Y ACINPODE X

SSOCIAGAD DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
p0S PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

ANEXO |
OFiC10 DE ENCAMINHAMENTO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Oficio n° 41/2022

Fundada em Julho de 1997

Jodo Monlevade, 12 de DEZEMBRO o de 2022.

llm?. Sr#
Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

Assunto: Prestagio de Contas - Termo de Fomento n°08/2022 referente a 8° Parcela-

Novembro/2022.

Prezada Sr?,

Encaminhamos a V. S%. a documentag&o referente a prestagéo de contas composta dos

seguintes anexos:

- Relatério de Execugdo do Objeto — REO — Anexo Il
- Relatério de Execugdo Financeira - REF — Anexo Il;
- Declaragéo de guarda dos originais dos documentos — Anexo IV;

- Declaragéo da realizagéo da contabilizagéo dos recursos — Anexo V.

Atenciosamente,

//
azc’é —l

residente 24 Acinpode

Recebido em: \ﬁ/ 1.1 ;2 ., Responsavel: , MO?’\U

09h 20



Y ACINPODE X

ASSOCIAGAD DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
T L LA L F undada em Julho de 1997

ANEXO I

RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

OSC PARCEIRA Associagdio de Cooperagdo e Integragdo das Pessoas{

Portadoras de Deficiéncia de Jodo Monlevade

CNPJ 02.225.066/0001-05

OBJETO DA PARCERIA
Viabilizar o funcionamento da ACINPODE através da execugao
do projeto “Novos Horizontes®, para cumprir seus objetivos n

oferta de servigos, possibilitando ao usuario, acesso 4 educacdo,
inclusdo social, atengdo a saude, assisténcia social e

acessibilidade, conforme detalhado no plano de trabalho.

PERIODO DE EXECUGAO | NOVEMBRO/2022

TIPO DE PARCERIA TERMO DE FOMENTO

VALOR TOTAL REPASSE |R$ 63.000,00 (sessenta e trés mil reais)

PRESTAGCAO DE CONTAS
8° PARCELA - REPASSEEM 01/12/2022

@8



Y_ACINPODE X

ASSOCIAGAD DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
p0S PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE Fundada em Julho de 1 997

1 - DESCRICAO DO OBJETO DA PARCERIA:

- ObjetivoGeral:

\/iabilizar o funcionamento da ACINPODE através da execugdo do projeto “Novos Horizontes”,
para cumprir seus objetivos na oferta de servigos, possibilitando ao usuario, acesso a educagao,
[incluséo social, atengdo a saude, assisténcia social e acessibilidade,

- Objetivosespecificos:

Manter este servigo mais humanizado;
Viabilizar a oferta dos encaminhamentos aos direitos socioassistenciais;

Fortalecer a convivéncia familiar e comunitaria;

vV V V VY

Melhorar a qualidade de vida dos usudrios e de suas familias, reduzindo os agravos‘
decorrentes de situagdes violadoras de direitos;
» Promover a protegdo social especial, cuidados individuais e familiares, buscando ©

desenvolvimento humano e maior autonomia do publico alvo. Como:

1. Atendimento e Orientagdo aos deficientes e seus familiares, quanto ao acesso
aos direitos socioassistenciais;

2. Concessdo de orteses e proteses;

3. Encaminhamento do publico atendido as redes socioassistenciais mantidas pelo
Municipio;

4. Credencial de Estacionamento;

5. Reunides com a diretoria e associados, prestagdo de conta e estudo daﬁ

proposigdes dos associados; e Coordenagéo Financeira.




Y ACINPODE X

ASSOCIACAD DE COOPERAGAD E INTEGRAGAO
p0S PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAG MONLEVADE Fundada em Julho de 1997

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

META/OBJETIVO QUANTIDADE | NUMERO _ |CUMPRIMENTO[  JUSTIFICATIVA
PREVISTA | DEPESSOAS | DASACOES (QUANDO NAO

ATENDIDAS | PROGRAMADAS ATENDER A
(X )sim () ndo QUANTIDADE

PREVISTA)

Viabilizar o pagamento |\Média de 30 30 (trinta)

das despesas fixas da (trinta) tendimentos no

sede para cumprir seus ltendimentos  |més de

objetivos na oferta de |nensais. Novembro/2022

servicos por meio da

articulagdo de politicas

publicas e privadas,
possibilitando ao usuario,
acesso a educagdo,
inclusdo social, atengéo
a saude, assisténcia

social e acessibilidade.

e Listagem de atendimento no més de Novembro/2022, anexa.
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ACINPODE X

SRIBCHCAY BE TORLNACAR L OTIGRACK
5 PORIRECHES B STERL AN B G0 IIRLEPENY

ATENDIMENTOS ACINPODE

NOME:  Woknea  Omosmvas @y 10 eBn DATA: O /i /29|
RG/CPF: Mc & \sh.o6S

TELEFONE: ) Ya o6 €1 =7

ASSUNTO: i ( +De0a7anos
c;z,eoloyvat / o De 8al2anos
q&w Ououoom) cle a " 4 ,
1 De 12 3 89 anos
5De60a..anos |

SITUAGAO: ( ) Pendenge | Resolvido CIDADE: ( ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA: ﬁ{ﬁ M

NOME._A~domer  Lirne ls of,g“ G, L DATA: 0//: /o7
RG/CPF: {\5\& Q 5 At «3_6
TELEFONE: 5

ASSUNTO: De0a7
Sreviomenn| Ol Aoveend  coesarzon

mn De 12 a 59 anas
o De60a...anos

SITUAGAO: ( ) Pendente () Resolvido CIDADE:f ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA: Y A\Q\ie~ ol ex AW ! i<

NOME: Noms ol Ao allou..® DATA: O%ji/2¢|
RG/CPF: N - 20 .231 414

TELEFONE;

ASSUNTO: = De0a?anos

w = De 8 212 anos

= De 12 a 59 anos
o De 60 a.. anos
SITUACAQ: { ) Pendente () Resolvido CIDADE: { ) Jodo Monilevader( }Regido

ASSINATURA: %/'Wwﬂo 7l & AL cﬂ Lt O]

| NOME: 4!]4“03 ,%QQ&\Q;‘LQ (:{),mpczb DATA: 0%/// feg |
RG/CPF. ~ Me-13 2B T

i
TELEFONE: (21\ § 933 i’ 17

ASSUNTO: r1De Qa7 anos

g Dny g G oo e Ly  cDpe8al2anos
'}“L"O’Y“ i Y 1 De 12 a 59 anos

nDe60a.. anos

SITUACAD: ( JRendente () Resolvido CIDADE: ( ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA:
N
T NOME: s L s 1 DATA: OH/11/a2
| RG/CPF: L ch‘ ,qfc)
TELEFONE:
ASSUNTO: 0 . ciDe0a7anos

(MW Oﬁc CZW&,‘ r1De 8a 12 anos

r1De 12 a 52 anos
r1De60a .. anos
SITUACAO: { ) Pendente () Rgsolvndo CIDADE; ( ) Jodo Monlevade ( JRegido

ASSINATURA: D\ oot dla ¢ e oo 2R




| ACINPODE X

ASIASIRCAS Bf LONTRRAGAD | (EiiSA0GH
DS PETIDORES (1 RIENATEED W RE DISRCHY

ATENDIMENTOS ACINPODE

NOME: T¢l. 0@_&%&9 DATA: 07 //( oL
RG/CPF: 028 334 271-2%, i
TELEFONE:
ASSUNTO: nDe0a7anos
o De 8al2anos
W O \QWQ‘O‘ © De 12 a 59 anos
2 De60a..anos
SITUAGAO: ( ) Pendew;ﬁep%o CIDADE: { } Jo3o Monlevade ( )Regido
| ASSINATU
nome: Tk n\le Aodsap & Sl DATA: O %/ /122
RG/CPF: JOM oip 2 iG -0l
TELEFONE:
ASSUNTO: mDeOa7anos

