIAD

PR Y e

JD830497 VANDA LOUREIRO GOME

Transagdo efetuada com sucesso.

Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 607 JOAO MONLEVADE
ggr)xta corrente (com 21525
CNPJ 16.817.611/0001-67
Nome favorecido CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE JOAOM &
Finalidade CREDITO EM CONTA
Namero documento  60.303
Valor 216,67 o
Destinagao 0
Data transferéncia 03/06/2022 »
~~, "C"- CPF/CNPJ
diferente
Autenticagdo SISBB  FEC15ED7CE754237
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 03/06/2022 14:16:35

03/06/2022 14:18:47

" Transagdo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

-

3 Bathsira threaal v s B) y
l Fofeiturs sumipal de Jodo moin'avace

CONFERE COM QO QRICIN

Datj.- A0 7.6 79088

i
i
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!

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.56#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.ob %3F disponivel Celular=sim
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i i
MUNICIPIO DE JOAG MONLEVADE | Numero da Nota Fiscal

L SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 856

4 K 2 Série: E
j |Data Emissdo:  01/06/2022
—— NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E A i
DADGS DOFREST 3 3 [Certificagao: D5971-9EE12
Nome/Razao Social.  CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE JOAD MONLEVADE -

Nofne Fantasia; CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE JOAO MONLEVADE
CNPJY/CPF: - 16,817.611/0001-67

insc. Municipal: . 5789 Insc. Estadual.  ISENTO
Enderego:  AVENIDA WILSON ALVARENGA N* 695
Bairro: CARNEIRINHOS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG = CEP; 35930-001
~mail: m Telefone: 138511
T
Nome/Razéo Social: ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE

CNPJ/CPF: . 04.280.580/0001-79

Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual;
Enderego: RUA OLGA DEMETRIO N P
Bairo: MANGABEIRAS Compl.:
Municipic: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930.192
E-mail: apas.mon@oi.com.br Telefone: 3138528887
DISCRIMINACAO DO SERVICO
01 MENSALIDADE MEDICINA TRABALHO 50,00
01 PGR 186.67
item Tributavel| Qtde. | VI. Unitaric RS Total RS
SERVICOS PRESTADDS Sim 1.00 218,6700 21687
i i tevad
Poplotara s spal e Jodo Menlevade
CONFERE COM O ORIGINAL
! caa: YO 700... /QORE
| Tois Coxtliom,
..... Assin tura/Nome/ Matricu!a
Valor Tributavet Valor ndo Tributavet:
RS 216,67 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA RS 216,67
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: Desconto Condicionada: Base de Calcuio; Aliquota: Valor do 188!
R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 216,67 0,0000% RS 0,00
PiS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS; 0,000% IR: 0,000% CSLL; 0,000%. Outras Retengoes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de | Fed RS 0,00 Estaduais RS 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LIQUIDO DA NOTAI R$ 216,67 4
17.03 - Planejamento, coordenacdo, programacac ou organizacas técnica, financeira ou administrativa,
QUT!
Més de Competénicia: = 06/2022 Lacal do Recolhimento:  JOAO MONLEVADE/MG Data Geragao: 01/06/2022 00:00:00
Recolhimento:  Sem Retencao Tributacdo:  Isengdo
CNAE: 3411100
Ohservaches

O contetido deste dacumento fiscal & de inteira responsabilidade do emissor

L. lmpresso em: 01/06/2022 as 16:28:12

—.-——-—-——.._————-————-—.—_———_——u————-——-—-——-—_—-——-—-.———-——

Recebi(emos) deé: CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE JOAO MONLEVADE
Os servicos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica.

‘

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONIGA
Numero: 856
i /

A Certifi
Data Assinatura do Recebador D5971-9EE12

bz
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PGR

PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE RISCOS

2022
PROXIMA RENOVACAO EM 04/2023

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS
DOS SURDOS DE MONLEVADE E
REGIAO

Rua Olga Demetrio, 17- Mangabeiras
CEP: 35.930-192 - Jodo Monlevade/MG

Telefone: (31) 3852-8788

E-mail: Apasmon.im@gmail.com

! on "’M"_” =141
Qd '\ ’MJ 58%1:}‘ V4 4§
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PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE RISCOS

NRO1

VIGENCIA: 04/2022 A 04/2023

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS
DOS SURDOS DE MONLEVADE E
REGIAO

R Olga Demetrio, 17- Mangabeiras
35.930-192 - Jodo Monlevade/MG

Telefone: (31) 3852-8788

E-mail: Apasmon.im@gmail.com

s
Fiefolinra g un wpal e Jodo Moalavade
CONFERE COM O ORICINAL
!

| o 0 /0B 208
QJQM

Am’n § tur-.a /Nome /Mnt:fcula

Ty

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135 uq ‘ 3 l {
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Tiago Ca;doso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D
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IDENTIFICACAO DA EMPRESA

Razdo Social: Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

Nome Fantasia: APAS-MON
CNPJ/CEI: 04.280.580/0001-79
Atividade da Empresa: Atividade de associagdes de defesa de direitos sociais

Grau de Risco: 1

CNAE: 94.30-8-00

Endereco: Rua Olga Demétrio, 17

Bairro: Mangabeiras

Cidade: Jodo Monlevade U.F.: MG
CEP: 35.930-192

Telefone: (31) 3852-8788

E-mail: apasmon.im@gmail.com

Responsdvel: Virginia Lima Pires i"Az eletura Mun opal ce Jodo Monigvave

CONFERE COM O ORIGINAL %
|
PERIODOS DE TRABALHO e LD 7 0F. AR, |
/ !
07:00 as 17:00 horas de Segunda a Sexta-Feira ‘ y il eliroe. Nooss

Assin.tora/Nome/Matricula

§ s om

215624-D

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135 b LL/_
6 Yo
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PGR 5
PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE RISCOS

1. PARTE | - DISPOSICAO GERAL
1.1 INTRODUCAO

0O Documento Base do Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) se insere no contexto da Politica

de Gestdo do Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido . Buscando a
melhoria continua do ambiente de trabalho e a preservacdo da saude dos seus colaboradores e
contratados. Esta estruturado conforme disposto na NR-1, Portaria 3214 de 08 de junho de 1978,
com redagdo atualizada pela Portaria 6.730 de 12 de Margo de 2020.

1.2 OBJETIVO

O Programa de Gerenciamento de Riscos — PGR — visa “estabelecer as disposi¢Ses gerais, o campo

de aplicagdo, os termos e as definicdes comuns as Normas Regulamentadoras - NR relativas a
seguranga e satide no trabalho”.

Este Documento Base tem o objetivo estabelecer as “diretrizes para o Gerenciamento de Riscos
Ocupacionais (GRO) e as medidas de prevengdo em Seguranca e Salide no Trabalho — SST”.

1.3 TERMOS E DEFINICOES

« Risco Ambiental ou ocupacional: Combinagdo da probabilidade de ocorrer lesdo ou agravo a saude

causados por um evento perigoso, exposi¢do a agente nocivo ou exigéncia da atividade de trabalho
¢ da severidade dessa lesdo ou agravo a satde.

« Agentes fisicos: Agente fisico: Qualquer forma de energia que, em funcdo de sua natureza,
intensidade e exposigdo, sdo capazes de causar lesdo ou agravo a salide do trabalhador. Exemplos:
ruido, vibragBes, pressdes anormais, temperaturas extremas, radiacdes ionizantes, radiagbes ndo
ionizantes.

« Agente quimico: Substancia quimica, por si 6 ou em misturas, quer seja em seu estado natural,
quer seja produzida, utilizada ou gerada no processo de trabalho, que em fungdo de sua natureza,
concentrago e exposicdo, é capaz de causar lesdo ou agravo a saide do trabalhador. Exemplos:
fumos de caddmio, poeira mineral contendo sflica cristalina, vapores de tolueno, névoas de acido
sulfdrico.

» Agente biolégico: Microrganismos, parasitas ou materiais originados de organismos que, em
func3o de sua natureza e do tipo de exposigdo, sdo capazes de acarretar les3o ou agravo a saude do
trabalhador. Exemplos: bactéria Bacilos anthracis , virus linfotrépico da célula T humana, prion
agente de doenca de Creutzfeldt-Jakob, fungo Coccidioides immitis.

« Limite de Tolerdncia - LT (NR-15 / Brasil):_A concentra¢do ou intensidade méxima ou minima,
relacionada com a natureza e o tempo de exposicdo ao agente, que ndo causaré danos a satide do
trabalhador, durante a sua vida laboral.

« Limite de Exposi¢do - Média Ponderada pelo tempo - TLV-TWA1 (Threshold Limit Value / Time
Weighted Average - ACGIH-EUA): A concentragdo média ponderada pelo tempo para uma jornada

Tiago Cardoso Vieira . i '5;'.'“ L
Engenheiro de Seguranga do Trabalho CREA/MG 215624, . i’ﬁ’u&,\i,%r‘)
Telefone: (31) 98774-5135 Rt D
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PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE RISCOS

normal de 8h didrias e 40h semanais, para a qual a maioria dos trabalhadores pode estar
repetidamente exposta, dia apds dia, sem sofrer efeitos adversos a sua satide.

Limite de Exposicdo - Curta Duragdo — TLV-STEL (Threshold Limit Value-Short Term

" Exposure ACGIH-EUA): A concentragdo maxima a que os trabalhadores podem estar

expostos continuamente por um periodo curto, de até 15 minutos, sem sofrer irritacdo, lesdo
tissular crénica ou irreversivel, narcose em grau suficiente para aumentar a predisposicdo a
acidentes, impedir auto salvamento ou reduzir significativamente a eficiéncia no trabalho,
desde que ndo sejam permitidas mais de 4 exposi¢des didrias, com pelo menos 60 minutos
de intervalo entre os periodos de exposi¢do e também que n3o seja excedido o TLV-TWA.

Limite de Exposicdo - Valor Teto (NR-15/Brasil), TLV-C (Threshold Limit Value ~ Ceiling -
ACGIH-EUA): Concentra¢do que ndo devera ser excedida durante nenhum momento de a4 !
exposicdo na jornada.

IDLH: Concentracdo mdaxima imediatamente perigosa para a vida ou salde, da qual o
trabalhador poderd escapar, dentro de 30 minutos, sem sintomas graves nem efeitos
irreversiveis para a satide (NIOSH/OSHA/EUA).

Mobilidade: Percentual de tempo de permanéncia nos diversos locais durante a rotina de
trabalho, em relagdo ao niimero de horas trabalhada.

Nivel de Acdo: Valor acima do qual devem ser iniciadas agdes preventivas (monitoramento
periédico, informagdo aos trabalhadores e controle médico) de forma a minimizar a
probabilidade de que as exposi¢bes a agentes ambientais ultrapassem os limites de
exposi¢do. Para agentes quimicos corresponde a metade dos limites de exposicdo
ocupacional (NR-15, ACGIH, acordos coletivos) e para o ruido a dose de 0,5 (superior a
50%), conforme estabelecido na NR-15, Anexo 1, item 6.

Grupos Similares de Exposicdo - GSE: Grupos de trabalhadores que experimentam
exposicdo semelhante, de forma que o resultado fornecido pela avaliagdo de qualquer
membro do grupo seja representativo do grupo como um todo.

NR-15: Norma Regulamentadora no 15 - Portaria 3214.

ACGIH: American Conference of Governamental Industrial Hygiene.

Prefeitura Mumcpal de Jodo Monfevaus
CONFERE COM O ORIGINAL

{ Dat?: _J_Q_/ 06 /W

NIOSH: National Institute for Occupational Safety and Health.

AIHA: American Industrial Hygiene Association.

ABNT: Associagdo Brasileira de Normas Técnicas. ‘ ¥ As;in 3 tura/Nome/ Ma.;rkufa

OSHA: Occupational Safety and Health Administration.

CardosoVieira
eéﬁﬁﬂw.;\jw"m ho

215624-D

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135
Lig Wu,
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1.4 RESPONSABILIDADES

Associagéio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido, cumpridora de requisitos
legais, vem através de este Documento Base, implantar o seu PGR — Programa de Gerenciamento de
Riscos, conforme preconiza a Lei n2 6514 de 22 de dezembro de 1977 e a Portaria n.2 6730 de 12 de
Margo de 2020 que traz a redagdo da Norma Regulamentadora 01 — NR 01. A reavaliagdo deste PGR
é de responsabilidade da Empresa, que se compromete dar continuidade ao programa supracitado,
implementando e assegurando o cumprimento das medidas de controle que se fizerem necessarias,
de acordo com o cronograma de agdes estabelecido, bem como seu monitoramento continuo.

Associagéio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiéio, promoverad uma andlise
global deste PGR, anualmente ou sempre que necessario, mesmo porque a NR-01 ndo cita a validade

deste PGR, para reavaliagdo de seu desenvolvimento e a realizagdo dos ajustes, estabelecendo novas : T
metas e prioridades. >

Empregador

e Assumir responsabilidade no que se refere as medidas técnicas e operacionais, que devem
implantadas para atender as exigéncias registradas no presente documento (PGR) constantes na NR-
01;

e Esclarecer que os resultados obtidos no presente levantamento e as recomendagdes citadas neste
documento implicam parecer essencialmente técnicos e cientificos das condigdes de Seguranca,
Higiene e Medicina do Trabalho, constatados durante a avaliagdo de cada cargo/local de trabalho na
ocasido em que exerciam suas atividades laborais.

Vice-Presidéncia e Diretoria

o Estabelecer, implementar e assegurar recursos para o cumprimento do PGR conforme preconiza a
legislagdo.

o s+

PSRN
L TR
Piefeliura pumepal e jodo NopidvauR %
CONFERE COM © ORIGIN 3L !‘

1

Coordenador Geral do PGR i
| oun 30 7 .06 /08 |

¢ Coordenar a implantagdo e desenvolvimento do PGR; ‘ / W\
| UQAAQ... Shdezzr e ot |

e Rever informagdes sobre o controle do programa; Assin ,’f_'.’_{':'ﬂl’f_ [Méteicula

+  T————————

e Delegar responsabilidade e autoridade;

o Elaborar os orgamentos anuais do Programa, alocando recursos financeiros necessarios a execu¢do
do Relatério Anual de Atividades

Tiago Cardoso Vieira
anga Ao Trabathe

IR, D) >

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranga do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135
L4 @\«L,
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E

Supervisores e Lideres

e Supervisionar os trabalhadores para assegurar que os procedimentos corretos de trabalho estdo
sendo observados;

¢ Assegurar que os equipamentos e maquinas estdo em perfeito estado de funcionamento;

e Garantir a ordem e limpeza de seu setor/érea de trabalho;

® Comunicar informagdes sobre os riscos ambientais e procedimentos de controle adotados;

e Consultar os trabalhadores sobre questdes de seguranca e salide e orienta-los quando necessario;
¢ Manter a drea de Seguranga Industrial informada das questdes de seguranca e satide do seu
setor/area;

e Colaborar com a CIPA na investigacdo de acidentes ou doencas e na adogdo de medidas
preventivas.

Seguranga do Trabalho

e Assessorar a empresa no desenvolvimento e implantacdo do PGR;

® Realizar anualmente junto com a administra¢cdo da Empresa e a CIPA com seus membros a
reavaliacdo do PGR;

e Manter registros de toda documentacdo relativa ao programa;

e Assegurar que todos os trabalhadores recebam treinamento adequado para as fun¢des que
desempenham ou venham a desempenhar relativos ao escopo do PGR presentes no inventdrio de
riscos;

e Manter a integridade dos equipamentos de Seguranca e Higiene Ocupacional no que se refere a
manutengao, calibragdo e guarda;

e Prever e manter disponiveis os recursos financeiros para a execugdo das atividades deste
programa, seja por recursos proprios ou de terceiros;
e Divulgar os dados e resultados relativos ao programa. NF

Empregados

e Colaborar e participar na implantagdo do PGR, como agentes de melhoria, com permanente
vigilancia as Condigdes de Seguranga e Satiide nos Ambientes de Trabalho;

 Seguir as orientagdes recebidas nos treinamentos previstos no PGR;

e Cumprir as Normas de Seguranca e Saude Ocupacional, visando seu bem-estar fisico e mental;

e Comunicar o responsavel imediato, todas as ocorréncias de condigdes inseguras encontradas, que
possam implicar riscos a salide;

e Cooperar com a CIPA na prevencdo de acidentes;

e Utilizar obrigatoriamente o Equipamento de Protegdo Individual - EPI, onde sinalizado e quando
julgar necessario;

e Estar ciente sobre a implementagdo do PGR e os resultados das avaliagdes;

e Participar do processo de identificacdo de situagdes de risco e proposicdo de medidas de controle
através do didlogo continuo com seus Lideres, Area de Seguranga/Higiene e membros da CIPA;

o Participar da etapa de reconhecimento de riscos quanto a priorizagdo de agdes, através do Mapa

de Riscos, elaborado pela CIPA; Vieira

Tiago Cardoso Vieira g~
Engenheiro de Seguranga do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135
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o Estar ciente dos riscos relacionados com suas atividades, através das integragdes e durante os
treinamentos recebidos, bem como através de orientagBes de seus Lideres e atualizagcbes
periédicas do PGR.