NPSURSELNL S O W‘ eiol

mDe8al2anos
nDe 12 a 59 anos
o De60a.. anos

SITUAGAO: ( ) Pende { } Resolvido

CIDADE: ( ) Jodo Monlevade { )Regido

ASSINATURA:

DATA: O&/s1/

| NOME: Eczq:-'cm Gl oo SEssaascdin
RG/CPF: Mg - 1

Se -5

TELEFONE:

ASSUNTO:

o Dela7anos
o De 8 a 12 anos
7 De 12 a 59 anos

i

De60a...anos
SITUACAQ: { ) Pendente () Resolvido CIDADE: ( ) Jo3o Monlgvade ( )Regido
ASSINATURA: x 3 » A -
N p
| NOME: d ey Pils DATA: OG//t/af. |
RG/CPF: o1 ¢ & ¢ e e
TELEFONE:
ASSUNTO: o De0a7anos
; .4+ ©De8al2anos
.Q\M‘QM e EWW'#' o De 12 a 59 anos
! nDe60a .. anos
SITUAGAQ: { ) Pendente . ( ) Rgsolvido CIDADE: ( }Jodo Monlevade ( JRegido
ASSINATURA: [ “ { f ‘ z t i IQ B
NOME: Jooiéh _ aln S Lo DATA: 0 Y4/i/g0!
RG/CPF: M@ - '8 93@ a0l
TELEFONE: * 09.96 3,909
ASSUNTO: R cDe0a7 anos

ew“m“&;uk Ol Eﬁm&mwl@

r1De 8212 anos
nDe 12 a 59 ancs
1 De60a..anos

SITUACAQ: () Pendente

( } Resolvidg

ASSINATURA:

CIDADE: ( ) Jodo Monlevade ( )Regido




Y ACINPODE X

SEIRCIAGRY BU SONVLARLAN © NIESSLRA
U5 PONTRERNES Uk HCFCHLN B MY METEC

ATENDIMENTOS ACINPODE

|NOME: [ A - # SIn. €3 DATA: JO//t/10
RG/CPF: (b . &a0 09 . O
TELEFONE:
ASSUNTO: ! nDela7anos
" nDe8al2anos
(e OQ&Q (A0 ©1 De 12 a 59 anos

o De60a.. anos

SITUACAO: () Pendente () Resolyido CIDADE: { ) Jodo Monlevade { )Regido

ASSINATURA: i Liki >
NOME: (7 | o DATA: 1/ 77] 0

RG/CPF: 462 ©3f 2s@ 1S

TELEFONE:

ASSUNTO: i ’ zDeCa7anos

S i v CA gy mDe8al2anos

-‘Wmﬂ) ok o De 12 a 59 anos

1 De60a...anos

4

SITUAGAOQ: ( ) Pendente [ ) ) Resolvido /{CIDADE: { ) Jodo Monlevade { )Regido
ASSINATURA: o SRR
W y

DATA: /1//1/22

NOME: ¥ hmmin %3 Weoa.o. b
RG/CPF:  (12-3<9 .g¢ €3

TELEFONE:

ASSUNTO:

J

nDe0a7anos

o De8al2anos

oz De 12 a 59 anos
o De60a ... anos

CIDADE: { ) Jodo Monlevade ( )Regidc

' e R
SITUAGCAO: {) gte () Resolvido
ASS:NATURA@'. =

NOME: Lymane do Poorios Kene

DATA T 722

RG/CPF: ~ 18833 06 10

TELEFONE: 84 4593 43050

ASSUNTO: Rﬁm‘f ~
P2

o DeDa7anos

o De 8a 12 anos
&De 12 a 58 anos
r1De 60 a ... anos

O T

SITUACAO: ( ) Pendente () Resolvido CIDADE: (X Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA: P

NOME D o (gem‘»euc Ness ol DATA: /4//1/k%)
RG/CPF™ e ® . S\ 016 -"12

TELEFONE:

ASSUNTO: 1 De0a7anos

mDe8al2anos

r1De 12 a 59 anos
1 DeB0a..anos

SITUACAQ: { } Pendente

{ ) Resolvido CIDADE: { ) Jodo Monlevade { JRegido

ASSINATURA: N\AXAAA Lo NG andl Oy
N gl ‘



Y. ACINPODE X

SSILIAGAS. §1 COBFTARGRE I {F4RETAN
285 1631 HB9RTS B A 5 B U0 ISRt

). _ATENDIMENTOS ACINPODE

7eeFoNE: 9 9F39 Ko 3T 9vag- NI Y. )
| ASSUNTO: | g cDeQa7anos
MBugacds oo P/ c{*&uaﬁ,‘, oDeBat2anos |

j { db 9}& G\b = r De 12 a 59 anos

i a P vt j @De60a..anos

SITUACAO: ( JPendente () Resplvido ,—~  CIDADE: { ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURAY s, s gL, (

sz fal o ‘& s
NOME: Wowlane \‘&Bg T PR T ;,u;e DATA: [4//[ L4
RG/CPF: ¥\ ¢34 TG 9]
TELEFONE: (31) 992 .2 2 YOk9
fA:?UNTO: = De0a7anos

.. mebc&ﬂ %‘L&‘ wﬁ__c/ o De 8212 anos

w2 De 12 3 59 anos
@z De60a...anos

NOME},}&mamﬂ! i f A DATA: 36 . {1 4
Re/cF: £33 YAQ gr\% g

SITUAGAQ: ( } Pendente- () Resolvido . CIDADE: ( ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA™ T Zoa Ve ve, W\f“‘“ AR g,,ﬂm e

NOME: 3\ A gy _t'mﬂ;’)_llg - Bl DATA: /5 /1],
RG/CPE: VB (2 . UL - 06T
TELEFONE: i iR
ASSUNTO: nDe0a7anos
'W@O ()z(i ; WC)A(}/ ©De 8312 anos
o ©1De 12 a 59 anos
nDe60a ... anos
SITUACAQ: { ) Pendente () Resolvido / CIDADE: ( ) Jodo Monlevade ( )Regido
ASSINATURA: 727 Aot e 2 s
Z y4 i

 NOME:  wi Culew “A ) s DATA: /&

RG/CPF:_O®Q . 565 . &

| TELEFONE:

TASSUNTO: o De0a7anos

£ W Oe @,@W@»( o De 8 a 12 anos

o De 12 a 59 anos
1 Deb0a..anos

SITUAGAO: ( ) Pende () Besolvido .  CIDADE.{ )Jodo Monleyade ( |Regido
ASSINATURA:Y 3 W o W/Zm
NOME = Toacsinad 28 fpany DATA. 077178
Re/cer: \4 S.d4b. R66- KO
TELEFONE:
ASSUNTO: 2 De0a7anos
]'13 -2‘(6 86630 ©De8al2anos
W-.B GIAAMM’\ o De 12 a 59 anos
1 De 60 a ... anos
SITUACAOQ: () Pendente () Resolvido CIDADE: { ) Jodo Monlevade { JRegido

ASSINATURAR &, dochivmacn Mo etn ofa ﬁawip\ (V.

T



L ACINPODE X

su: N W GEREAI0AE L IRIGIRGED

VS TR BRBRYS 5 PG B ol HAMFS ATENDIMENTOS ACINPODE
NOME: ﬂ: O T Pm LD A Ao } & DATA: /?{’ﬁ/a;o
RG/CPF: 638 1€ . €& —3Y
TELEFONE: . OS5 &1 99
ASSUNTO: Q} ! o De0a7anos
: 1 o Cu L o De8al2anos
Aran Vor oo ole i 2 De 12 a59 anos
v Deb0a.. anos

SITUACAQ: ( ) Pendente .

CIDADE: ( ) Jodo Monlevade { )Regido

{ yResolvido |
W oK

ASSINATURA: {ALM\

x

DATA: B/ 1//432

NOME: /.0 ¢ on ﬁ&o.uﬁ,gmd%
RG/CPF: NG - M4 3\ DM

TELEFONE: 91 796K S

ASSUNTO:

/()Q,sje, Lr_\)er‘ F:3 :mefjer*ﬂwntcfﬁm

o DeOa7anos

o De8al2anos

1 De 12 a 59 anos
nDe60a.. anos

SITUACKO: { ) Pendente () Resolvido

CIDADE: { ) Jodo Monlevade ( )Regido

ASSINATURA:

3 /‘ L g
DATA: SA/17

| NOME: -] Daiom h@m\ )
RG/CPF: B - YW S

TELEFONE: 9 F 58S ..)_Q_ 8S

ASSUNTO: ‘
Dosne. @ J‘U\M o Pa'\

o De0a?anos ‘
nDe8al2anos ‘
1 De 12 a 59 anos l.
= DeB0a.. anos

A\
SITUACAO: () Pendepte () Resolvido

CIDADE: { ) Jodo Monlevade ( )Regido

" ASSINATURA: ox_ \now':'ol\;‘@--\

!
\J
[NOME: %, . oo Alaaa do. Ao I8 DATA; D277/
RG/CPF: Oad 101 23 e ';?’( s
TELEFONE: )
ASSUNTO: 1 De0a?7anos
Wl )dgx, o De8a12anos
- 1 De 12 a 59 anos
o De60a.. anos
SITUAGAQ: { ) Pendente () Resolvido CIDADE: { )Jodo Monlevade ( )Regido

ASSINATURA: o

| NOME: \-d&__éo G hoacs DATA: 5]/
RG/CPF: “‘fﬁ | £<y BRE-5H3F
TELEFONE: ' g
ASSUNTO: mDe0a7anos
Ogt ) ¢ k o De 8 a 12 anos
WM \&dﬁ%(}i(‘,\ o De 12 a 59 anos
A = DeB0a .. anos
SITUACAO: ( ) n Resolvido CIDADE: { ) JoSo Monlevade ( jRegido |
ASSINATURA(] i




SSIIACES I SOMPIRESEA I .WCCBRE LN

Jlhos oo x s v e s ATENDIMENTOS ACINPODE o sl
NOME: ‘41 [ ngy “{J. P 7 W &w{’ S DATA: E“‘////&z
RG/CPF:” 435 983 Q9 -0
TELEFONE:

ASSUNTO: nDelBa7anos
nDe8al2anos
on “CLW «G‘Q [ 07T {  De 12 a 59 anos i

' JDe60a ... anos

SITUACAO: () Befﬁm { ¥ Resolvido C!DADE: ( ) Jodo Manlevade { JRegido

ASSINATURA.  ( Loweeter”

§ /
NOME: () . 0 trevo DATA: ST /1/22
| RG/CPF: . ML 96«28 '
TELEFONE: ,
ASSUNTO: 2 De0a7anos 1
éz Hercrov nDe8al2anos {
@&VM&PJ‘) d“ w t o De 12 a 59 anos

o De60a,..anos

SITUACAQ: ( ) Pendente ()} Resolvido CIDADE: ( ) Jodo Monlevade { )Regido
ASSINATURA: ke

P A B —~ T
NoME: TIETOCTY KUTRS WIUES BTATES DATA: 2%/ 7, /o]
RG/CPF: * +4 bR
TELEFONE: 3| O D [ a<s M)
ASSUNTO: il b . o DeQa7anos

Wﬁ Cudamonc e

nDe8al2anos
1 De 12259 ancs
o1 De 60 @ ... anos

SITUACAD: ( ) Pendeénte ..( ) Resolvido, CIDADE: |{ )Joao Monlevade |{ )Regléo
ASSINATURA: j2'@ UO&)H RS NS

} )

| NOME: oo XN Jonh DATA: /102
RG/CPF: i o e A Y !

TELEFONE: @850 6068 /9 3936 F383

ASSUNTO:

o De0a7anos

@dcrfo\ de vudc:-.:v %&P*"w o De 8a 12 ancs

2 'ﬁ‘KJS o De 12 a 59 anos

X Deb0a..anos
SITUACAO: ( ) Pendente () Resolvido CIDADE: { ) Jo&o Monlevade { )Regido i
ASSINATURA: JEdU L vy £/ |

/ i,
NOME: . Mo o i A DATA: 20y /22 |
RG/CPF: M O (Wp
TELEFONE: T .84 /S P 36)
ASSUNTOC: b 3 o De0a7anos
‘4’56'6"‘6\"!‘“&3 ﬁowa/ Wu.mm.n\:\u e 8a 12 anos

tqkzw BO R Ol‘b%‘@'é‘)\cl;o\\

o De 12 a 58 anos
s DebBDa...anos

SITUACAO: { ) Ay

CIDADE: ( ) Jodo Monlevade { )Regido

ASSINATURA:




Y ACINPODE X
AssociacAo DE COOPERACAD E INTEGRAGAD
F undada em Julho de 1997

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE REALIZAGAO DATAS DATAS
PREVISTAS CUMPRIDAS

Viabilizar o pagamento [-Contratagdo de uma coordenadora
das despesas fixas da |(carga horéria 2° a 6° feira, 40
sede para cumprir seus |horas semanais)

N objetivos na oferta de
servicos por meio da |- Pagamento de encargos sociais e
articulagéo de politicas [trabalhistas

publicas e privadas,
possibilitando ao |- Pagamento de beneficios (vale-

usuario, acesso a [transporte)

educacao, inclusédo
social, atengdo a [ Pagamento de servigos contabeis.
saude, assisténcia Novembro/2022Novembro/2022

social e acessibilidade. - Pagamento de taxas (Laborar,
INSS Patronal, PIS) —

- Pagamento de internet

\

- Pagamento de seguro do veiculo -
Placa PUE 9990

- Pagamento de combustivel - Placal
PUE9990

- Pagamento de servigos contabeis




Y. ACINPODE ¥

e 1 e Fundada em Julho de 1997

4 — RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISICAO DE
MATERIAL PERMANENTE

DATA/ LOCALIZAGAO

OBSERVAGOES

08/11/2022
ATENDIMENTO

CENTRO DIA ACINPODE

23/11/2022
ATENDIMENTO

CENTRO DIA ACINPODE

A faws e m,Jmo)ﬁL%’}

Flaviane Cristina Aradjo
CPF: 097.788.206-35

ol

Presidente da Ac| ode

Jodo Monlevade_/_o/_ / / 2 / 2022.

13



Y. ACINPODE
Fundada em Julho de 1997
ANEXO 1l
RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA- REF

OSC PARCEIRA Associagio de Cooperagdo e Integragdo das Pessoas(

Portadoras de Deficiéncia de Jodo Monlevade

CNPJ 02.225.066/0001-05

OBJETO DA PARCERIA
Viabilizar o funcionamento da ACINPODE através da execugao
do projeto “Novos Horizontes”, para cumprir seus objetivos naJ
oferta de servigos, possibilitando ao usuério, acesso a educagéo,
inclusdo social, atengdo a salde, assisténcia social o

acessibilidade, conforme detalhado no plano de trabalho.

PERIODO DE EXECUGAO | Novembro/2022

TIPO DE PARCERIA TERMO DE FOMENTO

VALOR TOTAL REPASSE |R$ 63.000,00 (sessenta e trés mil reais)

PRESTAGAO DE CONTAS
s 8° PARCELA — REPASSE EM 01/12/2022

PELCI SERGIO DO COUTO
Cuiit. - CRC-MG 23550 - CPF 119.164.606-82
hA)leuu-a,n‘M - Carneirimbees
Pone (31)3851-4947 - CEP35930-816
joke Menlevads < Minas Georsis

™~
~ N\



X_ACINPODE X
ASSOCIAGCAO DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
DS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

Fundada em Julho de 1997

1 - EXTRATOS BANCARIOS

DELCI SERGIO DO COUTOQ
Cotat. - CRC-MG 23550 - CPF 119.164.606-82
Rua Ayres Quaresma, 1°44 - Carncirimbes:
Pone (31)3851-4947 -  CEP35930-016
Jefe Menrlevade - Minas Gerais

(‘\.