CIPA - Comiss3o Interna de Prevencdo de Acidentes

e Acompanhar e avaliar o desempenho deste programa;

e Zelar pelo cumprimento das medidas preventivas e corretivas;

e Manter uma cépia atualizada do Relatério Anual de Atividades no livro Ata;

e Estar ciente das informagdes contidas no PGR para desenvolver o Mapa de Risco da Empresa e
demais atividades prevencionistas que a legislagdo (NR — 5) determina.

i ———

s g e

1.5 DOCUMENTOS COMPLEMENTARES \ brefetura Muncpal de Jodo monigvade
{

GONFERE COM O ORIGINAL
e Inventério de Riscos do PGR

DEREL Ty I D I 19088, -
e Matriz de Riscos do PGR Data; *5-0“ / % i

)
e Plano de Ag3o no Gerenciamento de Riscos %w

IR s s ahane s

At.«in..tura,/Nomc/

m—— e
o

1.6 ESTRATEGIA E METODOLOGIA DE ACAO

O presente programa foi elaborado com base na ANTECIPACAO, RECONHECIMENTO e AVALIACAO
dos RISCOS AMBIENTAIS existentes nas atividades dos empregados da Empresa, levando em
considerac3o os diversos locais de trabalho. Esses dados foram realizados por profissionais do Servigo
Especializado em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho — SESMT e inseridos no
INVENTARIO DE RISCOS deste PGR.

O CONTROLE desses RISCOS AMBIENTAIS foi inserido para GERENCIAMENTO DOS RISCOS
OCUPACIONAIS na PLANILHA DE ACAO também conhecida como PLANILHA DE GERENCIAMENTO DE
RISCOS.

Como suporte técnico para o reconhecimento dos riscos foram consideradas as constatagdes
provenientes do exercicio dos trabalhos que estdo sendo realizadas nas instalagdes / areas / setores

da Serve Bem, informagdes prestadas pelos profissionais da empresa e representante da Comissao
Interna de Prevengdo de Acidentes — CIPA.

A estratégia tem como finalidade alcancar os seguintes objetivos:

eReconhecimento dos Riscos Ambientais - referente ao processo de trabalho executado e a condigdo
de exposi¢do dos funcionarios;

e Avaliagdo quantitativa — Com base na NR-09.4.2, sempre que se constate a possibilidade de o
trabalhador estar submetido 3 exposi¢do ao agente de risco, cujo limite de tolerdncia possa estar
superior ao previsto na legislagdo;

e interpretagdo dos resultados - avaliagdo e julgamento profissional com proposigdo de medidas de
controle;

so Vigira
~ go At D i
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| e A metodologia aplicada seré a da legislacdo atualizada das Normas Regulamentadoras — NR do
gidi-ials Ministério do Trabalho e Emprego - MTE, Lei 6514 de 22 de dezembro de 1977, onde se encontram
estabelecidos os pardmetros minimos e diretrizes gerais, as quais foram aplicadas neste PGR.

e Com base na NR-09.6.1.1, na auséncia de limites de tolerancia previstos na NR-15 e seus anexos ou
quando necessério, serdio utilizados “Critérios Técnicos “adotados pela American Conference of
Governamental Hygienist (ACGIH) tomando como base os limites de tolerancia (TLV — TWA, TLV -
STEL e TLV — C) adotados por essa Associacdo.

AP

2. PARTE Il - ANTECIPACAO, RECONHECIMENTO AVALIACAO DOS RISCOS AMBIENTAIS.
2.1 Antecipacdo

)

A antecipacdo visa identificar riscos potenciais. As informacgdes que deverdo ser consideradas para a
elaboragdo ou revis3o do PGR sdo originadas de:

« Projetos de novas instalagdes: Projeto Conceitual, a Engenharia, com apoio das dreas de Seguranca
do Trabalho, devera avaliar, dentro das estratégias de seguranga e de saude, quais os riscos
ambientais que estdo previstos no projeto, prevendo, se possivel, medidas de redugdo e controle ja
na fase do projeto, bem como os recursos necessarios para monitoramento das exposicdes. Estes
riscos dever3o ser incorporados na revisdo do PGR quando da conclusdo do projeto.

« Modificagdes de projetos: A drea de Seguranca do Trabalho deve avaliar os novos riscos ambientais
se estdo previstos, ou se ocorreram a eliminagdo dos mesmos. Estas alteragdes deverdo ser
incorporadas na revisdo do PGR quando da conclusdo da modificacdo.

o Manipulagdo de novos produtos quimicos: Todo produto novo para ser armazenado devera ter
como base as informagdes sobre a toxicologia e suas especificacdes de seguranga contidas na FISPQ
do produto. Se apés a andlise critica das areas envolvidas forem favoréveis para a manipula¢do e
armazenamento do referido produto, deverd ser feita avaliagdo ambiental.

B O PPV W W W W W W W v ow o -

2.2 Reconhecimento dos Riscos Ambientais

O reconhecimento dos riscos ambientais é realizado através de inspegdes / auditorias nas diversas
areas / locais da Empresa; ocasido em que sdo consolidadas as constatagdes técnicas, levando em
consideracdo as percepgdes que os trabalhadores tém do processo produtivo e riscos ambientais;
informacdes / registros realizados pela Comissdo Interna de Prevengdo de Acidentes — CIPA, bem
como tudo que venha a contribuir como suporte técnico para o enriquecimento do reconhecimento.

O reconhecimento visa o registro / avaliagdo das possiveis interferéncias na satde / integridade fisica
do trabalhador em razdo da relagdo entre exposi¢do e riscos ambientais oriundos da drea / setor
como um todo, somado aos riscos provenientes das atividades realizadas pelo trabalhador no seu
posto/local de trabalho.

Cardoso Vieira
i S, uMME y Trabaino
- o

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D
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2.3 Avaliagdo dos Riscos Ambientais

A avaliagdo dos riscos ambientais é realizada apés a Antecipacdo e Reconhecimento do agente, da
fonte geradora, do Grupo Homogéneo ou Similar de Exposicdo, da fungdo e atividade desses, das
medidas de controle existentes e das medidas de controle propostas. Somente o resultado das
avaliagdes devem ser inseridos no Inventério de Riscos deste PGR conforme NR-09.4.3.

A antecipagdo, o reconhecimento e a avaliag3o dos Riscos Ambientais est3o registrados Inventério
de Riscos presentes nesse PGR. A !
D A e

t J

2.4 Matriz de Risco do PGR

A avaliagdo da Classificagdo de Risco é realizada para cada GSE em relagdo a cada agente de risco E
Atividade no Inventdrio de Riscos, possibilitando conhecer, em fungdo do risco da exposicdo qual a
consequéncia para a saude. A classificagdo de Risco é obtida relacionando-se as informaces
anteriormente obtidas pela interagdo da Probabilidade x Severidade do Risco, conforme a Matriz de
Risco apresentada na abaixo:

MATRIZ DE RISCO (e) — NR 1.5.7.3 NIVEL DE RISCO
NIVEL DE RISCO = Probabilidade x Severidade
SEVERIDADE
Jﬂ Logo Insignificante Menor Moderada Maior Catastréfica

1 4

RARO
IMPROVAVEL
POSSIVEL

PROVAVEL
CERTO

nis| WiN =

SR S

Zonas de Decis3

A .vael de Risco

3. PARTE lll - AVALIAGAO QUANTITATIVA DOS RISCOS AMBIENTAIS

3.1 Objetivos e Critérios

O objetivo das determinagdes quantitativas é o de dimensionar a exposi¢do dos trabalhadores e
subsidiar o equacionamento das medidas de controle. Estas avaliagdes devem ser planejadas
conforme cronograma e critérios estabelecidos do PGR, segundo os critérios:

e Para a determinagdo das avaliagBes quantitativas das exposicdes dos GSE, deverdo ser consideradas
as atividades que apresentem Grau de Exposi¢do ao risco Alto e Muito Alto. A ndp existé

2.0 B
Tiago Cardoso Vieira £
Engenheiro de Seguranga do Trabalho CREA/MG 2156249 %o

Telefone: (31) 98774-5135 215624-D
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graus implica na determinagdo de graus considerados Moderados, Baixo e Muito Baixo, com o
objetivo de obter dados estatisticos e subsidiar a necessidade de avaliagdes futuras.

e Serdo priorizadas as atividades onde existe contato direto com os agentes mais agressivos, e que
possuem Limite de Exposi¢do Ocupacional para curta duracdo (STEL), Valor Teto (VT) e dos agentes
que estdo presentes em altas concentragdes sem que haja controles eficazes de exposi¢do.

A avaliagdo devera considerar as seguintes atividades:

¢ Definir e planejar a estratégia de quantificagdo dos riscos, com base nos dados e informagdes
coletadas anteriormente relativas s atividades e frequéncias, se existirem.

e A quantificagdo da concentragdo ou intensidade deve ser feita com equipamentos e instrumentos
calibrados e compativeis aos riscos identificados e utilizando técnicas e metodologias validadas e
reconhecidas.

3.1.1 Critérios para amostragem dos Agentes Quimicos

Os métodos para coleta de amostras e determinagdo analitica dos agentes quimicos, sempre qué
possivel, devem ser baseadas nas NHO’s da Fundacentro, NIOSH ou OSHA.

O numero de amostragens deve ser representativo e que permita um tratamento estatistico dos
valores.

3.2 Critérios para amostragem do Agente Fisico (Ruido)

A dose e o nivel de pressdo sonora deverdo ser obtidos através de utilizagdo de dosimetro de ruido
e medidor de pressdo sonora, adotando-se:

@ Os limites de tolerancia definidos no Quadro Anexo | da NR-15 do MTE;
e As metodologias e os procedimentos definidos na NHO-01 da FUNDACENTRO.

O colaborador portador do dosimetro de ruido devera ser conscientizado quanto ao ndo desvio de
sua rotina de trabalho para que ndo haja alteragdes no resultado real da exposicdo.

Os valores encontrados deverdo estar em conformidade com os limites de tolerdncia estabelecidos
e o tempo de exposicdo dos trabalhadores.

3.3 Critérios para amostragem do Agente Fisico (Vibragdo)

Deverdo ser obtidas informagdes técnicas e administrativas relacionadas aos veiculos, as maquinas e
aos equipamentos, as operagdes e demais parametros (ambientais, de processos de trabalho etc.)
envolvidos nas condigdes de trabalho avaliadas. Tais informagdes serdo coletadas através de
observa¢des de campo, necessdrias para a identificagdo dos grupos de exposi¢do similar e para a
caracterizagio da exposi¢do dos trabalhadores com base no critério utilizado. Os sistemas de
medi¢do devem ser compostos basicamente de medidores integradores e de transdutores (incluindo

Tiago Cardoso Vieira “’df‘fa‘;i' abﬂlho
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624, o ol
Telefone: (31) 98774-5135 SN s
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acelerdbmetros de assento) do tipo triaxial. Esses transdutores serdo posicionados nos pontos de
medigdo.

Para fins de elaboragdo do PGR, respeitando-se o contido no item 9.6.1.1. D& NR-01, uma vez que

nado hd limites estabelecidos no anexo n2 8 da NBJS,_ta,mp_Qu co pela norma ISO 5349, a solucéo éa
utilizagdo dos limites da ACGIH. ’ gl birag Muncpal de Jodo Monlevade

¥ l"a\lFt.\t:. COM O ORIGINAL

Data. dQ /06 /m

AP4

3.4 Interpretacdo dos Resultados J E! ;
NOTAS: Aswn tura/Nomc/Ma.;r“kula

® Para qualquer agente de risco, cujo monitoramento seja realizado com mais de 1 amostra, caso os
resultados obtidos apresentem um desvio padrio elevado, recomenda-se nova avaliagdo
quantitativa, com maior nimero de amostragens, e realizagdo de tratamento estatistico por meio de
“Média Ponderada”. O resultado do tratamento estatistico sera considerado como “representativo”
do risco de exposi¢do para o respectivo GSE.

e Caso o resultado da Avaliagdo Quantitativa mais recente confirme o resultado obtido na matriz de
Andlise Qualitativa do ano vigente, permanece como vélida a priorizagdo definida na Planilhas de
Avaliagdo Qualitativa do presente documento.

e Caso o resultado da Avaliagdo Quantitativa mais recente seja diferente do resultado obtido na
matriz de Andlise Qualitativa do ano vigente, permanece como vélido o resultado obtido nos
Monitoramentos Ambientais realizados (resultado real).

¢ O resultado das avaliagdes quantitativas devem ser inseridos no inventério de riscos do PGR

3.5 Medidas de Controle

As Medidas de Controle devem ser adotadas para a eliminacdo, a minimiza¢do ou o controle dos
riscos ambientais sempre que forem verificadas uma ou mais das seguintes situagdes:

e |dentificagdo, na fase de antecipagdo, de um risco potencial a satde;
e Constatagdo, na fase de reconhecimento de risco evidente a satde;

* Quando os resultados das avaliagdes quantitativas da exposi¢Zo dos trabalhadores excederem os
valores dos limites previstos na norma de referéncia;

¢ Quando, através do controle médico da saude, ficar caracterizado o nexo entre danos observados
na salide e a situagdo de trabalho. Neste caso, as medidas de controle devem ser discutidas pelas
areas de engenharia, seguranca e servico médico e incorporadas ao Plano Anual de Atividades.
Quando os valores de exposigdo apresentar resultados acima dos Niveis de A¢do, as medidas de
controle devem ser sistemdticas de forma a reduzir as exposi¢des

Tiago Cardoso Vieira ;
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135
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3.6 Niveis de A¢do

* Agentes quimicos: metade dos limites de exposi¢o ocupacional (NR-15, ACGIH, NIOSH, OSHA, ou
acordos coletivos).

¢ Vibragdo: O nivel de acdo para a avaliagdo da exposic3o ocupacional didria a vibragdo em mios e
bragos corresponde a um valor de acelerag3o resultante de exposi¢do normalizada (aren) de 2,5 m/s?.
O limite de exposi¢do ocupacional diria a vibragiio em mios e bragos corresponde a um valor de
aceleragdo resultante de exposi¢do normalizada (aren) de 5 m/s2.

* Ruido: a dose de 0,5 (superior a 50%), conforme estabelecido na NR-15, Anexo 1, item 6. As medidas
de controle devem ser, sempre que possiveis, medidas de engenharia e n3o depender de instrugdo,
disciplina ou vontade do colaborador.

3.7 Priorizagdo das Medidas de Controle

Sempre que possivel, as medidas de controle de carater coletivo devem ser priorizadas obedecendo
a seguinte hierarquia:

¢ Medidas que eliminam ou reduzam a utilizagdo ou a formagdo de agentes prejudiciais 3 satde;
¢ Medidas que previnam a liberagdo ou disseminacdo desses agentes no ambiente de trabalho;
¢ Medidas que reduzam os niveis ou a concentragdo desses agentes no ambiente de trabalho.

Seguem exemplos de algumas medidas de controle:

o Substituicdo do agente agressivo; ol
e Mudanga ou alteragéo do processo ou operagéo;

¢ Enclausuramento da fonte;

e Segregacdo do processo ou operacao;
e Modificagdo de projetos;

e Limita¢do do tempo de exposi¢do; ' Data; VO /.06 _./m‘
e Utilizagdo de equipamento de protecdo individual. ; { )

Fiefeliura Mun.cpal de Jodo Menlevade
CONFERE COM O ORIGINAL

i Assin. tur:v/l\’o.f.'ne-}l\".a;r"i ula
Caso medidas de controle coletivo ndo possam ser impleméhthﬂ::"d!‘tmediato-parmotw«-éedeee—-—_
ou financeiros, uma justificativa deve ser registrada no Plano Anual de Atividades e medidas de

contingenciamento devem ser estudadas. Neste caso o uso de Equipamento de Protec3o Individual
pode ser adotado desde que a selecdo do EPI seja tecnicamente adequada ao risco a que o
colaborador estd exposta e a atividade exercida.

3.8 Treinamentos sobre as Medidas de Controle

Todos os colaboradores devem receber treinamentos sobre as Medidas de Controle adotadas e agdes
preventivas quanto a riscos potenciais que possam ser evidenciados. Os treinamentos devem ser
devidamente registrados.