- X
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(G3351908071151861
19/12/2022 08:19:23
Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia 2220-9
Conta corrente 54809-XASSOCIACAO C | P DEFI
Periodo do extrato de 01/12/2022 até 16/ 12/ 2022 »

Langamentos
"Bt balancete Dt movimento Ag. origem Lot Histérico T Documento | Valor RS Salde
25/11/2022 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
01/12/2022 2220 98015 870 Transferéncia recebida 552.220.000.031.721 3.500,00C »
01/12 2220 31721-7 PM JOAO MONLEV
01/12/2022 0000 00000 345 BB CP Automaticc S P 70 3.500,00D 0,00C
07112/2022 0000 13105 375 Impostos 120.701 147,86 D »
FGTS ARRECADACAQ GRF
07/12/2022 0000 13105 375 Impostos 120.702 12.32D &
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
Q7/12/2022 0000 13105 375 Impostos 120.703 406,90D =
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
07/12/2022 0000 13105 3983 TED Transf.Eletr.Disponiv 120.704 1.13948D =
104 0807 09778820635 FLAVIANE CRISTINA
07/12/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 1.706,57 C 0,00C
09/12/2022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 120.801 200,000 -
LABORAR CONSULTORIA EM SEGUR DO TRABAL
09/12/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 1 200,08C 0,00C
12/12/2022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 121.201 27500D -
DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA
12/12/2022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 121.202 59900 -
INTERNET SUPER
12/12/2022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 121.203 157,140 o
PORTO S COMP DE S GERAIS
12122022 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 121.204 200,00D -
POSTO BARROCAR LTDA
12/12/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 692,04C 000C
14/12/2022 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 121.401 523,38 D =
104 0607 09778820635 FLAVIANE CRISTINA
14/12/2022 0000 13105 375 Impostos 121.402 406.90D -
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
1411212022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 930,29C 000C
16/12/2022 €000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 121.601 1.51972D »
104 0807 09778820635 FLAVIANE CRISTINA
16112/2022 0000 00000 855 BB CP Automatico S P 70 1.51872C
16/12/2022 0000 00000 999 SALDO 0.00C
Saldo Atual 0,00C
Invest.com Resgate Autom. 3.316,08C
Saldo 3.316,08C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 30/12/2022
IOF * 0,00
Data de Debito de IOF
| Saldo de fundos de investimento ! Mo Rty
e L SR R
OBSERVACOES : D;ELCl SERGIO DO £l 1
-Cuat. - CRC-MG 23558 - CPF 119.164.606-52

Rua Ayres - :
Peme (31138514947 M - Comsicishes

= CEP359368-91
IrY - .
M ofs Momlevade Mivas Geraig

J6
b



Y_ACINPODE X

ASSOCIAGAO DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
DS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MORLEVADE

Fundada em Julho de 1997

2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA

DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE FOMENTO N° 08/2022
PERIODO: 29/11/2022 A 16/12/2022
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
it 07/12/22a | DESPESAS COM
SALDO ANTERIOR | R$ 4.606,91- | 1012 25 e RS 4,156,58 _
REPASSE DA
DESPESAS COM
01/12/22 ADMINISTRAGAO | R$ 3.500,00 - | 12/12/22 A RTENOAS e ) | FS97.09 -
PUBLICA
DESPESAS COM
12112/2022 | MATERIAL DE RS 200,00 -
CONSUMO (item 5)
DESPESAS COM
ggﬂ ggg 4 | PRESTADORES DE R$ 475,00 -*
SERVICO (ltem 7)
TOTAL DE
01112/22 L e RS 8.106,91- | 16/12/22 TOTAL DE DESPESAS | R$ 5,048,62
4 . 3 i 16/12/22 SALDO RS 3.058,29

O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicacéo financeira.

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

compreendendo o periodo da abertura até o encerramento de conta.

Os rendimentos serdo contabilizados ao final da parceria, o que justifica a diferenga entre o saldo

demonstrativo e o extrato bancario.

N

b by

W

Contador da OSC

PreSI te da OSC
DELCI SERGIO DO CcOU To
Coat. - CRC-MG 23530 - CPF 119.164.606-82
Rua Ayres Quaresmia, 1°44 -  Carneiriabes
Pone (31)38514947 - CEP 35936-81¢
ledes Monlevade - Mines Cerais




Y_ACINPODE X
ASSUCIAC&O DE COOPERAGAD E INTEGRAGAO

Fundada em Julho de 1997

3. DESPESAS COM PESSOAL*

(anexar copias:contracheque, guias quitadas FGTS, INSS, ISS, comprovantes das transf. eletronicas )

DESPESAS COM PESSOAL( FOLHA E ENCARGOS)
COMPROVANTES DAS DESPESAS | COMPROVANT.DO
P S PAGAMENTOS
ITEM FUNCIONARIO
FUNGAO
MES REMUNERAGAO DATA DA
COMPETENCIA TRANSF.
FLAVIANE CRISTINA
L) ARAUJO COORDENADORA | Novembro/2022 R$ 1.139,49 07/12/2022
2) PIS R$ 12,32 07/12/2022
3) FGTS R$ 147,86 07/12/2022
4) DARF R$ 406,90 07/12/2022
5) 22 pacerka 13° R$ 523,39 14/12/2022
6) DARF 13° R$ 406,90 14/12/2022
7) FERIAS R$ 1.519,72 16/12/2022
8)
DE DESPESAS COM PESSOAL (FOLHA, ENCARGOS E BENEFICIOS)
~ R$ 4.156,58

Contador da OSC

BELCY
JELCI BERGIO DO. Couy

Rus Apras

'eke Menlevade

zssso-ﬁrp 119:164.606-83
Roms (31)38514947 . ¢

CEP 35930-91¢

Mimas Qerais

A&

e

Presnde te da OSC



YL ACINPODE X

ASSALIACAR BE COBPERACAL [ INTEARACES
703 PORTARORES BY BEFICHNCIA D JO4E PIGIE FRADE

Folha de Ponto Individual de Trabalho

Empregador: Associacéo de Cooperagéo e lntegraqao dos Portadores de deficiécia de Jodo Monlevade
Funcéo: Coordenadora Data de Ad /06/2018 CMPJ 02.225.066/0001-05

Funcionario: ‘{ln Jone V’l"a ihe a,a}., LOCAL:ACIW//'C)DF
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05001 ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAOD  Demonstrativo de Pagamento de Salario
R BAETA NEVES, 28
01/11/2022 a 30/11/2022 ~ ADMINISTRACAO CENTRAL 02.225.066/0001-05
000001 FLAVIANE CRISTINA ARAUJO - COORDENADORA
Céd. Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salério Base 220:00 1.232,20
903 |INSS Folha 92,71
. 1.232,20 92,71
Valor Liquido 1.139,49 |~
Saldo Base Sal, Contri. INSS Base C4l. FGTS F.G.T.S do més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.232,20 1.232,20 7,52 1.232,20 98,57 1.139,49
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
oo
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO

05001 ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAOD  Demonstrativo de Pagamento de Salario
R BAETA NEVES, 28
01/11/2022 a 30/11/2022 ADMINISTRAGAO CENTRAL 02.225.066/0001-05
000001 FLAVIANE CRISTINA ARAUJO COORDENADORA
Caod. Descri¢ao Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salério Base 220:00 1.232,20
903 |INSS Folha 92,71
1.232,20 92,71
Valor Liquido 1.139,49
Saldo Base Sal. Contri. INSS Base Cal. FGTS F.G.T.S do més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.232,20 1.232,20 7,52 1.232,20 98,57 1.139,49
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE REC ‘4
Hio Hlonane [hedine ow_/(D
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO
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15/12/2022 08:58 Banco do Brasil w/
x : G3331508402302061
o Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 09:00:23
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©9.00.23
2220902220 SEGUNDA VIA 0004

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO C I P DEFI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: @607-6 - JOAO MONLEVADE
CONTA: 123.403-1

FAVORECIDO: FLAVIANE CRISTINA ARAUIO <

CPF/CNPJ: 097.788.206-35

VALOR: R$ 1.139,49 -~
DEBITO EM: ©7/12/2022 =~

DOCUMENTO: 120704
AUTENTICACAO SISBB: B.C99.2CD.04A.6C1.628

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transagao efetuada com sucesso por: JDO87710 ELIAS GONCALVES.

https:/lautoatendimentoZ.bb.oom.brlapf-apj-autoatendimentoﬁndex.html?v=2.4.Z#Itemplatel-ZFoonsuItas~2F869-1 .bb mn



Y. ACINPODE X
ASSOCIAGAD DE CODPERAGAOD E INTEGRAGAD
Fundada em Julho de 1997

NOTA EXPLICATIVA

A funcionaria Flaviane Cristina Aradjo nao prestou servicos nos dias 11 e
14 de novembro devido a Resolugég TSE n° 22.747, de 27/03/2008, conforme

ATESTADO constante na pagina -92-’----.

E o que nos cabe justificar.

Joao Monlevade, 16 de dezembro de 2022.

élias Gongalves
Presidente da OSC

§E
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Justiga Eleitoral - 150% Zona/MG 29/09/2022 14:26
ELO - Cadastro Eleitoral 1

DECLARACAO

De ordem do Exmo. Sr. Juiz Eleitoral, declaro, para os devidos fins, que a Sra. FLAVIANE CRISTINA
ARAUJO, titular da inscri¢do eleitoral n® 176407080213, esteve a disposi¢éo deste Cartorio Eleitoral no dia
02/10/2022 das 07:00:00 as 12:00:00, em atendimento & convocagéo da Justiga Eleitoral relativa a sua
indicagdo para atuar no pleito ELEICOES GERAIS 2022 - primeiro turno e segundo turno, se houver, na fungé@o
de COORDENADOR DE ACESSIBILIDADE .

Nos termos do art. 98 da Lei n® 9.504, de 30 de setembro de 1997, eleitora tem direito a dispensa do
servico pelo DOBRO DOS DIAS DE CONVOCAGAO.

JOAO MONLEVADE, 2 de outubro de 2022

ORTEN E CARVALHO TRINDADE
Chefe do Cartério da 1502 Zona Eleitoral/MG
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N Documento de Arrecadacgao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
(02.225.066/0001 -05} ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADOR J

Periodo de Apuragéo J Data de Vencimento Niamero do Documento
[ 30/1 1/2022} 23/12/2022 [ 07.01 .22334.5640698-4]

rObseNacﬁes
| Sicalc Contribuinte - 4723 - MG
Composigao do Documento de Arrecadacao
Cédigo Denominagdo Principal Muita Juros Total
8301 PIS - FOLHA PAGAMENTO 12,32 12,32
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA 11/2022 Vencimento 23/12/2022
Totais 12,32 0,00 0,00 12,32
k SENDA (Versdo:5.1.1) Pagina: 1/1 30/11/2022 15:04:14)
858100000005 123203852236 570701223343 56406984901 1 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadacao de Receitas Federais
| 85810000000 5 | I 12320385223 6 | [ 57070122334 3 ] | 56406984901 1 | CNPJ: 02.225.066/0001-05

‘ I | Nomero:  07.01.22334.5640698-4
i | Pagar até: 23/12/2022
| | | valor: 12,32




0O

15/12/2022 08:53 Banco do Brasil @p
P | G3331508402302061
ool Emissédo de comprovantes - 30 nivel IR Wb

4, st it

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.55.44
2220902220 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS “

Codigo de Barras 85810000000-5 12320385223-6
57070122334-3 56406984901-1

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

Data do pagamento 07/12/2022°
Numero do Documento 97.01,22334,5640698-4
valor Total 12,32 -

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 @1 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 120702

AUTENTICACAO SISBB: A.97F.55C.EC3.77E.8E5

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNP] no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transagao efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4 .2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 1



FETS

FUNDO CE GRRANTIA DD TEMPO DE SERVICO

GFIP - SEFIP  8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 30/11/2022 - 09:40:04

01-RAZAO SOCIAL/NOME

02-DDD/TELEFONE

ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DO (0031)38518462
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
566 1 1.848,30 1 8
08-COD RECOLHIMENTO  [09-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRIGAO/TIPO (8) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017980-9 02.225.066/0001-05 11/2022 - 07/12/2022
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER
147,86 0,00 ~ 147,86
**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/12/2022**
858000000011 478601792213 207671050800 222506600010 AUTENTICAGAO MECANICA

FETS

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS

GERADA EM 30/11/2022 - 09:40:04
FUNDO GE GASANTIA DD TEMPO DE SERVCO
GFIP - SEFIP  8.40
01-RAZAO SOCIAL/NOME 02-DDD/TELEFONE
ASSOCIACAO DE COOPERACAQ E INTEGRACAO DO (0031)38518462
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES ~ |07-ALIQUOTA FGTS
566 1 1.848,30 1 8
08-COD RECOLHIMENTO  |09-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRICAO/TIPO (8) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017980-9 02.225.066/0001-05 11/2022 07/12/2022
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER
147,86 0,00 147,86
*“*VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/12/2022**
858000000011 478601792213 207671050800 222506600010 AUTENTICAGCAO MECANICA




15/12/2022 08:51 Banco do Brasil w

Z G3331508402302061
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 08:53:25

1L M b bl 4

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 08.53.25
2220902220 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

Convenio FGTS ARRECADACAO GRF -
Codigo de Barras 85800000001-1 47860179221-3
20767105080-0  22250660001-0

Data do pagamento @7/12/2022
CNPJ/CEI/CPF 02225066/0001-05
COMPETENCIA 11/2022~
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/12/2022
VALOR DEPOSITO 147,86
Valor Total 147,86 -

DOCUMENTO: 120701
AUTENTICACAO SISBB: E.7BC.B44.135.1E3.488

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transag&o efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb 7



@ Receita Federal

)

Documento de Arrecadacio
de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
02 225.066/0001-0j ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADOR
Periodo de Apuragéo Data de Vencimento Nimero do Documento Pagar este documento até
Novembro/2022 [ 20/12/2022 [ 07.16.22334.5043848-1 m
Observagées

N° Recibo Declaragdo: 50000092257489

N

Valor Total do Documento

Composigao do Documento de Arrecadagio

Cédigo Denominagédo Principal Muita Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 92,71 92,71
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1138  CONTRIB PREVIDENCIARIA EMPRESA/EMPREGADOR 246, 44 246, 44
01 CP PATRONAL - EMPREGADOS/AVULSO0S
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1170 CP TERCEIROS - SALARIO EDUCAGAQ 30, 80 30, 80
01 CP TERCEIROS - SALARIO EDUCACAO
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1176 CP TERCEIROS - INCRA 2,46 2,46
01 CP TERCEIROS - INCRA
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1196 CP TERCEIROS - SESC 18,48 18,48
01 CP TERCEIROS - SESC
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1200 CP TERCEIROS - SEBRAE - EMPR CONTRIBUINTE SES 3,69 3,69
02 CP TERCEIROS - SEBRAE - EMPR CONTRIBUINTE SESC
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
1646  CONTRIB PREV RISCO AMBIENTAL/APOSENT ESPECIAL 12,32 12,32
01 CP PATRONAL - GILRAT AJUSTADO
PA:11/2022 Vencimento:20/12/2022
Totais 406,90 406,90
KSENDA (Versao:5.1.1) Pagina: 1/1 30/11/2022 10:42:27 J
858700000049 069003852234 540716223342 50438481596 5 AUTENTICACAO MECANICA
Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
| 85870000004 9 | | 06900385223 4 | | 54071622334 2 | 50438481596 5 CNPJ: 02.225.066/0001-05
Namero: 07.16.22334.5043848-1
Pagar até: 20/12/2022
Valor: 406,90

by

406,90
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15/12/2022 08:54 Banco do Brasil
# ‘ G3331508402302061
' Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 08:56:32
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 -  AUTOATENDIMENTO - ©8.56.33
2220902220 SEGUNDA VIA 0002