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D

Telefone: (31) 98774-5135
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3.9 Eficdcia das Medidas de Controle

Critérios e mecanismos de avaliagdo da eficicia das Medidas de Controle devem ser estabelecidos
podendo contemplar:

e Auditorias nos processos;

e Inspecdes da CIPA;

® InspegSes SEGURANCA;

¢ Vigildncia de monitoramento do agente ambiental;

* Avaliacdo dos resultados dos exames médicos previstos no PCMSO.
* As medidas de controle e seu gerenciamento ser3o inseridas no Plano de A¢do do PGR representado
pela planilha de gerenciamento de acoes.

3.10 Registro, Manutengdo e Divulga¢do dos dados do PGR

3.11.1 RevisBes do desenvolvimento do PGR

O PGR deve ser alterado / revisado sempre que houver alguma altera¢do nas instalagBes da Unidade
ou dentro da periodicidade méxima de 1 (um) ano, cabendo ao setor de Setor de Seguranca do
Trabalho realizar inclusdes / atualizagdes, se entender pertinente.

3.11.2 Registro

O histérico das atualizagdes do PGR deve ser mantido por um periodo minimo de 20 (vinte) anos ou
pelo periodo estabelecido em normatizag3o especifica — NR-1.5.7.3.3.1.

O Documento Base deve ser apresentado a CIPA — Comissdo Interna de Prevenc¢do de Acidentes
durante uma de suas reunides, devendo sua copia ser anexada ao livro de atas desta comiss3o. O
registro de dados deve estar sempre disponivel para os trabalhadores interessados ou seus
representantes e para as autoridades competentes.

3.13 Divulgagdo

Os dados registrados estardo disponiveis aos empregados e interessados através de disponibilizacdo
de cépia, a qual deve ter uma folha para registro de conhecimento e ser rubricada pelos empregados
e interessados, que tomaram conhecimento.

A divulgagdo dos dados pode ser feita de diversas maneiras, entretanto, as mais comuns séo:

¥ | Fofaitora duncpal de Jodo Monlevade
* Reunides setoriais; ’ CONFERE COM O ORIGINAL
f

* Reunides de CIPA;
; Data: VO /. 00 /. IDRE
( A

* Boletins e jornais internos; ' 3 E

® Programa de integragdo de novos empregados; Fomiy KA NALKLCKLACA, .. A
o Palestras avulsas. Assin_tura/Nome/Matricula

NOTA1: Os registros gerados apds as divulgacdes / trelnar;\entos permanecerdo disponiveis para
consulta nos arquivos de Seguranca do Trabalho.
NOTAZ2: Abaixo temos o Inventario de Riscos e o Plano de Ag3o do PGR:

4. PARTE IV - INVENTARIO DE RISCOS DO PGR
(Antecipagdo, Reconhecimento e Avaliagdo dos Riscos) (ANEXO)

o Vieira
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5. PARTE V - PLANO DE ACAO DO PGR ) (ANEXO)
(Controle dos Riscos Ocupacionais)
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6. PARTE VI - CONCLUSAO
CONCLUSAO E RECOMENDAGOES

Os propésitos de uma avaliagdo de exposicdo a agentes de risco ambientais devem cumprir no
minimo os seguintes objetivos:

¢ Determinar os agentes de risco potenciais a saiide a que estdo sujeitos os empregados,
avaliando e diferenciando entre exposigdes aceitdveis e inaceitdveis e implementando
medidas de controle quando exposicdes inaceitaveis s3o identificadas.

e Estabelecer e documentar os niveis de exposicdo de todos os empregados, ficando assim
definido um ponto de partida que servird como guia para cada nova avaliag3o de exposicdo,
permitindo verificar sua tendéncia ao longo do tempo. Estes registros s3o também de vital
importancia para estudos futuros de epidemiologia.

e Assegurar e demonstrar conformidade das exposigdes com padrdes governamentais ou
outros mais restritivos. No sentido de alcangar estes objetivos, a EMPRESA deve prosseguir
com seus programas de controle das exposigdes, introduzindo melhorias através das
seguintes diretrizes:

Medidas de Controle de Engenharia (Coletivos)
e Efetuar estudos de engenharia para tratamento acustico em equipamentos ruidosos das
dreas Produtivas e de Utilidades.
e Realizar estudo de engenharia quanto protec¢do contra quedas nos pontos dos Telhados.

6.1 Procedimentos de Trabalho e Controles Administrativos

Estas recomendagdes referem-se ao controle de exposicdo baseado em agdes especificas do
empregador e empregado, relativo a execugdo dos trabalhos, ndo incluindo o uso de Equipamentos
de Protegdo Individual (EPI).

® Assegurar e incentivar os funcionarios a adotarem as seguintes posturas de trabalho, para
reduzir as exposigoes:

Observar, informar e corrigir imediatamente vazamentos visiveis de agentes quimicos.

® Evitar a permanéncia de recipientes abertos (baldes de drenagem de pontos de amostragem,
etc.), com produtos nas areas industriais.

® (Quando trabalhando préximo a fontes conhecidas de emissdo posicionar-se, sempre que
possivel, a montante da fonte, de costas para a origem do vento.

® Minimizar o tempo de execugdo ou permanéncia junto de atividades com alto potencial de
risco de exposigdo (agentes quimicos e fisicos).

® Maximizar a distdncia, quando estiver observando atividades com alto potencial de risco de
exposicdo (agentes quimicos e fisicos).

Vieira

ena) 2a Ko Travalho
Tiago Cardoso Vieira o - A/\-o:.ﬁj.,—v’

Engenheiro de Seguranca do Trabalho CREA/MG 215624/D
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® Movimentar-se por ruas ou passagens onde as exposi¢cdes a agentes quimicos ou fisicos
sejam de menor concentrac3o ou intensidade.

® i Reavaliar anualmente o PGR, conforme exigéncia legal prevista na NR-1.5, para avaliacdo do
seu desenvolvimento, ajustes necessarios e estabelecimento de novas metas e prioridades.

® Solicitar dos fornecedores as Fichas de Informagdio de Seguranca das Matérias Primas e
outros produtos manipulados dentro das instalagdes, contendo a composigo, propriedades

fisico-quimicas, efeitos 3 satide, limites de toleréncia, primeiros socorros, etc. e divulgar estas
informagdes aos empregados.

6.2 Treinamentos

* Prover treinamento sobre os seguintes aspectos:

* Sadde/Higiene Ocupacional: PGR - Programa de Gerenciamento de Riscos; Resultados das
Avaliagdes Quantitativas de Exposicdo aos Agentes de Risco, aspectos toxicolégicos dos agentes,
efeitos a saude, primeiros SOCOrros;

* Seguranca Industrial: utilizagdo de EPIs, Ficha de Seguranca dos Produtos, melhores praticas de
trabalho.

6.3 Monitoramento

Para uma efetiva demonstracso e confirmagdo quanto aos Graus de Risco de Exposi¢do dos GSEs aos
agentes de risco, a EMPRESA devers continuar com sua estratégia de avaliacdo quantitativa para os
agentes de risco priorizados, conforme Programa de Monitoramento e Controle Ambiental de
Agentes Quimicos e Ruido.

6.4 Equipamentos de Protegdo Individual

Onde os Procedimentos de Trabalho n3o forem suficientes para reduzir completamente a exposi¢do
a niveis aceitdveis, a EMPRESA deve adotar como dltimo recurso a utilizagdo de Equipamentos de
Protecdo Individual.

® Diante dos novos resultados das avaliagdes quantitativas de exposi¢do aos agentes quimicos
reavaliar o Programa de Protecdo Respiratéria.

® Diante dos novos resultados das avaliagdes quantitativas de exposico ao ruido reavaliar
Programa de Conservagdo Auditiva.
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7. PAR“TE Vil - RESPONSABILIDADES

7.1 Responséveis pela elaboragdo/revisio do PGR:

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho

CREA/MG 215624/D

Piefeitura suniupal de Jodo monlsvads !
CONFERE COM O ORIGIN-.L

Data,

7.2 Responsdveis pelo cumprimento do PGR

.zso 580/0001-79
(SOCIO OU DIRETOR QUE ASSINA PELA EMPRESA)

H)Z 280.580) 0001-79}
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PROXIMA RENOVACAO EM 04/2023

RELATORIO DO LTCAT

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE
MONLEVADE E REGIAO

Rua Olga Demétrio, 17- Mangabeiras
35.930-192 - Jodo Monlevade/MG
Telefone: (31) 3852-8788

E-mail: apasmon.jm@gmail.com
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IDENTIFICACAO DA EMPRESA

Razdo Social: Associacdo de Pais e Amigos dos .Surdos de Monlevade e Regisio
Nome Fantasia: APAS-MON

CNPJ/CEI: 04.280.580/0001-79

Atividade da Empresa: Atividade de associagdes de defesa de direitos sociais
Grau de Risco: 1

CNAE: 94.30-8-00

Enderego: Rua Olga Demétrio, 17

Bairro: Mangabeiras

Cidade: Jodo Monlevade U.F.: MG
CEP: 35.930-192

Telefone: (31) 3852-8788

E-mail: apasmon.jm@gmail.com

Responsdvel: Virginia Lima Pires

PERIODOS DE TRABALHO
07:00 as 17:00 horas de Segunda a Sexta-Feira

vt

o ‘.;ra wp.opal de Jodo Mom lavade
l t. {eee

ONFERE COM O ORIGINAL

i Cata: L)_Q /Q@/MQ/

i /
| Q’b«o meﬁQum};me
e S /Nome/ Matri€ula

Agein tura/

. —————

1

Tiago Cardoso Vieira
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LTCAT 4
LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

2 - OBJETIVO
2.1 - GERAL

‘ O presente h’abalhq tem por objetivo avaliar e analisar as condi¢des laborativas na Empresa,
ldex}tlf‘icando as fungdes insalubres, recomendando quando necessario medidas de controle que permitam
a eliminag@o ou neutralizagio dos riscos nos ambientes de trabalho.

O cumprimento das disposi¢des legais vigentes e o auxilio na execugdo do PCMSO (Programa de
Controle Médico de Saide Ocupacional — NR-7), PGR (Programa de Gerenciamento de Riscos
Ambientais — NR-1) e Mapeamento de Riscos Ambientais — NR-5, também séo objetivos desse Laudo.

2.2 - ESPECIFICO

Realizar controle periédico dos riscos ambientais, constantes da NR-15, conforme preconiza a
legislagdo vigente dentro da Portaria 3.214/78.

3 - CONSIDERACOES PRELIMINARES

A avaliagdo ambiental elaborada consolida a andlise das atividades desempenhadas pelos
funcionérios da empresa quanto aos aspectos de insalubridade.

As opinides, orienta¢des e conclusdes emitidas no presente trabalho decorrem do exame realizado
nos locais de trabalho indicados pelo REPRESENTANTE DA EMPRESA nesta data. AL
3 = B ":‘ 7
O embasamento legal do presente trabalho est4 calcado em: (/_j ;
a) Cap. V da CLT Miepresqonal
b) Lei 6.514 de 22-12-77

c) Portaria 3.214 de 08.06.78

Algumas atividades sdo classificadas como insalubres apenas pela constatago e observagdo pericial,
sendo dispensavel qualquer tipo de aferigdo ou exame quantitativo.

Quando ocorrer alguma situagdo de trabalho dentro das condigdes supra, a determinacdo da
existéncia de insalubridade, por apresentar caréter subjetivo, serd analisada segundo os conceitos
expedidos em literatura especlahzada

Quando da incidéncia de mais de um fator de insalubridade, sera considerado o de grau mais elevado,
para efeito do acréscimo salarial.

O exercicio do trabalho em condigdes de insalubridade assegura ao trabalhador a percepgdo do
adicional incidente sobre o saldrio minimo, equivalente a:

a) insalubridade de grau minimo - 10% do Sal4rio Minimo
b) insalubridade de grau médio - 20% do Salario Minimo
c) insalubridade de grau maximo - 40% do Salario Minimo

Caso convengdo coletiva conste outra forma de remuneragdo dos adicionais de insalubridade e

periculosidade, estes devem ser respeitados.
Sempre que o EPI - Equipamento de Protegao Individual for utilizado como forma de neutralizago da
insalubridade, a entrega do mesmo deve ser documentada em termo apropriado com assinatura do

empregado.
Tiago Cardoso Vieira V’e’”‘
Engenheiro de Seguranga do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D & ‘”‘1’{”3’” da D’ﬂbﬂ( 4
Telefone: (31) 987745135
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LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

Lembramos ainda que a simples entrega dos Equipamentos de Protegio Individual, ndo isenta o
empregador do pagamento do adicional de insalubridade,

Torna-se necessario o seu fornecimento gratuito, bem como a fiscalizagdo sobre o seu uso, o devido
registro em ficha prépria com assinatura de recebimento do funciondrio e instrugdes sobre sua
aplicabilidade e uso adequado durante a jornada de trabalho.

A eliminagdo ou neutralizagio do agente insalubre determinari a cessagdo do pagamento do

adicional respectivo.

O exercicio do trabalho em condigdes de periculosidade assegura ao trabalhador a percepgdo de
adicional de 30% incidente sobre o saldrio nominal, sem acréscimos resultantes de gratificagdes, prémios
ou participagdes em lucros da empresa.

Quando da incidéncia de insalubridade ou periculosidade, o empregado pode optar pelo adicional que
lhe for maior, sendo vedada a percepgdo cumulativa.

Com o advento da Portaria 3,453 de 19.06.90, revogando o Anexo 4 da NR -15, o iluminamento nio
mais € considerado insalubre, passando este para a NR-17 - ERGONOMIA.

Cumpre destacar que os dados registrados neste levantamento espelham a situagdio normal das
atividades laborais, porém sendo o trabalho um processo dinémico, tais registros podem sofrer alteragdes
até significativas, pois depende de varidveis incontroléveis que devem ser consideradas numa eventual
auditoria ou na realizagdo de novo levantamento ambiental.

3 DM BN
Dentre as varidveis que interferem nas medicées, destacamos: APA ﬁ’( / w
allde Auailiva

a) Mudanga no layout g RSO o

b) Alteragdes no processo de trabalho Piefeltura Mumispal de Jodo Wonisvaue

¢) Numero de horas trabalhadas CONFERE COM O ORICINAL

Olewlodann I pas: YO /06 /Z0O8% |

¢) Horério das medigdes. E | 5 !

4 - EQUIPAMENTOS - TECNICAS UTILIZADAS R

: Assin:turs/MNome/Metriculs

[P

Para a coleta dos elementos indispensaveis a elaboragdo do presente trabalho, foi utilizada as
seguintes técnicas e equipamentos:

4.1 - NR-15 - RISCOS FiSICOS
4.1.1 - RUIDO

NR 15 - Anexo 1 - Ruido Continuo
NR 15 - Anexo 2 - Ruido de Impacto

Os niveis de ruido foram obtidos utilizando-se um medidor de niveis de pressdo sonora decibelimetro:
MODELOQO: INSTRUTHERM
MARCA: DEC - 5000 SOUND LEVEL METER
FAIXA: DE 30 - 130, na curva de compensagéo A, devidamente calibrado em 130 dB.

*As medig¢des foram efetuadas nos locais de labor dos trabalhadores.

*Estdo expostos a ruido de fundo decorrente da fluidez do trafego local.

Tiago Cardoeso Vieira
Engenheiro de Seguranga do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
Telefone: (31) 987745135
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*As leituras foram obtidas com o equipamento posicionado junto ao aparelho auditivo do
trabalhador. Vide resultado da avaliagdo "anexo".

4.1.2 - CALOR

No enquadramento do tipo de atividade levamos em conta o Quadro n. ° 3 do Anexo 3 da NR-15,
observando-se o consumo médio de calorias no desenvolvimento das atividades do trabalhador.

4.2 - NR-17 - ERGONOMIA
4.2.1-ANALISE ERGONOMICA DO TRABALHO

A NR-17 estabelece parametros, para avaliar a adaptagdo das condigdes de trabalho as caracteristicas
psicofisiologicas dos trabalhadores, cabe ao empregador realizar a andlise ergondmica do trabalho,
devendo a mesma abordar no minimo, as condi¢des de trabalho conforme estabelecido nesta Norma
Regulamentadora.