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS -~

Codigo de Barras 85870000004-9 ©6900385223-4
54071622334-2 50438481596-5

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

Data do pagamento 07/12/2022 =
Numero do Documento ©7.16.22334.5043848-1
valor Total 406,90 -

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 @1 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 120703

AUTENTICACAO SISBB: 7.884.F20.07D.60D.CF7

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a <onsultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transacao efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

httszlautoatendimentoz.bb.oom.br/apf-apj-autoatendimentoﬁndex.html?v=2.4.2#/template/~2Foonsultas~2F869-1 .bb 7
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05001 ASSOCIACAO DE COOPERACAOQ E INTEGRACAOD  Demonstrativo de Pagamento de Salério
R BAETA NEVES, 28
01/12/2022 a 31/12/2022 -~ ADMINISTRACAQ,CENTRAL 02.225.066/0001-05
000001 FLAVIANE CRISTINA ARAUJO - COORDENADORA
Céd. Descrigao Referéncia Vencimentos Desconlos
005 |22 Parcela Décimo Terceiro Salério - 012,00 1.232,20
608 |1a. Parcela de Décimo Terceiro . 616,10
899 |[INSS 130. Salério 92,71
R 1.232,20 708,81
Valor Liquido 523,39
Saldo Base Sal. Contri. INSS Base C4l. FGTS F.G.T.8 do més Base Cdlc. IRRF Faixa IRRF
1.232,20 1.232,20 7.52 616,10 49,28 1.139,49
DEGLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECI
_l1/2) 07 ’W&wmha BQ\, N (G \bq‘ £0
' DATA ASSINATURA DO FUNClONARlO
05001 ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAOD  Demonstrativo de Pagamento de Salario
R BAETA NEVES, 28
01/12/2022 a 31/12/2022 ADMINISTRACAO CENTRAL 02.225.066/0001-05
000001 FLAVIANE CRISTINA ARAUJO COORDENADORA
Céd. Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
005 |22 Parcela Décimo Terceiro Salério 012,00 1.232,20
608 |1a. Parcela de Décimo Terceiro 616,10
899 |INSS 13o0. Salario 92,71
1.232,20 708,81
Valor Liquido 523,39
Saldo Base Sal. Conlri. INSS Base C4l. FGTS F.G.T.S do més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.232,20 1.232,20 7.52 616,10 49,28 1.139,49
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE A
WAL, R /"l&s/\ar\Q v\"’“\Q \&V&UA \
DATA " ASSINATURA DO FUNCIONARIO




Banco do Brasil

G3381509023194601
15/12/2022 09:14:44

15/12/2022 09:12
‘ g _ } Emissdo de comprovantes - 30 nivel
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 99.14.45
2220902220 SEGUNDA VIA 0011

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO C I P DEFI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 0607-6 - JOAO MONLEVADE

CONTA: 123.403-1

FAVORECIDO: FLAVIANE CRISTINA ARAUJO -~

CPF/CNPJ: 097.788.206-35

VALOR: R$ 523,39 -

DEBITO EM: 14/12/2022 —

DOCUMENTO: 121401

AUTENTICACAO SISBB: 9.5E1.9BA.655.D2B.038

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transagao efetuada com sucesso por: JD087719 LENEAN COSTA ROCHA.

n
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g



' Documento de Arrecadacao
Gh Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razao Social
[02.225.066/0001 -05] ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADOR J

Periodo de Apuragio Data de Vencimento Namero do Documento
( \2022] [ 20/12/2022 [ 07.16.22346.3529407-7

fo::servawes
N° Recibo Declaragao: 50000096791568
13° salario ~

L
Composicao do Documento de Arrecadacao
Cédigo Denominacdo Principal Multa Juros Total
1082 CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 92,71 92,71

21 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSOS - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1138  CONTRIB PREVIDENCIARIA EMPRESA/EMPREGADOR 246, 44 246, 44
21 CP PATRONAL - EMPREGADOS/AVULSOS - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1176 CP TERCEIROS - SALARIQ EDUCAGAO - 13 SALARIO 30,80 30,80
21 CP TERCEIROS - SALARIO EDUCACAD - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1176  CP TERCEIROS - INCRA - 13 SALARIO 2,46 2,46
21 CP TERCEIROS - INCRA - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1196 CP TERCEIROS - SESC - 13 SALARIO 18,48 18, 48
21 CP TERCEIROS - SESC - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1208 CP TERCEIROS - SEBRAE - EMPR CONTRIB SESC-13S 3,69 3,69
22 CP TERCEIROS - SEBRAE - EMPR CONTRIB SESC-13SAL
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

1646  CONTRIB PREV RISCO AMBIENTAL/APOSENT ESPECIAL 12,32 12,32
21 CP PATRONAL - GILRAT AJUSTADO - 13 SALARIO
PA:2022 Vencimento:20/12/2022

Totais 406,90 406,96
k SENDA (Versso:5.1.1) Pagina: 1/1 12/12/2022 15:59:03 )
85890000004 2 069003852234 540716223466 352940773211 AUTENTICACAC MECANICA

Documento de Arrecadacado de Receitas Federais
| 85890000004 2 | | 06900385223 4 | [ 5407 1622346 6 | | 35294077321 1 ] CNPJ: 02.225.066/0001-05

I Nomero:  07.16.22346.3529407-7
%I\ I Pagar alé: 20/12/2022
: Valor: 406,90




15/12/2022 09:13

—

https:/lautoatendimentoZ.bb.com.br/apf-apj—autoatendimentoﬁndex.html?v=2‘4.2#/template/-2FoonsuItas~2F869-1 .bb

g i Emissdo de comprovantes - 3o nivel

RIT sy g S0

Banco do Brasil

G3381509023194601
15/12/2022 09:15:19

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
15/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - 09.15.19
2220902220 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS =

Codigo de Barras 85890000004-2 06900385223-4
54071622346-6  35294077321-1

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

Data do pagamento 14/12/2022
Numero do Documento 07.16.22346.3529407-7
Valor Total 406,90 ..

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n2 @1 de 31 de outubro de 2011
DOCUMENTO: 121402

AUTENTICACAO SISBB: 3.CC2.0A2.9D2.803.BEB

Com Ourocard Empresarial Elo sua empresa pode
concorrer a consultoria + R$ 100 mil. Inscreva o
CNPJ no site: elo.com.br/promo-shark-tank-brasil

Transagao efetuada com sucesso por: JD087719 LENEAN COSTA ROCHA.
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FERIAS

Empresa: ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTA( 05001 )

CNPJ.:  02.225.066/0001-05

Até 15 (quinze) dias antes do término do periodo aquisitivo o empregado acima solicita a concesséo de

abono pecuniario.

Funcionario: FLAVIANE CRISTINA ARAUJO (000001) / Depto.: 0001
CTPS Admissao Fungéo:
09593312 / 00030 07/06/2018 | COORDENADORA

SOLICITACAO DE ABONO

Data: Assinatura do Funcionario
Data: Assinatura da Empresa
NOTIFICAGAO DE FERIAS
Até 30 (Trinta) dias antes do inicio das férias, a empresa abaixo comunica a concessao das férias.
Duragéo Faltas Periodo aquisitivo Periodo a ser gozado
30 Dias 00 Dias |07/06/2021 a 06/06/2022 |19/12/2022 a 17/01/2023 -
Data Assinatura do Funv'@:ﬁ\rio \X
19/11/2022 V\QU ane. 1S (‘V‘Q -A,nub
Data Assinatura da Empresa ¥
19/11/2022
RECIBO DE FERIAS
Descrigdo Adicional Desconto

009 Férias 1.232,20
597 1/3 Férias 410,73
902 INSS Férias 123,21

} *******t***ti**ii:1 .642,93 *t************f****1 23’21

Totais
Liquido: *****t****t*****;l,‘ .51 9'72
Um Mil, Quinhentos e Dezenove Reais e Setenta e Dois Centavos * * * * * * ¥ * ¥ xsxxxxamammrennnannnw
Recebi a importancia discriminada, referente as férias.
Assinatura do Funci (¢}