A andlise ergondémica procura colocar em evidéncia os fatores que possam levar a uma sub ou
sobrecarga de trabalho (fisica ou cognitiva) e suas conseqiientes repercussdes sobre a satide, estabelecendo
quais sdo os pontos criticos que devem ser modificados. A analise deve levar em conta a percep¢do dos
trabalhadores sobre suas condigdes de trabalho e que para transformé-las positivamente, & preciso agir
quase sempre sobre a organizagdo do trabalho.

l CARGA PARA LEVANTAMENTO (Kg)
o SELAL P ADULTOS ADOLESCENTES
s JOVENS APRENDIZES
ik Homem Mulher Homem Mulher
Raramente 50Kg 20Kg 20Kg 15Kg
Fregiientemente 18 Kg 12Kg 11-16 Kg 7-11 Kg

NR 17- LEVANTAMENTO, TRANSPORTE E DESCARGA INDIVIDUAL DE MATERIAIS

A Consolidagio das leis do trabalho, no seu Capitulo V, Segéo XIV, artigo 198, estabelece como sendo de 60
kg o peso méximo que um empregado pode remover individualmente. A NR-17 estabelece que néo deva ser exigido
nem admitido o transporte manual de cargas, por um trabalhador, cujo peso seja suscetivel de comprometer sua
saude ou sua seguranga.

NR 17- CONDICOES AMBIENTAIS DE TRABALHO:
Condigdes Acisticas:

Os niveis de ruido devem ser entendidos aqui ndo como aqueles passiveis de provocar lesdes ao
aparelho auditivo, mas como perturbagdes que podem causar prejuizo ao bom desempenho da tarefa,
principalmente daquelas que exigem aten¢do constante, solicitagdo intelectual. Muitas vezes,
equipamentos ruidosos sio colocados em ambientes onde ndo sdo necessariamente obrigatérios.

Tiago Cardoso Vieira
Engenheiro de Seguranca do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
Telefone: (31) 987745135
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LTCAT 7
LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

Condi¢des Térmicas:

A NR-17 faz uma mengdo especial aos locais de trabalho onde sdo executadas atividades que
exijam solicitagdo intelectual e atengdo constante. Isto porque nestes ambientes preponderavam baixas
temperaturas, correntes de ar ¢ baixa umidade relativa, sendo recomendadas as seguintes condi¢des de
conforto. Indice de temperatura efetiva deve permanecer entre 20° C e 23°C, a velocidade do ar ndo
superior a 0,75m/s e a umidade relativa néo inferior a 40 %.

4.2.2 - ILUMINAMENTO

Os niveis de iluminamento junto as é4reas de trabalho sob telhado foram obtidos utilizando-se um
medidor de nivel de iluminamento (luximetro).

MODELO: INSTRUTHERM
MARCA: Digital LDR - 380
FAIXA: DE 20 - 20.000 LUX.

Os niveis minimos de iluminamento adotados sdo aqueles estabelecidos pela NBR 5.413/92.

As medigdes foram efetuadas junto aos postos de trabalho, ponto de operagdo e, quando em locais
indefinidos, a 0,75 m do piso.

O nivel de iluminamento médio foi avaliado em trés ambientes medido o minimo 03 (trés) Pontos
como sendo os principais locais e pontos de maior permanéncia.

4.2.3 - POSTURA

Com o objetivo de disponibilizar informagdes relacionadas 4 postura especifica do trabalhador, e de
substanciar nos exames médicos previstos no PCMSO (Programa de Controle Médico e Saude
Ocupacional), avaliamos a forma como o trabalhador se posiciona para executar suas diversas tarefas.

4.3 - RISCOS QUIMICOS

NR-15 - Anexo 11 — Insalubridade caracterizada por limite de tolerincia e Inspegdo no local de
trabalho.

NR-15 - Anexo 13 — Insalubridade caracterizada por inspegdo no local de trabalho
Observagiio: Risco ndo detectado

4.4 - RISCOS BIOLOGICOS

NR-15 - Anexo 14 - Insalubridade caracterizada por avaliagio qualitativa.

CONFERE COM O ORIGINAL
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LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

4.5 - AUSENCIA DE REGISTROS

Os agentes ndo citados no presente levantamento refletem que durante a inspe¢do ndo foram
detectados quaisquer indicios de fonte geradora potencialmente nociva ou até suspeita que pudesse
justificar sua medigZo.

5- AVALIACAO AMBIENTAL
5.1 - PERICULOSIDADE

Nas atividades laborativas desempenhadas pelos colaboradores da Empresa, ndo detectamos
condi¢des que podem ser enquadradas como PERICULOSAS, nos termos da legislagdo vigente.

5.2 - INSALUBRIDADE

De acordo com a estrutura organizacional, serdo relacionados os agentes insalubres detectados nos
diversos postos de trabalho, usando-se como referéncia os postos de trabalho, cargos e fungdes, maquinas

€ equipamentos.

6- consmchEs GERAIS
&1 -INSTALACAO ELETRICA

Todos os equipamentos deverdo possuir aterramento e estarem devidamente isolados.
62 - RUIDO -
A neutraliza¢io do ruido pode se dar:

1- Na fonte - Isolando-se as maquinas ou parte destas, nos locais onde o ruido é produzido. Esta
medida é a mais eficaz e recomendada pela legislagdo, pois evitard a exposi¢éo do trabalhador.

{13k i 2—, Na tragetona Coxn a‘mstalaqao de anteparos acusncos g

3 No pcssoal Com a utlhzac;ao dos pgotetores auriculares, exu'a-almculares (tipos fone ou concha), ou
. amda os mtra-aunculares, devendo ser avahado o NRR ou NRsf de cada protetor e seu respectivo valor de

§
[

i § i Lanbramos que os. Protetares,czusam desconforto aos ﬁlnCIOnarlOS sendo as medxdas de engenharia
11 smmpeﬁcazes AP Sl ;

S T

6.3 VESTUAR]O

: * Todos os, funcmnanos devcrao fazer uso de calgados fechados, ndo sendo permitido o uso de chinelos
e ou tamancos :

6.4 - PCMSO- Programa Controle Médico Saide Ocupacional

De acordo com a nova redac;ao dada a NR-7 da Portaria 3214/78 item 7.1.1 "Esta Norma

- Regulamentadora estabelece a obrigatoriedade da elaboracdo e implementacdo, por parte de todos os
% empregadores e institui¢des que admitam trabalhadores, do Programa de Controle Médico de Salde
Ocupacional - PCMSO, com o objetivo de promogdo e preservagao da satide do conjunto de seus

e trabalhador&s“

SIS
r-alf

""' um% abalns

Tiago Cardoso Vieira '
Engenhexro de Seguranca do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
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LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

O PCMSO ¢ a parte integrante do conjunto mais amplo de iniciativas da empresa no campo da saude
dos trabalhadores, devendo estar articulado com o disposto nas demais NR's.

Este programa deve incluir entre outros a realizacio obrigatéria dos exames médicos:

a) Admissional

b) Periddico

c) De Retorno ao Trabalho
d) De Mudanga de Fungdo
¢) Demissional

Os exames de que trata esta norma compreendem:

a) Avaliagdo clinica, abrangendo analise ocupacional e exame fisico e mental.
b) Exames complementares, realizados de acordo com os termos especificados na NR-7 e seus
anexos.

)

A periodicidade dos exames para trabalhadores expostos aos riscos (como no caso dos
hidrocarbonetos e dos agentes quimicos) ou de trabalhadores portadores de doengas crénicas é de 1 ano ou
a intervalos menores a critério do médico.

Para os exames periddicos deverio ser feitos anualmente.

Audiometrias no ato da admissdo, ap6s 6 meses, e a partir dai, a cada ano.
6.5 - PGR Programa de Gerenciamento de Riscos Ambientais

A NR-01 estabelece a obrigatoriedade da elaboragdo e implementagdio por parte de todos os
empregadores ¢ instituicdes que admitam trabalhadores como empregados, do Programa de
Gerenciamento de Riscos Ambientais - PGR, visando  preservagdo da saide e da integridade fisica dos
trabalhadores, através da antecipagdo, reconhecimento, avaliagdo e conseqiiente controle da ocorréncia de
riscos ambientais existentes ou que venham a existir no ambiente de trabalho, tendo em consideragdo a
prote¢do do meio ambiente e dos recursos naturais.

As agdes do PGR devem ser desenvolvidas no 4mbito de cada estabelecimento da empresa, sob
responsabilidade do empregador, com a participagdo dos trabalhadores, sendo a sua abrangéncia e
profundidade dependentes das caracteristicas dos riscos e das necessidades de controle.

)

O PGR - Programa de Gerenciamento de Riscos Ambientais deverd conter, no minimo, a seguinte
estrutura:

> Planejamento anual com estabelecimento das metas, prioridades e cronograma;
» Estratégia e metodologia de agdo;

» Forma de registro, manutengdo e divulgacio dos dados;

» Periodicidade e forma de avaliagdo do desenvolvimento do PGR.

6.6 - MAPA DE RISCOS AMBIENTAIS

O Mapa de Riscos Ambientais tem como objetivo reunir as informagdes necessérias para estabelecer
o diagnéstico da situagdo de seguranga e saide do trabalho na empresa, possibilitando durante a sua

Tiago Cardoeso Vieira
Engenheiro de Seguranga do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
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LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

-Mﬁo, a troca e divulgagdo de informagdes entre os trabalhadores, bem como estimular sua
\@rticipagdo nas atividades de prevengio.

Depois de discutido e aprovado pela CIPA (quando houver), o Mapa de Riscos, devera ser afixado
'm cada local analisado, de forma claramente visivel e de facil acesso para os trabalhadores.

AP A

.7 - EQUIPAMENTOS DE COMBATE A INCENDIOS
Segundo a NR-23, todas as empresas deveriio possuir:

% — Protegdo contra incéndio;

3 — Saidas suficientes para a rapida retirada do pessoal em servigo, em caso de incéndio;
- Tquipamento suficiente para combater o fogo em seu inicio;

3 — fessoas treinadas no uso desses equipamentos.

Os locais de trabalho deverdo dispor de saidas, em nimero suficiente e dispostas de modo que aqueles
Fu< s¢ encontram nesses locais possam abandona-los com rapidez e seguranca, em caso de urgéncia.

As larguras minimas das aberturas de saidas deverdo ser de 1,2 m (um metro e vinte centimetros).
O sentido da abertura da porta niio devera ser para o interior do local de trabalho.

Em todos os estabelecimentos ou locais de trabalho sé6 devem ser utilizados extintor de incéndio que
obedecam as normas brasileiras ou regulamentos técnicos do Instituto Nacional de Metrologia,
“ommalizacdo e Qualidade Industrial - INMETRO, garantindo essa exigéncia pela aposi¢do nos aparelhos
&z identificagdo de conformidade de 6rgéos de certificagdo credenciados pelo INMETRO.

Todo extintor deverd ter uma ficha técnica de controle de inspegdio. Cada extintor deverd ser
mspecionado visualmente a cada més, examinando-se o aspecto externo, os lacres, os mandmetros quando
@ extintor for do tipo pressurizado, verificando se o bico e valvulas de alivio n#o estio entupidos.

Devera ter uma etiqueta de identificagdo presa ao seu bojo, com data que foi carregado, data para
recarga ¢ numero de identificagdo. Essa etiqueta devera ser protegida convenientemente a fim de evitar
@ue esses dados sejam danificados.

Nas ocupagdes ou locais de trabalho, a quantidade de extintores serd determinada pelas condigdes
scgumies, estabelecidas para unidade extintora conforme o quadro abaixo:

Risces de Fogo Area coberta por unidade Classe de ocupagiio segundo tarifa de Distincia Mixima a ser
extintora seguro incéndio do Brasil percorrida
Pegueno 500 m? “A”01e02 20m
Medio 250 m* “B” 02, 04, 05 e 06. 10m
Grande 150 m? “C" 07, 08,09,10,11,12¢ 13 10m

Tiago Cardoso Vieira &
Engenheiro de Seguranca do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
Telefone: (31) 987745135
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O quadro abaixo mostra as unidades extintoras:

Sustdncias Capacidade dos extintores Niimero de extintores que constituem a
unidade extintora

Espuma 10 litros 1
5 litros

Gis carbone (CO2) 6 quilos
4 quilos
3 quilos

1 quilo

P6 Quimico Seco 4 Quilos
2 Quilos
1 Quilo

W =B WN —=N

Os extintores deveriio ser colocados em locais:

A — De facil visualizagdo;
B - Fécil acesso;
C — Onde haja menos probabilidade de fogo bloquear o seu acesso.

Os locais destinados aos extintores devem ser assinalados por um circulo vermelho ou por uma seta
larga, com bordas amarelas.

Deveré ser pintada de vermelho uma larga 4rea no piso abaixo do extintor, a qual ndo poderé ser
obstruida de forma nenhuma. Esta drea deveré ser no minimo de 1 m x 1 m (um metro por um metro).

Os extintores ndo deverdo ter sua parte superior a mais de 1,60 m (um metro e sessenta centimetros)
acima do piso. Os baldes ndo deverdo ter seus rebordos a menos de 0,60 m (sessenta centimetros) nem a
mais de 1,50 m (um metro e cingiienta) acima do piso.

Os extintores nao poderdo ser cobertos por pilhas de materiais.
Nos estabelecimentos de riscos elevados ou médios, devera haver um sistema de alarme capaz de dar
sinais perceptiveis em todos os locais da construg@o.

Os botdes de acionamento de alarme devem ser colocados nas dreas comuns dos acessos dos pavimentos.
Os botdes de acionamento devem ser colocados em lugares visiveis e no interior de caixas lacradas, com

tampa de v1dro ou plésticas, facilmente quebraveis. Esta caixa deve conter a inscri¢do “Quebrar em caso
de emergéncia”.
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|7.o - CONCLUSAO DOS TRABALHOS

v' O presente programa tem por apresentar e divulgar aos envolvidos os agentes presentes em seu
ambiente de trabalho quer seja de natureza Quimica, Fisica ou Bioldgica.

v" Quantificar o agente agressivo presente no ambiente de trabalho e propor medidas preventivas de
maneira eliminar, reduzir ou neutralizar a a¢do destes agentes.

v" Proporcionar e assegurar aos trabalhadores ambiente seguro e sadio, de maneira preservar sua saide e
integridade fisica.

v E necessério um extintor CO2 de 6Kg para ser usados em incéndios da classe B e C ficando em
local de livre acesso e facil manejo, sendo que cada unidade extintora cobrira uma distincia de no
maximo 20 metros.

)

v As medidas propostas neste programa deverdo fazer parte dos itens de controle a serem gerenciados,
bem como da implementagido das medidas, desenvolvimento do Programa, buscando de maneira eficaz
manter o perfeito relacionamento Trabalho, Seguranga e Satde.

2
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8 - RESPONSABILIDADES

Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79
(SOCIO OU DIRETOR QUE ASSINA PELA EMPRESA)

Tiago Cardoso Vieira
REG. CREA/MG 215624/D
(Eng.°. Responsavel pela Elaboragio)
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LTCAT 14
LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

)

AVALIACOES QUANTITAT E OU QUALITATIVAS E MED DE CON LE

Empresa: Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Surdos | Setor/Area: Administrativo
__de Monlevade e Regido.
- Fungdo: Auxiliar administrativo / Interprete de libras Nimero de Funcionérios: 01

Descri¢do das Atividades:
Atendimento ao plblico, suporte a tarefas administrativas, agendamento de pacientes com demanda psicoldgica,
auditiva, assisténcia social, organizago e arquivamento de documentos, agendamento de reunies, servicos externos:
banco, pagamentos de contas, preparagdo de documentos para prestacdo de contas, suporte ao surdo em palestras
reunides e no setor de trabalho quando necessério.

Descrigdo do Local de Trabalho:

As atividades sdo desenvolvidas no interior de um estabelecimento com ventilagdo natural e artificial,
iluminagdo natural e artificial.

LEVANTAMENTO DOS AGENTESNOCIVOS EXISTENTES NO LOCAL DE TRABALHO

Tipo Agente de Tipo de Método de Tipo e Tempo | Valor unidade Limite de
Risco Avaliacdo Avaliacdo de exposiciio tolerdncia
Monotonia e
repetitividade, ;
Ergonémico | exigénciade | Qualitativo Ins;;eqio ™ Faont » K i
ocal permanente
postura
inadequada.

- Equipamentos de Proteciio Individual: Néo aplicavel

' Riscos Ocupacionais: Dort/Ler, Quedas de mesmo nivel, outras situagdes de riscos que poderdo contribuir para
ocorréncia de acidentes.

Observagdes: Exigéncia de Postura Inadequada, Monotonia e Repetitividade; Durante o levantamento
ambiental “in loco” verificou-se que os funciondrios deverdo trabalhar em uma postura ergonomicamente

| correta, conforme NR 17.
- Parecer Técnico: O nivel médio da dose de ruido — LAVG 62,74 dB (A) - para o empregado que exerce a

fun¢do de Auxiliar Administrativo/Interprete de libras, foi abaixo do nivel de agéo que ¢ de 80 dB (A) e
abaixo do Limite de Tolerdncia de 85 dB(A) conforme anexo I da NR-15 portaria 3214 de 08/06/78, ndo

caracterizando risco ocupacional para a fun¢do analisada.