16/12/2022 W\)\Q c t‘ 3




L g

ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADOF Alterdata Soﬂwar@
Listagem dos eventos que foram impressos na rescisdo - Maior Remuneragdo Rescisdo - Férias Emissdo: 14:04 14/12/2022
Funcionario: 000001 FLAVIANE CRISTINA ARAUJO =~ 07/06/2021 06/06/2022 Pagina: 0001
Cddigo Descrigao Meses Valor/Qtd
022 Hora Normal
12/2021 092,00
01/2022 084,00
02/2022 080,00
03/2022 092,00
Total: 348,00
Meses para média: 4
Média: 348,00/ 4 87,00
052 Repouso Semanal S
06/2021 004,00
07/2021 009,60
08/2021 016,92
09/2021 016,80
10/2021 019,20
11/2021 020,00
12/2021 017,69
01/2022 020,16
oy 02/2022 013,33
03/2022 013,62
Total: 151,32
Meses para média: 12
Média: 151,32/ 12 12,61
Parcelas da Maior Remuneragdo Rescisdo - Férias < Valores Salariais utilizados
001 Salério Base fosgp |~ EmMnoe OGS
022 Hora Normal 87,00 Mensal 1.232,20
052 Repouso Semanal S 12,61
Total da Remuneragéo 1.331,81




19/12/2022 08:13 Banco do Brasil

EmpRESA

g G3351908071151861
: Emissdo de comprovantes - 30 nivel 19/12/2022 08:13:21

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

19/12/2022 - AUTOATENDIMENTO - ©08.13.23

2220902220 SEGUNDA VIA 0003

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO C I P DEFI
BANCO: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: ©607-6 - JOAOD MONLEVADE

CONTA: 123.403-1

FAVORECIDO: FLAVIANE CRISTINA ARAUJO =~

CPF/CNPJ: 097.788.206-35

VALOR: R$ 1.519,72 -~

DEBITO EM: 16/12/2022 =

DOCUMENTO: 121601
AUTENTICACAO SISBB: 4.702.4F9.123.C7D.250

Transagao efetuada com sucesso por: JD087719 LENEAN COSTA ROCHA.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bb

11

26
o

097.788.206-35, estara entrando de terias no periodo 19 /1272022 e retornara dia 1770172023
na OSC em conformidade ao termo Fomento 08/2022. Assim ficard ausente da entidade no
periodo de gozo de férias.

Jo3o Monlevade, )0 de DezZemYI0 4o 2022

Lo

Presiéte ACINPODE

o

(&%

’(/L/



X ACINPODE X
ASSOCIAGAD DE COOPERACAD E INTEGRAGAD
DOS PORINDORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

Fundada em Julho de 1997

4. DESPESAS COM MANUTENGAO*

(anexar copias: documentos comprobatdrios, comprovantes das transferéncias)

s

Contador da OSC

DESPESAS COM MANUTENGAO
COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
DESPESAS PAGAMENTO
DISCRIM. DOC. N° | DATADA | VALOR | DATADA
ITEM |FORNECEDOR DAS FISCAL EMISSAO | EMRS$ TRANSF.
DESPESAS DO DOC. ELET.
FISCAL
1) INTERNET SUPER LTDA |INTERNET | NF 000027 [01/12/22 |59,90 12112122 -
924
~ PORTO SEGURO 84256
2) COMPANIA GERAIS SEGURO BOLETO (678 |10/06/22 |157,14 |12/12/22 -
TOTAL DE DESPESAS COM MANUTENGAO R$ 217,04 +
v
w— X % <2 e c = /é

Presidentg/da OSC




Provedor de Servigos:

INTERNET SUPER LTDA - ME

Nota Fiscal de Servico de Comunicagdo

Rua Baeta Neves, 28
Industrial, Jodo Monlevade/MG CEP 35930127

Endereco:  AV. WILSON ALVARENGA 1059 CARNEIRINHOS Modelo/Serie: 21 001

35930001 JOAO MONLEVADE/MG N° 000027924 Emissdo: 01/12/2022 =
Fone: 3138510475 CNPJ: 24.774.313/0001-65
Email/Site:  contato@internetsuper.com.br/http://www.internetsuper.com.br/ IE: 0027579650070
Tomador dos Servigos/Destinatario das Mercadorias
ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADORES DE CPF/CNPJ: 02.225.066/0001-05

N° de Referéncia: 213529
Inscricdo Estadual: 0027579650070

Email: acinpode@gmail.com Fone Cliente 31996548462
Base de Célculo ICMS ICMS Isentas e Nao Tributadas valor Outros Valor Total
R$ 35,94 R$ 1,42 R$ 23,96 R$ 0,00 R$ 59,90 -
Chave de Codificagdo Digital CFOP Situagdo do documento fiscal
4542028746E6ABC713A085A73EACB5A3 5307 Normal

Empresa optante pelo Simples Nacional conforme lei complementar 123/2006.

Observagoes:

DESCRIGAO DOS SERVIGOS/PRODUTOS [ VALORTOTAL  [BASE DE CALCULO ICMS |ALIQUOTA ICMS
MATERIAL EM COMODATO - SVA R$ 23,96 R$ 0,00 0%
SERVICO INTERNET - SCM R$ 35,94 R$ 3594  3.93999999999




Bradesco Bradesco |237.2| 23795.63006 90000.028226 03000.219000 7 91950000005990&
vencimento Local de pagamento Vencimento
10/12/2022 PAGAVEL PREFERENCIALMENTE BANCO BRADESCO 10/12/2022
Agéncia / Codigo Beneficiario Beneficiario Agéncia / Codigo Beneficiario
5630-0 / 0002190-3 INTERNET SUPER LTDA 5630-0 / 0002190-3
\osso numero Data do documento N° do documento Espécie Doc. Aceite Data de processamento Nosso Numero
09/00000282203-5 03/12/2021 213529 DM N 03/12/2021 09/00000282203-5
=) Valor do documento Uso do banco Carteira Moeda Quantidade Valor (=) Valor do documento
! 59,90 09 R$ 59,90

(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras dedugdes

(+) Mora / Multa / Juros

Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario)
Multa de 3% por atraso. Juros de 0,5% de mora ao dia.

Nao dispensar multa e juros.
Sujeito a corte apds o vencimento.

Sujeito a protesto e inclusdo no SERASA.

(-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras dedugbes

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros acréscimos O pagamento deste boleto ndo quita débitos anteriores. (+) Outros acréscimos

‘=) Valor cobrado (=) Valor cobrado

Pagador Pagador ASSOCIACAO DE COOPERACAQ E INTEGRACAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE
ASSOCIACAO DE Rua Baeta Neves, 28,

COOPERACAO E - CEP: 35930127 Industrial - Jodo Monlevade - MG

INTEGRACAO DOS

Sacador / Avalista

|‘||I‘ ||| ’||| Il I| |I| |“|“|I! || |||| ||“I’\MIlHImIIm“IIIuIIl“ e
i
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15/12/2022 09:00 Banco do Brasil W
g G3331508402302061
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 09:02:16
15/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©9:02:16
222002220 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

BCO BRADESCO S.A.
23795630069000002822603000219000791950000005990
BENEFICIARIO:

INTERNET SUPER

NOME FANTASIA: £

INTERNET SUPER

CNPJ: 24.774.313/0001-65
BENEFICIARIO FINAL:

INTERNET SUPER

CNPJ: 24.774.313/0001-65

PAGADOR :

ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRAC
CNPJ: 02.225.066/0001-05

NR. DOCUMENTO 121.202
DATA DE VENCIMENTO 10/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 12/12/2022 -
VALOR DO DOCUMENTO 59,90
VALOR COBRADO 59,90 -
NR.AUTENTICACAO 2.755.2E7.00D.C17.5BC