Parecer Técnico: o ocupante deste cargo ndo trabalha em condigdes especiais que prejudiquem a saide ou a
integridade fisica, conforme definido no anexo IV do RPS, aprovado pelo decreto n® 3.048/99.

)

o
Elan bl S e ! PR s \ i i
P-Erf.:».s.fa' sumc pal ce Jodo sen‘svade
CONFERE COM O ORIGIN L ‘

!

| dhde Saxeliro, hoo

Assin.tura/Nome/Matriculs

Tiago Cardoso Vieira Eng.
Engenheiro de Seguranga do Trabalho REG. CREA/MG 215624/D
Telefone: (31) 987745135

7 Yl

> s 3
s s

- e —




LLLLLLLL LA LALLEL L3300 03000800 3000000000 0vccces

LTCAT
LAUDO TECNICO DAS CONDICOES AMBIENTAIS DO TRABALHO

AVALIACOES QUANTITATIVAS E OU QUALITATIVAS E MEDIDAS DE CONTROLE

Empresa: Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Surdos | Setor/Area: Administrativo
de Monlevade e Regido

Fungdo: Coordenador Geral Niimero de Funcionarios: 01

Descrigdio das Atividades:
Projetos, prestagdo de contas, execugdo de projetos controle financeiro planilhas financeiras etc.

Descrigdo do Local de Trabalho:
As atividades sdo desenvolvidas no interior de um estabelecimento com ventilagdo natural e artificial,

iluminagéo natural e artificial.

LEVANTAMENTO DOS AGENTESNOCIVOS EXISTENTES NO LOCAL DE TRABALHO

Tipo Agente de Tipo de Método de Tipo e Tempo | Valor unidade Limite de
Risco Avaliagio Avalia¢ido de exposi¢cio tolerincia
Monotonia e
repetitividade, - : %
Ergondmico | exigénciade | Qualitativo Insplzzaalo e }:abxtu::l:e i
postura P
inadequada.

[ Equipamentos de Protec¢do Individual: N#o aplicavel
Riscos Ocupacionais: Dort/Ler, Quedas de mesmo nivel, outras situagdes de riscos que poderdo contribuir para
| ocorréncia de acidentes.

|
| Observagdes: Exigéncia de Postura Inadequada, Monotonia e Repetitividade; Durante o levantamento
| ambiental “in loco™ verificou-se que 0s funciondrios deverdo trabalhar em uma postura ergonomicamente

' correta, conforme NR 17.
 Parecer Técnico: O nivel médio da dose de ruido — LAVG 61,69 dB (A) - para o empregado que exerce a

' fungdo de Coordenador Geral, foi abaixo do nivel de agdo que é de 80 dB (A) e abaixo do Limite de
Tolerfincia de 85 dB(A) conforme anexo I da NR-15 portaria 3214 de 08/06/78, ndo caracterizando risco

ocupacional para a fungéo analisada.

Parecer Técnico: o ocupante deste cargo ndo trabalha em condigdes especiais que prejudiquem a saide ou a
integridade fisica, conforme definido no anexo IV do RPS, aprovado pelo decreto n° 3.048/99.
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MEDIDAS PREVENTIVAS

£

ERGONOMIA

Algumas doengas ocupacionais resultam de uma relagdo inadequada do trabalhador
com a tarefa a ser executada. Se a estrutura Gssea ou muscular do ser humano for
sobrecarregada, isso pode resultar, por exemplo, em lesdes na coluna, nas articulagdes e
complicagdes musculares. Muitas doengas, como tlcera de estdbmago, pressdo alta e
problemas de coragdo sdo os resultados de stress ocupacional.

A escolha da cadeira adequada é de importancia fundamental em atividades como
digitagdo e datilografia que implicam manutencio da posi¢do sentada por longos periodos
de tempos. Essa condigdo demanda um trabalho muscular estitico que acarreta fadiga, de
modo que uma boa cadeira, antes de tudo deve permitir mudangas da postura corporal a fim
de proporcionar conforto ao usudrio. Além disso, tendo em vistas as variagdes individuais
de altura e proporgdes corpéreas, uma boa cadeira deve atender aos seguintes requisitos:

O assento e o encosto devem ser estofados e revestidos de material que absorva e
permita a respiragéo. Ndo devem ser nem muito duros nem muito macios para ndo causar
desconforto.

A cadeira deve ter preferivelmente cinco pés, para manter sua estabilidade
assegurada, dotada de rodizios quando for necessério ter facilidade na movimentagdo.

Todavia de nada adianta uma cadeira bem projetada se seu usudrio nio adotar uma
postura correta ao sentar.

O teclado do aparelho deve situar-se a uma altura que quando na postura
preconizada, as mdos do operador descansem sobre o apoio palmar, com leve flexio dorsal,
permitindo aos dedos moverem-se livremente as teclas.

O terminal néo deve ser instalado préximo a janela, mas quando isso nio pode ser
evitado, as janelas devem ser dotadas de persianas ou cortinas que permitam o bloqueio de
luz solar.

A iluminagdo artificial difusa, provinda do teto, além da vantagem de reduzir os
reflexos, é homogénea. Lampadas fluorescentes devem ser usadas preferencialmente e os
tubos devem situar-se lateralmente e perpendicularmente as telas dos aparelhos, de modo a
ficarem fora da linha visual do operador.

Importante lembrar que as luminirias nunca devem conter um Gnico tubo
fluorescente e sim dois ou mais tubos, fora de face. Isso tem por finalidade evitar a
ocorréncia de efeitos estroboscopicos, que ndo devem ser confundidos com o piscar de
lampadas indicativo do final de sua vida Wtil. Nesse caso, as lampadas devem ser
substituidas prontamente para ndo causarem desconforto visual.

Quando o problema dos reflexos é complexo e de dificil solugdo, pode-se langar mio
de filtros anti-refletores para terminais.

Pielfeitura wun.cpal e Jodo MO @Y G
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MEDIDAS PREVENTIVAS
RUIDO

Para fins de NR 15, Anexos 1 e 2, o ruido industrial, de interesse para a higiene
ocupacional possui duas classificagdes bésicas:

> Ruido Continuo ou Intermitente: Aquele que ndo ¢ ruido de impacto.

> Ruido de Impacto: Ruido com duragdo inferior a um segundo, em intervalos
superiores a um segundo.

Os tempos de exposigio aos niveis de ruido ndo devem exceder os limites de tolerancia
fixados no Quadro deste anexo.

Nivel de ruido | Maxima exposi¢do didria
dB(A) permissivel

85 8 horas

86 7 horas

87 6 horas

88 5 horas

89 4 horas e 30 minutos

90 4 horas

91 3 horas e 30 minutos

92 3 horas

93 2 horas e 40 minutos

94 2 horas e 15 minutos

95 2 horas

96 1 hora e 45 minutos

98 1 hora e 15 minutos

100 1 hora

102 45 minutos

104 35 minutos i I,

105 30 minutos | Pieleitura ,s;‘.;._'n.,‘_‘pa‘ L@ JOA0 H.Oiigve
106 25 minutos ! CONFERE COM © ORICINAL
o —Rmee | "0 06 sean
112 10 minutos o 2men. Nt
114 8 minutos R o Ry S
115 7 minutos [ SRR

Os niveis de ruido para medir o ruido ocupacional sdo chamados de medidores de
nivel de pressdo sonora ou medidores de pressdo sonora; embora, tecnicamente,
incorreto, na prética sio conhecidos, simplesmente, como “decibelimetro”,

.b..i'.......5""?5...........7"5"....l.0.0.0‘
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MEDIDAS PREVENTIVAS
E de grande interesse, para a Higiene Ocupacional, a determinagéo dos niveis de
pressdo sonora por faixa de freqiiéncia (analise de freqiiéncia), permitindo ter o espectro
sonoro do ruido da fonte analisada. Este tipo de avaliagdo é importante para que o
empregador tenha argumentos técnicos que permitam atender a NR 06 no que diz

respeito 4 garantia do fornecimento da protegdo adequada descaracterizando atividades
e/ou operagdes insalubres.

A NR 01 (item 9.3.5.5) diz que o EPI deve ser adequado ao risco, considerando-se a
eficiéncia necessaria para o controle da exposigdo e o conforto, além de destacar a
importincia do treinamento para sua correta utilizagdo e limitagdes de protegdo
oferecida pelos diversos tipos existentes.

Outro ponto importante diz respeito as recomendagdes para o uso, guarda
higienizagdo e reposicdo. Para se verificar 8¢ a exposi¢do ao ruido teve uma atenuagdo
dentro dos limites aceitaveis, é preciso executar o Programa de Conservagido Auditiva
(PCA) seguindo os principios descritos abaixo:

a) Escolher, individualmente, o protetor adequado, utilizado, para os plugs, o
método denominado NRRsf (nivel de redugdo de ruido — uso real).

b) Treinar e motivar o empregado para utilizagdo do EPI;

¢) Documentar estas atividades entrega utilizagdo e reposigdo de cada EPI;

d) Acompanhar a evolugdo audiométrica através de critérios cientificos, para
validar os audiogramas e acompanhar a evolugdo da audigdo, mensurando, de
forma epidemiolégica, agravamento auditivos de modo a verificar a eficacia das
medidas administrativas, coletivas e/ou individual.

TRABALHO COM COMPUTADORES

v" Devera haver um descanso de 10 (dez) minutos para cada 50 (cingiienta) minutos
trabalhados, se o trabalho repetitivo for constante;

v' Devera fazer exercicio de aquecimento antes de iniciar as atividades;

V' Observar a postura no local de trabalho, alternando a posigdo sentada e em pé com
intervalos regulares de 15 (minutos) para cada 3 (trés) horas.

v Realizar tarefa de exercicios de aquecimento antes de iniciar as atividades.

itbbtlbbbtbbbbttpttbtbblllbtt\bbbtbbttbbboac00.
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MEDIDAS PREVENTIVAS .
PREVENCAO CONTRA INCENDIOS

danos as pessoas ¢ a propriedade.

A existéncia do fogo se d4 com a presenca de trés elementos devidamente
proporcionais:

® Oxigénio;
* Combustivel;
* Temperatura de ignigdo.

Para que haja fogo, h4 necessidade da presenca destes trés componentes essenciais.
A falta de um deles acarretars a extingdo do incéndio.

CLASSIFICACAO DOS INCENDIOS

Os incéndios sdo classificados de acordo com o tipo de combustiveis que o esti
alimentando, independentemente de ser grande ou de pequeno porte.

Classe A

S3o materiais de ficil combustio com a propriedade de queimarem em sua
superficie e profundidade, e que deixam residuos, como:
- Madeira
- Papel
- Lixo
- Palha seca, etc.

Classe B

Séo considerados inflam4veis os produtos que queimem somente em sua superficie,
nao deixando residuo:

- Gasolina s
b i N
- leo Pieteiting Min.c. 'al_'-‘h‘.:""?““f‘"
- Querosene etc. Pl ce Jodo hienlevce,

CONFERE Com o ORIGIN
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Classe C f Q{Q’;) L

Quando ocorrem em equipamentos elétricos energizados —— 7" ter1/Nome /1 etriuls

- Motores elétricos;
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MEDIDAS PREVENTIVAS .

- Transformadores
- Quadro de distribuigio
- Fios, etc.

Classe D

Elementos piroféricos

- Magnésio

- Zirconio

- Titanio
Extintores

Em todos os estabelecimentos ou locais de trabalho sé6 devem ser utilizados

extintores de incéndio que obedegam as normas brasileiras ou regulamentos técnicos
do Instituto Nacional de Metrologia, Normalizagéo e Qualidade Industrial — INMETRO,
garantindo essa exigéncia pela aposi¢do nos aparelhos de

identificagdo de conformidade de orgéos de certificado credenciados pelo INMETRO.

---'.-.------V'--v-vvv-v-vv-
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MEDIDAS PREVENTIVAS

ADENDO

Prevencdo, controle e mitigagdo dos riscos da Covid-19 no trabalho
Para evitar a propagacdo da COVID-19, siga estas orientagdes.

¢ Mantenha uma distancia segura de outras pessoas (pelo menos 1 metro), mesmo que
elas ndo paregam estar doentes.

* Use mascara em publico, especialmente em locais fechados ou quando ndo for
possivel manter o distanciamento fisico.

e Prefira locais abertos e bem ventilados em vez de ambientes fechados. Abra uma

janela se estiver em um local fechado.

Limpe as méos com frequéncia. Use sabdo e d4gua ou dlcool em gel.

Tome a vacina quando chegar a sua vez. Siga as orientagdes locais para isso.

Cubra o nariz e a boca com o brago dobrado ou um lengo ao tossir ou espirrar.

Fique em casa se vocé sentir indisposigdo.

)

Procure atendimento médico se tiver febre, tosse e dificuldade para respirar. Ligue com
antecedéncia para o 6rgédo prestador de cuidados de satide e pega direcionamento 3 unidade
mais adequada. Isso protege vocé e evita a propagagio de virus e outras infecgdes.

Miscaras
Méscaras bem ajustadas ao rosto podem prevenir a propaga¢do do virus para outras
pessoas. Isoladamente, elas ndo oferecem protegdo contra a COVID-19, por isso o uso deve
ser combinado com o distanciamento fisico e a limpeza das mdos. Siga as orientagdes da
autoridade local de satd

G ! . whira Mg ,.al de Jodo mo':eevad<
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APAS - MON Associacio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

CNPJ: 04.280.580/0001-79

Fundada em 06 / 05/ 2000

-Registrada em Cartorio em 26/ 01 /2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n°® 16.978 em 06/05/2004
.Filiada & Federag¢iio Nacional de Educaciio e Integraciio dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002
-Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n® 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Publica Municipal Lei n® 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

NOTA EXPLICATIVA

DESPESA COM ALIMENTAGAO — APASMON

Informamos que, na parcela de n° 02 - TF 03/2022, ao pagamento de vale alimentacdo das
funcionéarias Neide das Gragas Alexandre Silva e Marcia Marques de Souza Raimundo, foi
acrescentado a diferenca de valor referente 0 més de abril de 2022; o0 mesmo foi pago com o valor
de R$ 164,00 (cento e sessenta e quatro reais), sendo o valor correto mensal de R$ 228,00 (duzentos
e vinte e oito reais); perfazendo a diferenca de R$64,00 (sessenta e quatro reais) para cada
funcionaria; somado e pago este, no més de maio de 2022.

E o que nos cumpre justificar.

Jodo Monlevade, 10 de junho de 2022.

PVir#'h/.c;l, fma Pires
residente-da f‘ AS-MON

— !
Presidente Za APASMON
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m\s'-lmouAssociagéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000

.Registrada em Carté6rio em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n°® 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagao Nacional de Educagdo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVIGOS - TERCEIRIZADOS

DISCRIM. DO COMPROVANTES DAS DESPESAS
SERVICO PRESTADO

ITE PRESTADOR DE
M SERVICO

COMPROVANTE
PAGAMENTO
DATA DA VALOR EM DATA DA

EMISSAO DO R$ TRANSF.

DOC. FISCAL ELET.

DOC. Ne°
FISCAL

Atendimento
individual realizado
A~ por psicéloga aos
pacientes que
comparecem na
clinica da entidade
16 horas/més
Atendimento
individual realizado
por fonoaudiélogo
aos pacientes que
comparecem na
clinica da entidade
32 horas/més

Nota
Fiscal

Cibele Rosiliane

1) |Silva 32/Série E | 31/05/2022 | 478,40 01/06/2022

Nota
Fiscal

Fernanda Policarpo

2) |de Oliveira 60/Série E | 30/05/2022 956,80 02/06/2022

Atendimento
individual realizado
por fonoaudiélogo
aos pacientes que
comparecem na
clinica da entidade
16 horas/més

Nota
Fiscal

Janayna Fraga

Rodrigues de Avelar 49/Série E | 31/05/2022 | 478,40 03/06/2022

13)
. . OTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

R$ 1.913,60 ¢

Contador da OSC

\‘O(MMM Bgnandie ey
Neide das G‘ragas e SINERERI0E SERE ne 250.228496-15
Responsavel pela Prestacdo de Contas do Programa PROSURDO

Virginia Lima Pires= CPF 328.083.726-04
Presidente da APAS-MON/— Associagéo de Pais € Amigos dos
Surdos de Monlevade e Regidao

04.280.580/0001-79]

Associacio de Pais e Amigos

[

Fei'tera Mun
CONPERE
Data,

\

pat e Irdo enevade
COM © ORIGINAL

Assin t.-:ra/'Nomo/A'i.;z‘rkula X .

das Su. <55 de Monkevade e Regido
Rua Uiga Demétria, 17

' Mangabsiras - GEP 35.930-182 I
_ Jodo Monlevade - MG
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01/06/2022 10:33

Banco do Brasil

(G332011028585206014

Transagbes Pendentes 01/06/2022 10:33:02

DOC ou TED Eletrénico

Debitado
Ageéncia 2220-9
Conta corrente 54813-8 ASSQCIACAQ P A 8 M REGIAD
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 607 JOAO MONLEVADE
genta corrente (com 7739356442
)
CPF 048.836.306-33
Nome favorecido CIBELE ROSILIANE SILVA
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  60.101
Valor 478,40
Destinagao 0
Data transferéncia 01/06/2022
 “C"- CPF/CNPY
diferente
Autenticagdo SISBB  EE69F95A5D177B78
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 01/06/2022 10:28:52

JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 01/06/2022 10:33:02

Transagdo efetuada com sucesso.

Transacgao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

As~m tura/Nome/Matr cula

1

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-a utoatendimento/index.htmi?v=2.3.56#/template/~2Fpendencias~2 FGTPY.bb%3FdisponivelCelular=sim
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MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

DOCUMENTO DE ARRECADACAO DO IMPOSTO SOBRE SERVICOS - PRESTADOR

Insengo Municipal CNPJ/ CPF Penodo Incidéncia Vencimento orginal Vencimento da holelo Valor do Imposto
1001176 048.836.306-33 MAIO/2022# ..., | 20/06/2022 20/06/2022 14.35
Sacado _F /‘7\\ Documertc Corregiio Moretdra
CIBELE ROSILIANE SILVA Yt d 00000000010149347 | 0.00
Endareco e 3 Valor Tributo: 1635 |Muta e
RUA ALVINOPOLIS, 65 - LOURDES S i ST IR ML I 0.00
35930-084 JOAO MONLEVADE - MG # Acréscimos: Total do Documesto
V4 Total; o 2n | 1435
Certificasao [ . 3—‘% i TpoceGua
81630000000247122852022062000000000010149347 il Prestador - 0 - Normal R
Notas Fiscais ndo Retidas na Fonte ik
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|1 TOTAL: 478.40 191.36 287.04 14.35
Notas Fiscais Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugéio | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscais vor: Qutras Formau de Recclbiinenter (BAS; Carng; Isents; 'mune)
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscais Canceladas
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugio | Bs Cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:
AL '~ ieha do C =

Impresso em: 31/05/2022 as 10:43:10 Pégina 1 de 1
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Nimero da Nots Fiscal
32
Série: E
Data Emissdo: 31/05/2022 »

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E

i DADOS DO PRESTADOR
Nome/Razao Social: CIBELE ROSILIANE SILVA »
Nome Fantasia:

Certificagéo: 21925-D4A91

CNPJICPF: 048.836.306-33 Insc. Municipal: 01001176 Insc. Estadual:
Enderego: RUA ALVINOPOLIS N°: 65
Bairro: LOURDES Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG  CEP: 353830-064
E-mail:__cibelesilva2dé@hotmail.com Telefone: 3138512637
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razao Social: ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/CPF: 04.280.580/0001-79 Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual:
Enderego: RUA OLGA DEMETRIO N°e: 17
Compl.:

Bairro: MANGABEIRAS
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG  CEP: 35930-182
Telefone: 3133523387

E-mail: apas.mon@oi.com.br
DISCRIMINAﬁO DQ SERVICO

DISCRIMINAGAO PRESTAGAO DE SERVICOS DE PSICOLOGIA REFERENTE AO PERIODO DE MAIO DE 2022

Item Tributé: Qtde. | V1. Unitaric R$ Total R$
SERVICOS PRESTADOS Sim 1.00 478.4000 478,40
|
! e s et
Tt A , “i . wal e Jody o i levade
RSP NG L dive O ORICN P
{
!
i
Valor Tributéavel: Valor ndo Tributéval
RS 478,40 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA RS 478,40
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicicnado: |Desconto Condicionado: Base de Céleulo: Allguota: Valor do 1SS:
RS 191,36 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 287,04 5,0000% R$ 14,35
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0.000% CSLL: 0,000% Qutras Retengdes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federzis R$ 0,00 Estaduais RS 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LIQUIDO DA NOTA N R$ 478,40
4.16 - Psicologia.
X OUTRAS INFORMACOES
Més de Competéncia: 05/2022 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADEMNG Dt 31/05/2022 00:00:00
Recolhimento: Sem Retencdo Tributagdc: Tributagdo por Faturamento (Variével) Competéncia:
CNAE:
Observagdes:
|
Impresso em: 31/05/2022 as 10:42:27 O conteudo deste documerto fiscal é de inteira responsabilidade de emissor. {
Recebi(emos) de: CIBELE ROSILIANE SILVA NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsz de Servicos Eletronica. NUmero: 32
/ / Certificagdo
Data Assinatura do Recebedor ) 21925-D4A91
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&\2% Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
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Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022

TF 03/2022 -

Empregador(a)ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAQ

Nome: APAS-MON ICNPJ :04.280.580-79
Prestador:
Nome: CIBELE ROSILIANE SILVA CPF: 048.836.306-33

CRP:04/27865 - CONSELHO REGIONAL DE
PSICOLOGIA

DIA : TERCA FEIRA - 07:30 AS 11:30 HORAS

Dia |Entrada [Iniciodo |[Fim do Saida Hora Assinatura do prestador
Intervalo |Intervalo Extra
2 Cibela B, Silvg
o1 3 P1edg i 10 » ML - Fsiudloga
5
6
9 E
10 |09 .1 - L. OP%c00% ¢
11 ca® et
12
13
16
17 1,05 “.;C‘,S‘ LCL m PR, "
18 ERPIISES
i, R C
20
23 ;
24 [1-0% W10 - L Ol R Siva—
—Peicdloga-
25 CRP27.365 cineleR.50V0 |
26 Psicolo
27 ﬁ\"k':?"o’eg
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APAS - MONAssociacio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

CNPJ: 04.280.580/0001-79
JFundada em 06 / 05/ 2000

.Registrada em Cartério em 26 /01 /2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001

Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001

.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004 filuch St

.Filiada a Federacdo Nacional de Educacio e Integraciio dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002 ol tuta Mun ooal de oo Monlevad
Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006 ; * “'"* ‘“"_ Wikisdtoll- o st gl
.Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 | CONFERE COM O ORIGINAL

.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004 '
.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74 J O > @@ /bwiggv

Justificativa - ouo.. LOsELT... f‘ Eula

r"gur ters/ Nor nt/ Mate

Justificamos, para os devidos fins que, em cumprimento a presta(;éo de contas do Termo de
Fomento de n° 03/2022, entre o Municipio de Jodo Monlevade — CNPJ 18.401.059/0001-57, e
a Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido — 04.280580/0001-79; que:

OBS: Encontra-se nos arquivos da entidade documentos comprobatérios dos menores e seus
responsaveis:

DANIEL JUNIOR DA SILVA: COPIA DA IDENTIDADE
COPIA DA IDENTIDADE DE SUA MAE: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA

ANA LAURA CRISTINA MIRANDA: COPIA DA IDENTIDADE
COPIA DA IDENTIDADE DO RESPONSAVEL: WALISSON MAGELA ESTEVAO- TIO DA ANA
LAURA.

LUCIANA VITORIA BENTO DA SILVA: COPIA DA IDENTIDADE
COPIA DA IDENTIDADE DE SUA MAE: ANA VALERIA DE SOUZA BENTO

2
LIVIA CRISTINA DE OLIVEIRA: COPIA DA IDENTIDADE
COPIA DA IDENTIDADE DO RESPONSAVEL: WALISSON MAGELA ESTEVAO- TIO DA

LiVIA R
[04.280.580/0001-79]
Jodo Monlevade, 10 de junho de 2022. d B i
- | M :

Virginia ?3‘” it ,

Presxdezj:'\ \,!(“ | MON ' wi Ll

Virginiz a Pires>328. 083 726 04

Presiyente da

Associagéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regi&o

APAS-MON
ga Yo



02/06/2022 10:57 Banco do Brasil

s G331021047594567015
Transagdes Fendentes 02/06/2022 10:57:06
DOC ou TED Eletrdnico
Debltado
Agéncia 2220-9 .
Conta corrente 54813-8 ASSOCIACAQ P A S M REGIAD
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 607 JOAO MONLEVADE
Conta corrente (com 7702482266
DV)
CPF 027.027.636-00
Nome favorecido FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA #
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  60.202
Valor 956,80 -
Destinagao 0
Data transferéncia 02/06/2022 *
v “C" - CPF/ICNPJ
diferente
Autenticagdo SISBB  1EDBF0A82103407C
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES f 02/06/2022 10:45:41
JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 02/056/2022 10:57:06

Transagdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.

Fieledura munopal ce ,o{w MO ‘Vaus
CONFERE COM O ORIGIN .L

Anm t(.rrv/l\'ome/Mol‘rtrula e

e

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3 56#/template/~2Fpendencias~2F G TPY.bb%3F disponivel Celutar=sim  1/1



SERIbE i DO — ———— = _— —

PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE
Secretaria Municipal de Fazenda

Geraldo Miranda 337 , Alvorada, DAM

CNPJ: 18.401.059/0001-57
E-mail:

identificagao do Contribuinte (Nome & Enderego) CPFICNPJ:
FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA 027.027.836-00
Rua Maria Beatriz 64 APTO 201, Cameirinhos, Joo Monlevade - MG, 3594@

Observagdes
A,

R R e
ISSQN NF AVULSA
P.Piblico_item 18.2

3u/m1/20
11,001699-4 FORAIF 151 96:5650 -

Loraumof JOAD MONLEVADE T >
AG.,WCULADA 2607 gy e

.’, conpnovgggg DE PAGAMENTQ
gmm DO, PAGAMENTD: ”%‘L“"”f‘m
)
o

' da
”

f

5&-734313439 Ve E i .j
|

.

Slbdﬂm ?07222852023, |
20513 3W9$I¢5"

15&73431348&

e

ddai s pat e l0de suep ‘avade
"3 R S ST T b

DO s 06 /909
,\D{QMQ}&@@/"Q

Lk, o

Ascin tor  Nome / Matrfcw 'y
P, s o At -'-—.?w-—..‘-.-mm.w.




MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE Numero da Nota Fiscal
[ ) SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 60
Série: E

i Data Emisséo: 30/05/2022

o NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E

Wk [Certiicaho:  BESBE-8730A

= DADOS DO PRESTADOR
Nome/Razao Social. FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA #
Nome Fantasia: FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA

CNPJICPF: 027.027.636-00 Insc. Municipal: 90846 Insc. Estadual:

Endereco: RUA MARIA BEATRIZ N°: 64

Bairro: CARNEIRINHOS Compl.: APTO 201

Municipio: JOAO MONLEVADE . : }rJF: MG CEP: 35930-020

E r '
T

Nome/Razao Soclal: ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/CPF: 04.280.580/0001-79 Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual;
Enderego: RUA OLGA DEMETRIO N*: 17
Bairro: MANGABEIRAS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-192
E-mail:_apas.mon@ol.com.br Telefone: 3138528887

DISCRIMINAGAQ DO SERVIGO

SERVICO DE FONOAUDIOLOGIA REFERENTE A MAIO/2022 b

Item Tributédvel| Qtde. | VI. Unitario R$ Total R$
SERVICOS PRESTADOS Sim 1,00 956,8000 956,80
r e
Poefotirs MR —%*'31 & 'f,;“;,_, D évéde
COmbaihg wOM O URIGIN AL
H &
| Citar QR Q. /S8
| Ascin t ¢/ Nome /Matiicula i
Valor Tributavel: Valor né@o Tributdve!:
R$ 956,80 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 956,80
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condiclonado: Base de Célculo: Allquota: Valor do ISS:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 956,80 0,0000% R$ 0,00
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL. 0,000% Outras Retengbes:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Aproximado de Impostos: Fedarais RS 0,00 Estadusis RS 0,00 Municipais R$ 0.00 !VALonLioumooAnon[ ~ R$ 956,80

4.08 - Terapla ocupacional, fisioterapia e fonoaudiologia.

Més de Competéncia:  05/2022 Local do Recolhimento:  JOAO MONLEVADE/MG Dt 30/05/2022 00:00:00
Recolhimento: Sem Retencéo Tributagdo: Fixo Compeléncia:

CNAE:

Observagdes:

Recebi(emos) de: FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletronica. Numero: 60
J. / Certificagéo
Data Assinatura do Recebador BEBSBE-8730A

AT



/f AAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

77

Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022 -  TF: 03/2022

Empregador(a)ASSOClAcKO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
Nome: APAS-MON | CNPJ:04.280.580-79

Prestador:

Nome: FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA |[CPF: 027.027.636-00

CRF*:6-1879 - CONSELHO REGIONAL DE
FONOAUDIOLOGIA

DIA: TERCA FEIRA- 7:30 AS 11:30 HORAS E
QUARTA FEIRA - 7:30 AS 11:30 HORAS 9

-

Dia |[Entrada |Inicio do Fim do Saida Hora Extra Assinatura do prestador
Intervalo Intervalo
2
5 - o =i Sy
3 O i-‘oz‘) _‘5022 & H’K_\\\\\\\_&W\
4
5
6 3. 30, H
9
10 |03-2% 3409 - PG wun,
11
12
13 Y36 N2 dS 4 ey
16
17 10335 N):3D. OO AQ.
3333,
24 |03:3) 3324 RO g,
25
26
27 |01.2¢ J3.2214
31
P w oA ng = .‘u. !
i/t ) ‘A’ i | B B | \ = -
é;vﬂ‘; g ¢ el § EQ\_\.\.\\L(’\'.
1850 S ov rernarda Policarpo de Qi@

fac 2 30 Fonoaudiciogad
7 CRFa-1879

39\l
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03/06/2022 11:47

RRARAE Y %

Transagoes Pendentes

WL DB AN

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome
Agéncia

Conta corrente

Creditado
Nome

Agéncia

Conta corrente
Valor
Destinagao
Data

ASSOCIACAO P A S M REGIAC
2220-9
54813-8

JANAYNA F R AVELAR =
2220-9

47720-6

47840 &

0

Nesta data

Banco do Erasil

G33103113€751995011
03/06/2022 11:46:34

E simples e facil atualizar o e-mail e telefons

da sua empresa. Acesse o BB Digital PJ -
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"\ Conta Corrente - Cadastro.
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 03/06/2022 11:35:18 _,
JD830497 VANDA LOUREIRO GOME 03/06/2022 11 46:34
Transagao efetuada com sucesso.
Transagdo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME.
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REWHOUV VU SAVALV

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
5
DOCUMENTO DE ARRECADAGCAO DO IMPOSTO SOBRE SERVICOS - PRESTADOR
Inscrg#o Municipal CNPJ ' CPF Penodo Im\ Venc-menio orginal Vencmento co balelo Valor do Imposto
1038 103.893.056-18 MAIORO0DS » | 20/06/2022 20/06/2022 14.35
Sacado ‘7’/ \_ Dacumento Coreo Monelara
JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE AVELAR ¥ | ¥ \ 00000000010149357 | 0.00
Encierego ) Vi ; : Multa Juros
AVENIDA ESCOCIA, 31 - TERESOPOLIS / n“ e ::: 0.00 0.00
35931-283 JOAO MONLEVADE - MG Acréscimos: " | Total do Documenta
'.!, Total: N7 | 14.35
Certhcagao Tpose Gaa
81620000000241 122852022062000000000010149357 JH Prestador - 0 - Normal o]
Notas Fiscais ndo Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razédo Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|1 TOTAL: 478.40 191.36 287.04 14.35
Notas Fiscais Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugéio | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscais com Outras Formas de Recolhimentos (DAS; Carné; Isento; Imune)
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugéo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:
Notas Fiscais Canceladas
Nota Fiscal CNPJ / CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:
Y e St
Impresso em: 31/05/2022 as 14:24:55 Pégina 1 de 1
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MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E
D P!

Numero da Nota Fiscal
49

Série: E
Data Emissdo: 31/05/2022

ertificagéo:

F2C13-EFOED

__DADOS DO PRESTADOR ___ e
Nome/Razéo Social: JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE AVELAR -
Nome Fantasia:

CNPJICPF: 103.893.058-18
Endereco: AVENIDA ESCOCIA
Bairro: TERESOPOLIS

Municipio: JOAO MONLEVADE
E-mail: COl

Insc. Municipal: 1038

Insc. Estadual:

N°: 31

Compl.: A

UF: MG CEP: 35931-283
Telefone: 3199182

D. T

Nome/Razao Social. ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/CPF:  04.280.580/0001-79 Insc. Municipal:
Enderego: RUA OLGA DEMETRIO

Baimo: MANGABEIRAS

Municipio: JOAO MONLEVADE

E-mail:_apas.mon@ol.com.br

110523

Insc. Estadual:

N AT

Compl.:

UF; MG CEP: 35930-192
Telefone: 3138528887

DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

SERVICOS DE FONOAUDIOLOGIA PRESTADOS NA APASMON NO PERIODO MAIO/2022 >

Item Tributdvel| Qtde.| VI. Unitério RS Total R$
SERVICOS PRESTADOS Sim ) 1.00 478.4000 478.40
' '.-v SR m‘. R S it W
: i b 8l e udo L
i G B T
R B \)Q / © b /m
! ¢
__As tx Nome Metdew's
Valor Tributavel: Valor n&o Tributavel:
RS 478,40 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 478,40
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 191,36 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 287,04 5,0000% R$ 14,35
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Qutras Retengbes:
RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de impostos: Federals RS 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LiQUIDO DA NOTA| ~ RS 478,40
ENQUADRAWMENTO DO SERVIGO oA
4.08 - Terapia ocupacional, fisioterapia e fonoaudiologia.
Mas de Competéncia: 05/2022 Local do Recolhimento:  JOAO MONLEVADE/MG Dt 31/05/2022 00:00:00
Recolhimento: Sem Retencdo Tributagdo: Tributagéo por Faturamento (Varidvel) Competéncia:
CNAE:
Observagdes:
-
Impresso em: 31/05/2022 as 14:24:38 o eudo deste documento fiscal é de inteira idade do emissor.

Recebi(emos) de: JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE AVELAR

NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA
N

Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrénica. umero: 49
b ] Certificag@o
Data Assinatura do Recebedor F2C13-EFOED

105 hookd
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X\\D Associacao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Fi;giéo g7 { i
N} e D8 m'.;
: 3 &2
Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022 - TF: 03/2022 - = i
Empregador(a)ASSOCIAGCAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
Nome: APAS-MON |CNPJ:04.280.580-79 e
Prestador: O R ‘
Nome: JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE CPF: 103. 893.056-18 r | i
AVELAR e
CRF*: 6-9441 - CONSELHO REGIONAL DE
FONOAUDIOLOGIA
DIA : QUARTA FEIRA - 13:00 AS 17:00 HORAS -
Dia |Entrada Inicio do Fim do Saida Hora Extra Assinatura do prestador
Intervalo Intervalo
2
3
4 11d.99 A3-04 4
5
6
9 x.a0® ":)C’b
10 e
11 1302 -9 4 B ﬁﬂh(bl e

23
24
25 1:1 5% H O
26
27

30
31 L g

P s e el . wal CB J080 monevade
ChivPEne COM O ORICGINAL

pata: VO /.06 Q04

¥
‘ P, _ g o

Assin. tura/Nome/M&tricula
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APAS - MON ; :
mm.z<_no" ATENDIMENTO DE FONOAUDIOLOGIA / AGENDA - PROJETO PRO SURDO - TERMO DE FOMENTO: | b .m \ &Q ,Low

Associagdo de Pais e Amigos

dos Surdos de Monlevade e Regiéio

LEl 13.019/2014

"v@@ \O&\ 23

Data

Profissional:

Paciente / Acolhimento Idade cmm:v:%%m " Telefone Enderego | >ﬁ%_ﬂﬁhﬁ_8 Assinatura
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Rua Olga Demétrio, 17 - w..._z_msmm_um:.mm - Joao Monlevade - _<_\,_n _

Telefone: 31 3852.8788
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D Associacdo de Pais e Amigos 3 WW»
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APAS - MONAssociaciio de Pais ¢ Amigos dos Surdos de Monlevade ¢ Regido

CNPJ: 04.280.580/0001-79
.Fundada em 06 / 05/ 2000
Registrada em Cartério em 26 / 01 /2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 /07 / 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crian¢a e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada A Federaciio Nacional de Educaciio e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002
Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Piblica Municipal Lei n° 1,554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

Justificativa

Justificamos, para os devidos fins que, em cumprimento a prestacdo de contas do
Termo de Fomento de n° 03/2022, entre o Municipio de Jodo Monlevade — CNPJ
18.401.059/0001-57, e a Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e
Regido — 04.280580/0001-79; que:

OBS: Encontra-se nos arquivos da entidade documentos comprobatérios dos
menores € seus responsaveis:

LUANA VITORIA DE OLIVEIRA PEIXOTO: COPIA DA IDENTIDADE
COPIA DA IDENTIDADE DE SUA MAE: ELIANE DA SILVA OLIVEIRA PEIXOTO

ARTHUR GABRIEL SANTOS MIRANDA VIEIRA: COPIA DA CERTIDAO DE NASCIMENTO.
COPIA DA IDENTIDADE DO RESPONSAVEL: SEBASTIAO LUCIANO DE MIRANDA, TIO DO
ARTHUR

ARTHUR GUIMARAES LEITE: COPIA DA CERTIDAO DE NASCIMENTO
COPIA DA IDENTIDADE DA MAE. GISLANE GONGALVES GUIMARAES

MICHELE CRISTINE DA SILVA: COPIA DA CERTIDAO DE NASCIMENTO
COPIA DA CARTEIRA DE TRABALHO DA MAE: MARILAINE CRISTINA DA SILVA

MARIA FERNANDA ALVARENGA SILVA: COPIA DA CERTIDAO DE NASCIMENTO
COPIA DA IDENTIDADE DA MAE: NATIELLY EDUARDO DA SILVA

i

>

&

E o que nos cabe justificar.

Jodo Monlevade, 10 de junho de 022's' :

’

* e
S

: 428.083.726-04
Presjdente da
Associacgéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido APAS-MON

o

Virginia Lin

! "‘*4 NON FOAInRNR4Ad -
d il b b S i | 4
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APAS - MONAssociacédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monievade e Regiédo
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
(Filiada a Federagdo Nacional de Educagao e Integragcdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pdblica Municipal Lei n® 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

ANEXO IV

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS
APRESENTADOS NA PRESTAGAO DE CONTAS

DECLARAGAO

Eu, VIRGINIA LIMA PIRES, Presidente da Associag@o de Pais e Amigos dos Surdos
de Monlevade e Regido, inscrita no CPF sob o n°® 328.083.726-04, DECLARO, para
os devidos fins e sob penas da lei, que a Organizagédo da Sociedade Civil mantera
em seu arquivo os documentos originais que compdem a prestacéo de contas da
parceria referente ao Termo de Fomento 03/2022

b vy —

tiocwta Mun cpal de Jodo Monlevade

Jodo Monlevade, 10 de junho de 2022. : ComirEnE COM O ORIGINAL
P oata:; O /...Q.é..‘... /I8
1
\ 4
: : BRI " NOA-. O
Virg! B Lim Esj.iifCS)N AS‘ in t-.r-w/Nomc/Malncula
Presif G
Presidente

da Associagado de Pais e Amigos dos
Surdos de Monlevade e Regiéo APAS-MON

3‘7‘?"% 580/0001-79]

Acs 2 Pais @ Ami g\s
Jevade e Regli U WL’




APAS - MON Associacédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
JFiliada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagdo e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pablica Municipal Lei n® 1.554 de 29/11/2002

.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 0807 1.009326/2006-74

ANEXO V

DECLARAGAO DO CONTADOR RESPONSAVEL PELA ORGANIZAGAO DA
SOCIEDADE CIVIL

DECLARACAO

VIRGINIA LIMA PIRES, Presidente da ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS
SURDOS DE MONLEVADE E REGIAQ, inscrita no CPF sob o n°328.083.726-04,
DECLARO, para os devidos fins e sob penas da lei, que (DOMINGOS SAVIO DE
VASCONCELOS), inscrito no CPF sob 0 n® 279.794.156-04, CRC n° MG-035701/0-
0, é o contador responsavel pela referida Organizacéo da Sociedade Civil e que seu
registro esta regular junto ao Conselho Regional de Contabilidade, conforme copia

anexa.

Jodo Monlevade, 10 de junho de 20@]% 3

Assinatura do contador e carimbo ou idéntifica”géo

Piefeituta Muncpal de Jodo honieveue
CONFERE COM O ORIGINAL

! Data; _ O > 4 06/19.&98{

Assinatura do présidente da OSC " Ascinaturs/Nome /Mafriculs

Obs.: anexar a esta declaragéo comprovante de regular ade do contador perante o

Conselho Regional de Contabilidade 04.280.580/0001- 79' i ‘YDM-

Associacéo de Pais e Amigos
dos Surdos de Monlevade e Regido
Rua Olga Demétria, 17
Mangabeiras - CEP 35.930-192
Jodo Monlevade - MG



24 CRCMG

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DE MINAS GERAIS
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS PROFISSIONAL

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.™ " : o

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

5 S : DOMINGOS SAVIO DE VASCONCELOS
REGISTRO.......... : MG-035701/0-0 {
CATEGORIA........ : TECNICO EM CONTABILIDADE

7 - AR DRI ; MT94.156-""

A presente CERTIDAO n&o 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 Cédigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva agao penal.

Emissao: MINAS GERAIS, 04/05/2022 as 16:24:31.
Vélido até: 02/08/2022.
Codigo de Controle: 649413.

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

Poefetura Munopal de Jodo sMopievade
COMFERE COM O ORICGINAL

3 Asscin. tura/Nome/Matricula

i ————
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20/06/22, 11:39 Gmail - PENDENCIAS DA PRESTAGAO DE CONTAS 2°PARCELA TF- 03-2022

, ¢ Gmail SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjmwm>
MO
- O b"
. J 60’
- . L b2
PENDENCIAS DA PRESTACAO DE CONTAS 2°PARCELA TF- 03-2022 \: JV*{ o
1 mensagem @) /
gy el ET . b Nl ok ‘\\fvf,\
SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 20 de junho de~2§2\ﬁ
Para: Apasmon Jo&o Monlevade <apasmon.jm@gmail.com>, "cc: virginia lima Lima" <virginialima36@gmail.com>
Prezados
Bom dia

Seguem as pendéncias na prestagdo de contas da 22 parcela do Termo de Fomento n© 03/2022 APASMON:

1- Pagina 04 a justificativa da alteragdo do dia de atendimento da prestadora Janayna esta incorreta (18/05/22
atendeu 25/05/22) e ndo foi langado a alteragao do dia (25/05/22 para o dia 01/06/22); ,

2- Paginas 17, 19 NAO ENVIAR O EXTRATO FUNDOS DE INVESTIMENTOS, JA FOI ORIENTADO QUE ESSE
DEVERA VIR NO FINAL DA PARCERIA, DESDE O INICIO DA ABERTURA DA CONTA BANCARIA ATE O
ENCERRAMENTO;

3- Paginas 18,20, 21 e 22 GENTILEZA SO ENVIAR OS EXTRATOS DE CONTA CORRENTE COM A DATA DO
REPASSE E AS DATAS DOS PAGAMENTOS DAS DESPESAS PAGAS ATE A ULTIMA MOVIMENTACAO
FINANCEIRA;

4- Pagina 23 anexar as informagoes abaixo do quadro item 2 DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DE
DESPESA E RECEITA CONFORME DOCUMENTO ANEXO; .

5- Pagina 24 corrigir o nome da funcionaria Neide e guia de recolhimento do FGTS e na coluna do més de
competéncia corrigir os erros ortograficos ( Maio/22);,

6- Pagina 27 folha de ponto da funcionaria Neide dias lancados errados, conferir; ,
7- Pagina 42 ndo localizei no contrato da CDL ONDE CONSTA QUE O VALOR COBRADO DO PGR E R$ 166,67; .

8- Pagina 97 conferir os dias lancados no cabegalho de atendimento da prestadora Fernanda ( NAO ATENDI DIA
DE QUARTA- FEIRA); -

Prazo para entrega: 23/06/22, as 16 horas, IMPRETERIVELMENTE.
Aténciosamente

Pauliana Carla

Setor de Parcerias

Prefeitura Municipal de Jodao Monlevade

Tel: (31) 3859-2553

Website: http://www.pmjm.mg.gov.br

Endereco: Rua Geraldo Miranda, 337, Nossa Senhora da Conceigao, Joao Monlevade - MG,
35930-027

PREFEITURA MUNICIPAL

Administracao 2021-2024

b DESPESA E RECEITA MODELO PADRAO PRESTACAO DE CONTAS.pdf
359K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=6e8bb 167 eb&view=pt&search=all&permthid=thread-a%3Ar-1437677728228026566&simpl=msg-a%3Ar-144... 1/2



)
o

APAS - MONAssociacio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79 e

.Fundada em 06 / 05 / 2000

.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagéo Nacional de Educacio e Integragdo dos Surdos ~ FENEIS n° 132 de 2/10/2002

.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006
.Utilidade Pdblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n® 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 0807 1.009326/2006-74

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE DATAS DATAS
REALIZAQAO PREVISTAS CUMPRIDAS
Promover atendimento Consulta aos pacientes
especializado de que comparecem na OSC Terca-Feira Terga-Feira
fonoaudiologia com fonoaudiélogo as 03/05/22 03/05/22 »
tercas de 07:30 as 11:30 10/05/22 10/05/22 +
horas, quartas-feiras de 17/05/22 17/05/22 «
13:00 as 17:00 horas e, 24/05/22 24/05/22 -
as sextas feiras de 07:30
as 11:30 Horas.
Quarta-Feirg Quarta-Feirag
04/05/22 04/05/22 »
11/05/22 11/05/22 »
*18/05/22 *01/06/22 -
25/05/22 25/05/22 «
Sexta feira Sexta feira
06/05/22 06/05/22 -
13/05/22 13/05/22 -
20/05/22 20/05/22 «
27/05/22 27105/22 -
Promover atendimento Consulta aos pacientes
especializado de que comparecem na OSC Terca-Feir Tercga-Feir:
psicologia com psicologo as tercas- 03/05/22 03/05/22 -
feiras de 07:30 as 11:30 10/05/22 10/05/22
horas 17/05/22 17/05/22
24/05/22 24/05/22 .
Organizagdo Administrativa
Desenvolver a gestdo das | das atividades da OSC, por
atividades administrativas meio de um coordenador
geral e um auxiliar 01 A 31/05/2022 01 A 31/05/2022 »
administrativo, habilitado em
interpretagdo em LIBRAS

A prestadora de fonoaudiologia JANAYNA FRAGA RODRIGUES DE AVELAR, cumpriu a carga horéria do
dia 18/05/2022, no dia 01/06/2022. ,

!
|

}

sfetara mumiupal de Jodo Monlevade -
COMFERE COM O ORIGINAL
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»\;s-monAssocigcéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido D D
CNPJ: 04.280.580/0001-79 3 38

.Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001

.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004 e I
.Filiada a Federagédo Nacional de Educagdo e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/10/2002 - *
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006 =~ -. gy WD
.Utilidade Puablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 B i
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74 4 - .‘,
2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA i
DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE FOMENTO N° 03/2022
PERIODO DE a 01/05/2022 a 03/06/2022
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
01/06/22
R$ 905,26 02/06/22 [1 DESPESAS cCOM | RS 5.403,81
[] SALDO ANTERIOR g PESSOAL (ftem 3)
[] REPASSE DA [] DESPESAS COM
25/05/2022 | ADMINISTRAGAO R$ 7.800,00 MANUTENGAO
PUBLICA (Item 4)
[] DEVOLUCOES DE [] DESPESAS COM
TARIFA (item 8) MATERIAL DE
CONSUMO (ltem 5)
[] DESPESAS COM
[J ouTrRAS MATERIAL
DEVOLUCOES (ltem 8) PERMANETE (Item
6)
‘| 01/06/22 [] DESPESAS COM
02/06/22 PRESTADORES DE
03/06/22 SERVICO (Item 7) R$ 1.913,60
[J TARIFAS
BANCARIAS (se
houver)
TOTAL DE
03/06/22 TOTAL DE RECEITAS | R$8.705,26 | 03/06/22 DESPESAS R$ 7.317,41
. % o 03/06/22 SALDO R$ 1.387,85

O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicagdo financeira.
O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos devera ser apresentado ao final da parceria,
compreendendo o periodo da abertura até o encﬁggmento de conta.

Os rendimentos serdo contablllzados q@@nbfﬁapar;;gna o que justifica a diferencga entre 0 s,

degontrativo e o extrato ba gm B 203" o™ &
'3. "0 e x\““w Virginia | ires {‘* \)5% /

P«O Mo,,,

. presidente/da APAY-MO)
88 M/L v°'x~
e Preside?lted\:fosg Srynn 2

Contador da OSC




APAS - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido / o
CNPJ: 04.280.580/0001-79 j 9
.Fundada em 06 / 05 / 2000 { v
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001 S

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001 e) -
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001 ‘\" qor 3‘_}3“\
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004

Filiada a Federagéo Nacional de Educacéo e Integracdo dos Surdos — FENEIS n°® 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006

.Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 0807 1.009326/2006-74

3. DESPESAS COM PESSOAL*
(anexar copias:contracheque, guias quitadas FGTS, INSS, comprovantes das transf. eletrénicas )

DESPESAS COM PESSOAL( FOLHA E ENCARGOS)
COMPROVANTES DAs | COMPROVANT.
CARGO/ i EAGARENTOS
ITEM FUNCIONARIO FUNGA
e MES
REMUNER DATA DA
> COMPiTENCI ACAO TRANSF.
NEIDE DAS
GRACAS
ALEXANDRE ~
1) SILVA COORDENADORA maio/22 R$ 2.175,76 | 01/06/2022
Vale alimentacédo
Neide das Gracas
2) Alexandre Silva COORDENADORA maiol/22 292,00 | 01/06/2022
MARCIA
MARQUES DE Auxiliar
SOUZA Administrativo/Interprete de
3) RAIMUNDO LIBRAS maio/ /22 R$ 1.734,09 | 02/06/2022
Vale alimentagdo | Auxiliar
Marcia Marques de | Administrativo/Interprete de
4) Souza Raimundo | LIBRAS maiol/22 292,01 | 02/06/2022
Guia de
Recolhimento do
FGTS cod.
~ pagamento: maio/22
. 115/017980-9 Encargos Sociais/empregado R$ 343,36 | 03/06/2022
Guia da
Previdéncia Social
- GPS cod.
6) pagamento: 2305 | Encargos Sociais/empregado | maio/22 R$ 349,92 | 03/06/2022
CAMARA DOS
DIRIGENTES
LOJISTAS DE
JOAO Mensalidade Medicina do
7 MONLEVADE Trabalho maio/22 R$216,67 | 03/06/2022
TOTAL DE DESPESAS COM PESSOAL (FOLHA E ENCARGOS)
R$ 5.403,81 7

o,

anfn da DBa
0§

' ¢« Contadorida-OSC; |

A § SRS A P R

Q",: Gy

2

o n faais
LA

Sm——

[04.280.580/0001- 79 s cries,

-t
™ J




&

Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022~- 07:00 hs as 11:30 hs e 13:30 hs as 17:00 hs

TF 03/2022

MOy
Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido :" 0 T‘A

‘;u»% 191
L

')7

\

\ o
. N
”IJzN'?‘\//

Empregador(a)ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO

Nome: APAS-MON |CNPJ:04.280.580-79

Prestador:

Nome: NEIDE DAS GRACAS ALEXANDRE SILVA |CPF: 250.228.496-15

CTPS: 00022.774/S00501

Cargo: COORDENADORA

Dia |Entrada

Inicio do

Fim do

Intervalo |Intervalo Extra
06:58 | {t;A [3:50 | ¥6:49- &

Saida

Hora

Assinatura do prestador

{3 25

: JO

2

3 108 | 1639, | 13:51 | 13:094

3.1 5303 85 | 13:3¢ | (115~ bl
5 | 03:05 I: 28 13: 20 | §3:20- o
6 4

10 | 3.05] i3] 13: 31 12:00 -

1 | 03:06 | lf:3¢ 13:95 | 19:00 4 Thadt

12 | 03:0) 113! 1320 [3:D0. iSRS

13 b 60 BEE 3: 35 05 :

16 | o6:5¢ | (.35 B:a | 7:204

17 | O 53 y.3! 3:9¢( [1:304 i

18 | pd-ol 1l: 9 [2:31 | 12:0). R =

192 103: 081 11-399 | B&:-2f | H:00 haoid_ B - |

20 .03 - 3 " 20 .06, : S Z |2
23 | o5 | W0 | 13.9¢ | (3:08. il

24 | 7.0 It: 99 13:95 | [3:0). bl S WP
25 | 0pes9 | W81 | 13:80 | [):0s \ I ST )
26 | 0boss | j1:33 | 13:90 ! 16:594 B e
27 -5 ;35 : 1659 7 Tk NGt
30 | 04:0 \{: 30 ;

31 03:03 i 3l : T T e

Jodo .;’gnievaaxe Mu




.CDL
Jodo Monlevade

DECLARAGAO

Declaro que a Camara de Dirigentes Lojistas de Jodao Monlevade recebeu da
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
E REGIAO inscrita sob o CNPJ n® 04.280.580/0001-79 a importancia de
R$166,67 (Cento ¢ sessenta e seis reais e sessenta e sete centavos)
referente primeira parcela do acordo firmando entre as partes CDL e
APASMON para a ¢laboragdo dos documentos de Engenharia e Seguranga
do Trabalho do ano de 2022 - PGR/PCMSO/LTCAT, conforma clausula 7 —
Pagamento do contrato de prestagdo de servigos no total de R$500,00
(quinhentos reais) anual, que sera dividido em 3 parcela de igual valor.

1/3 — R$166,67 (cento e sessenta e seis reais ¢ sessenta e sete centavos)
referente a Nota Fiscal N° 856 serie E emitida dia 01/06/2022.

Atenciosamente,

Camara de Dirigentes Lojistas de Joiio Monlevade

CNPJ: 16(8 7.611/0001-67

v £
10001 - 67|

ngenias Lojistas de de Jodo Monlevade

AV WILSOHN ALVARENGA , N° 685 AP A

CARNEIRINHOS - CEP 35830-000 : ive
JOAO MONLEVADE - MG | Miieribionat

Av. Wilson Alvarenga, 695 ~ Carneirinhos
35.930-480 Jodo Monlevade/MG Telefone: (31) 3851-1909 3851-1265

¢

M
j0d0 Noa dvade
umum .

Data %_ / % 4 i

m\

\



Periodo: 01/05/2022 a 31/05/2022

Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiég,—fe-r\

AWLE V4
o) On

TF: 03/2022

e\
Q
5P
o

el o SRR .(’)\
Empregador(a)ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO B ol
Nome: APAS-MON | CNPJ:04.280.580-79
Prestador: =
Nome: FERNANDA POLICARPO DE OLIVEIRA |CPF: 027.027.636-00 : :
CRF*:6-1879 — CONSELHQ REGIONAL DE
FONOAUDIOLOGIA L
DIA: TERCA FEIRA-7:30 AS 11:30 HORAS E
SEXTA FEIRA - 7:30 AS 11:30 HORAS ~
Dia |Entrada |Inicio do Fim do Saida Hora Extra Assinatura do prestador
Itervalo Iterval
2 j
3 10325 A 2. X xua,
4
.5
6 '.3J d b .
9 ‘
10 193:9¢ 55.29. HX L vaxa
11
12 s
13 3538, Yy @
16 =0 : |8
17 10335 [TEES2 Yo |26 4
18 Pl R
19 e = NE
20 10} 30 3.3 - : o 0 i
23 Ps oA g g £
24 103:3) JJ: 29 BR¥uixra. a ~5§
25 & Y
26 o
27 | 032 $5:23 . AN L i
30
31 y

/ 4 l—w F
(04.280,580/0001-
5 B WOk W WP W

1 dm e
Associagio ge « &5
i A S8 s

oo

wnda Policarpo de Oliveira
Foooaudidioga
CRFa-1879

e

e




PREFEITURA MUNICIPAL~

~WLE
Administracao 2021~2¢1¢"’“ o0
rQ
! il
PORTARIA N° 247/2022 -‘..\9\385
DE 07 DE JUNHO DE 2022 W Vs
\\OI di?
vy et

RETIFICA A NOMEAGAO DOS MEMBROS
QUE COMPOEM A COMISSAO DE
MONITORAMENTO E AVALIACAO PARA
APOI0O E ACOMPANHAMENTO DA
EXECUGAO DE PARCERIAS A SEREM
CELEBRADAS ENTRE O MUNICIPIO E AS
ORGANIZAGOES DA SOCIEDADE CIVIL

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° Retifica-se a nomeagdo dos membros que compdem a Comissdo de dos
procedimentos de parcerias a serem celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as
organizagdes da sociedade Civil, conforme previsto na legislagéo vigente, em especial 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
RAMINIE APARECIDA DA SILVA MOREIRA
VAENDER PESSOA DE CASTRO

JOSE SILVERIO DOS SANTOS

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

Art. 3° Revogam-se as disposicdes em contrario.

Jodo Monlevade, em 07 de Junho de 2022.
T e

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao sétimo dia do més de
Junho de 2022.

Gen ra Bicalho
Assessor de Governo

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



51 JOAO MONLEVADE
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APASMON - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO

c,,.j_[,\;(\‘*

Responsavel pelo acompanhamento da parceria: Rita de Céssia Andrade Ottoni — Gestora de Parcerias
Telefone: (31) 3859-2553

E-mail (responsavel): setordeparceriaspmjm@gmail.com

Termo de Fomento: n° 03/2022

Vigéncia da parceria: 01/04/2022 a 30/03/2024
Valor global: R$ 187.200,00 (Cento e oitenta e sete mil e duzentos reais)

Valor transferido no periodo: R$ 7.800,00 (Sete mil, oitocentos reais)

Segunda Parcela — repasse em 25/05/2022.

Repasse financeiro para possibilitar a execugdo das agdes previstas no
projeto “PRO-SURDO?”, programa de assisténcia nas areas de Saide e
Educagéo, aos associados surdos e seus familiares e demais pessoas da
comunidade monlevadense.

OBJETO DA PARCERIA

PERIODO DAS ATIVIDADES DE .
MONITORAMENTO DESCRITAS Maio/2022

NESTE RELATORIO

ACOMPANHAMENTO DAS O objetivo proposto foi cumprido, conforme estabelecido no plano de
ACOES DA PARCERIA trabalho.

RESULTADOS [ x ] parciais [ ] finais

(ATE A PRESENTE DATA)

ACOMPANHAMENTO DAS ’ d UL

METAS DA PARCERIA As metas definidas foram alcangadas no periodo em anélise.

EFICACIA DOS INDICADORES
DO PLANO DE TRABALHO (SE | [ X ] satisfatérios [ ] insatisfatorios

HOUVER)

FATOS OBSERVADOS EM Observou-se a correta e eficiente administragdo do r abli |
VISITAS TECNICAS E/OU i B
REUNIOES PERIODICAS '

ol Ble) ey /794 Wm

COMISSAO DE dONlTORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3859.2553 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com




5} JOAO MONLEVADE
r' PREFEITURA MUNICIPAL

ANALISE QUANTITATIVA O namero de pessoas atendidas ;;éia OSC no més de ma10/2 2 i
de 201 (duzentos e um).
Os servigos prestados de atendimento especializado nas areas de

ANALISE QUALITATIVA Psicologja e f?nqatfdiologia cu.mprem a missdo da OS(.Z de
integragio do individuo na sociedade e garantem melhoria da
qualidade de vida.

EFEITO SANEADOR DO eis

MONITORAMENTO Art. 51 da Lei n® 13.019/2014.
[ X ]Social [ ] Ambiental [ ] Cultural

IMPACTO DA PARCERIA
[ ]Econémico[ ] Outros. Especificar:

CONCLUSOES Conclui-se que a APASMON executou as agdes descritas no plano
de trabalho.

Jodo Monlevade, 27 de junho de 2022.

@&me

Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias
Portaria n° 286/2021 de 08/02/2021

JOAO MONLEVADE - DATA: I T /10G 1 LT
HOMOLOGACAO DA COMISSAO DE AVALIACAO E MONITORAMENTO: [X]SIM[ ] NAO
OBSERVACOES (SE HOUVER):

s @mw 6l0)

VaenderPessoa de Castro  Rarinie A. S. Moreira Pauliana Carla N. S. Silva  José Silvério Santos
Membro da Comissao Membro da Comisséao Membro da Comisséao Membro da Comissao

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO - Portaria n® 247/2022, 07 de junho de 2022.

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3859.2553 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com



JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administracdo 2021-202 “‘,OE B

PORTARIA N°  286/2021 0 5%‘;\
DE 08 DE FEVEREIRO DE 2021

NOMEIA GESTORA DAS PARCERMS E '
COOPERAGCOES CELEBRADAS PELO
MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE - MG

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

RESOLVE:

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

% Rita de Cassia Andrade Ottoni
Art. 2° Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicagéo.

Art. 3° Revogam-se as disposi¢gbes em contrario.

Jodo Monlevade, em 08 de Fevereiro de 2021.

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao oitavo dia do més de
Fevereiro de 2021.

Gentil oreira Bicalho
sor de Governo

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



JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragado 2021-2024

PARECER TECNICO - GESTOR DA PARCERIA  {z 5%%)

(Em atendimento ao disposto no Art. 67 da Lei Federal n°13.019 de 31/07/2014) o) bor ‘A'> _/'

C 3
\{#.I?"\

Trata-se o presente documento de PARECER TECNICO referente a prestagdo de
contas parcial do Termo de Fomento n°® 03/2022, assinado em 29/03/2022, entre 0 municipio
de Jodo Monlevade e a Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido —
APASMON.

Faz-se necessério registrar que foram cumpridas as determinagdes do art. 59 e seus
incisos conforme apresentagdo do relatorio técnico de monitoramento e avaliagdo, relatorio de
execugdo de objeto, relatério de execugdo financeira e dos documentos probantes acostados
aos autos.

Observa-se que houve o cumprimento das metas e a execugao financeira foi
condizente com a apresentagdo dos documentos fiscais comprovando as despesas efetuadas.

Conclui-se, portanto, que esta parceria garantiu a efetiva aplicagdo da Lei n°
13.019/2014. Sendo assim, atesto como REGULAR a prestagdo de contas da SEGUNDA
PARCELA, diante da demonstragio da correta aplicagdo dos recursos publicos e dos

resultados comprovados através da documentagdo apresentada.

Jodo Monlevade, 27 de junho de 2022.

Rita de Céssi%Am Ottoni

Gestora de Parcerias
Portaria n°® 286/2021, de 08/02/2021

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3859.2553 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com



JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragdo 2021-2024

DESPACHO

Encaminhamos os autos da prestagdo de contas composta de \)g& folhas, incluindo esta,
referente a 2 parcela do TERMO DE FOMENTO N° 03/2022 - APASMON, cujo objeto é
o “Repasse financeiro para possibilitar a execucdo das agdes previstas no projeto
PROSURDO, programa de assisténcia nas areas de Saude e Educagéo aos associados surdos e
seus familiares e demais pessoas da comunidade monlevadense”, na fase em que se encontra

para analise e emissdo do parecer da Secretaria de Planejamento, conforme art. 1° da Portaria
n° 03/2019.

Jodo Monlevade, 27 de junho de 2022.

Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva
Membro da Comissio de Monitoramento e Avaliagdo

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3859.2553 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com



Rua Geraldo Miranda, 337 - Nossa Senhora da Conceigdo
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DECLARAGAO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Declaramos para os devidos fins que a ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E
REGIAO - APASMON apresentou a Prestagdo de Contas da 2° Parcela referente ao Termo de Fomento N°

03/2022, sendo aprovado pela Secretaria Municipal de Saude, conforme Plano de Trabalho.

Apos analise da documentag&o apresentada, da manifestagao da Comissdo de Monitoramento e Avaliagao, e da
Gestora de Parcerias em seu Parecer Técnico de Prestagéo de Contas, e ainda, nos termos do art. 4° do
Decreto Municipal n° 112/2018 e do art. 59, inciso VI e art. 66, § Gnico da Lei Federal n° 13.019/14,
RECOMENDAMOS pela APROVAGAO da Prestagéo de Contas da 2* Parcela a que se refere o Termo de
Fomento n° 03/2022, realizado entre o Municipio de Jodo Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE PAIS E
AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO- APASMON, haja vista que o objetivo e as metas foram
alcangados e que a parceria gerou beneficio e impacto social esperado.

Ressalvamos que a fiscalizagéo, controle, avaliagéo e vistoria das atividades, tendo em vista o cumprimento das

metas estabelecidas, ficaram a cargo da Secretaria Municipal de Salde.

Jodo Monlevade, ,25( de \UMAAM de 2022.

— : 0 10uh

Fabricio Pinto de Melo Lopes - Angélica Maria Silva Bueno Drumond
Secretario Municipal de Planejamento Controladora Intema

MANIFESTAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Por todo exposto e em conformidade com o art. 70 do Decreto Municipal n° 112/2018, MANIFESTO pela
APROVAGAOQ da Prestagéo de Contas da 2* Parcela a que se refere o Termo de Fomento n° 03/2022 realizado entre
o Municipio de Jodo Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E
REGIAO- APASMON.

W o anvunnu A,
Simone Barros Borba
Secretaria Municipal de Salde
Em Substituicdo
SECRETARIA DE PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO ECONOMICO \
Rua Geraldo Miranda, 337, Nossa Senhora da Concei¢do - Jodo Monlevade / MG ~ CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2556 / 3859-2528 ~ E-mail: planejamento@pmjm.mg.gov.br
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