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 7



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS Recibo do Sacado

PORTO . _CEP

SEGURO CNPJ 61.198.164/0001-60 Nosso Numero 109/57392642-5 Numero do Titulo 84256678
Vencimento AgencialCod: louanﬂdade +) Mora | Multa (=) Valor Cobrado
2938/10080-3 RS 157.14
(=) Valor Do Contrato -)D /A to Autenticacdo Mecénica
Jlice/Documento
0060531019154486.0000000000.007
BANCO ITAU | 341-7 l341 91.09578 39264.252931 81008.030009 1 91950000015714
"Toca de Pagamento : ==TvEncImento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 10/12/2022
Cedente ‘Agéncia/Codigo Cedente
PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS 2938/10080-3
Data Documento [ﬁ‘m Documento Espécie Doc. | Dala Processamento Aceite Nosso Numero
10/06/2022 84256678 ¢ 03 10/06/2022 N 109/57392642-5
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Moeda (=) Valor Do Documento
109 R$ 157,14
Instrugbes (-) D 1
ATENCAO: NAO SERAO ACEITOS DEPOSITOS NA CONTA CORRENTE DA PORTO SEGURO.
SR(A) CAIXA - NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO YOuliie Reciislies
S O VENCIMENTO ENTRE EM CONTATO COM A SEGURADORA.
SERA ACRESCIDO TAXA DE 0,30% AO DIA (+) Mora / Multa
SUJEITO A REALIZAGAO DE VISTORIA PREVIA
(+)Outros Acréscimos

Sacado

A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
02.225.066/0001-05-ASSOCIACAO COOPERACAO E INTEGRACAO P D

LI72BJ - NIVIA SILVA ADM CORRETORA DE SEGUROS LTD APOLICE, NOS

SU(B)SEQUENTES A PRIMEIRA PODERA IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
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15/12/2022 09:01 Banco do Brasil
P G3331508402302061
i Emissido de comprovantes - 3o nivel 15/12/2022 09:02:59
15/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©9:82:59
222002220 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

ITAU UNIBANCO S.A.
34191095783926425293181008030009191950000015714
BENEFICIARIO:

PORTO S COMP DE S GERAIS -
NOME FANTASIA:

PORTO S COMP DE S GERAIS

CNPJ: 61.198.164/0001-60
BENEFICIARIO FINAL:

PORTO SEGURO CIA SEGUROS GERAI
CNPJ: 61.198.164/0001-60
PAGADOR :

ASSOC COOPERACAO INTEG P D
CNPJ: 02.225.066/0001-05

NR. DOCUMENTO 121.203
DATA DE VENCIMENTO 10/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 12/12/2022 »
VALOR DO DOCUMENTO 157,14
VALOR COBRADO 157,14 .
NR.AUTENTICACAO ©0.0B8.65E.7B3.39C.BO1

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

hltpsdlautoatendiment02.bb.com.br/apf-apj-autoatendimentolindex.html?v=2.4.2#ltemp|ate/~2Fconsultas~2F869-1 .bb 7



Y. ACINPODE X
ASSOCIAGAD DE COBPERACAD E INTERRAGAD
DOS PORTADORES BE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE

Fundada em Julho de 1997

5. DESPESAS COM AQUISIGAO DE MATERIAL DE CONSUMO
(anexar copias: documentos comprobatdrios, comprovantes das transferéncias e orgamentos)

DESPESAS COM AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO

COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
st DESPESgi il PAGAMENTO
ITEM | FORNECEDOR Xg;ﬁ'm;%s DOC |\« |EMISSAO |VALOR |DATADA
FISCAL DODOC. |(R$) |TRANSF.ELET.
FISCAL
POSTO
1 BARROCAR LTDA |COMBUSTIVEL | NF 14.968 | 07/12/2022 | 200,00 |12/12/2022 -

TOTAL DESPESAS COM AQUISIGAO DE MATERIAL DE CONSUMO

R$ 200,00 -

Contaligrda OSC

Pregidente da OSC



| DANFE T pi T o
DOCUMENTO AUXILIAR DA { w
NOTA FISCAL ELETRONICA Il
0- ENTRADA il
1-SAIDA CHAVE DE ACESSO
POSTO BARROCARLTDA = N° 000.014.968 3122 1205 0896 5500 0100 5500 2000 0149 6810 0152 3037
AV WILSON ALVARENGA, 1732 - CARNEIRINHOS SERIE 2 c .
i A onsulta da autenticidade no portal nacional da NF-e.
L CER FESIA0% - JOND MESIEVADE - 40 Pégina 1 de 1 | www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora.
NATUREZA DA OPERAGAO:
VENDA COM ECF
INSCRIGAQ ESTADUAL: INSC. EST. DO SUBST. TRIB.: CNPJ: PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
[3621 900300096 05.089.655/0001-00 | 131225091375372 07/12/2022 11:34:47
DESTINATARIO /| REMETENTE £
NOME/RAZAO SOCIAL: CNPJICPF: DATA DE EMISSAO:
ASSOCIACAO DE COOP. INTEGR. DOS PORT. DE DEFICIENCIA JM 02.225.066/0001-05 ] 07/12/2022 = J
ENDEREGO: BAIRRODISTRITO: CEP: DATA DE SAIDA / ENTRADA:
[R BAETA NEVES, 28 INDUSTRIAL 35930127 J 07/12/2022 J
'MUNICIPIO: | FoneFAX: UF: INSCRIGAO ESTADUAL: HORA DE SAIDA:
JOAO MONLEVADE 3138512948 MG ISENTO {
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE GALCULO DO ICMS: VALOR DO ICMS: BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST.: VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAO: VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 200,00
VALOR DO FRETE" VALOR DO SEGURO: DESCONTO: OUT. DESP. ACESSORIAS: VALOR DO Pt VALOR TOTAL DA NOTA:
( 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 200,00
TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL: ; i FRETE POR CONTA: CODIGO ANTT: PLAGA DO VEICULO: | UF: ONPJICPF: B
[ 9 - SEM FRETE r
ﬁcmw MUNICIPIO: UF: INSCRIGAO ESTADUAL:
[oummme: ESPECIE: MARCA: NUMERAGAO: PESO BRUTO: PESO LIQUIDO:
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
fOODv PROD. COD. ANP DESCRIGAD DO Wm V. TRIBUTOS COD. NCM CST | CFOP | UND QUANTIDADE V. UNITARIO V. TOTAL BC ICMS v.icMs ALIQ. ICMS
2 320102001 | GASOLINA C COMUM 36,00 | 27101259 | 060 |5929] L 40,082 499| 200,00 0,00 0,00 0,00
2 - ICMS ST Jetido anteriormpnte - ALIQ 12,00% BC ST RS 207,34 - ICMS STRY 2488
2 - ICMS retido por subst, triputaria nos termos do Artigo 73 da parte 1 do Anexo WMRICMSIT
i
\ s
DADOS ADICIONAIS
([ INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
REFERENTE NFC-o SERIE: 2, EMITIDA EM 26/11/2022, NUMERO: 488457,
Tributos aproximados: RS 0.00 (0.00%) Federal, R$ 36,00 (18.00%) Estadual, RS 0.00 (0.00%) Municipal
- Fonte: IBPT - MG 33EABO
ICMS retido na fonta - BC R$ 207.34 - ICMS RS 24.88
FORMA DE PAGAMENTO:
NOTAS A PRAZO: 200,00

LINX SISTEMAS E CONSULTORIA LTDA - AutoSystem 3.3.1.57 - www.linx.com.

br

(o



Bango Hal S.A.

341-7

Recibo do Pagador

Banco a0 S.A

341-7

Recibo de Entrega

Vencimento Agéncia/Cédigo do Beneficiario Espécie Quantidade Vencimento Agéncialcbdigo do Beneficiario Espécie Quantidade
12/12/2022 3059/34499-8 R$ 12/12/2022 3059/34499-8 R$
(=)'Valm'- Doc'umen\o (-) Dasconlo/Abaumemo (+) Juros/ Multa (=) Valor Documento Nosso NUumero :
. 200,00 200,00 109/00004750-5
(=) Valor Cobrado Nosso Numero N° do Documento Pagador:

109/00004750-5 182994 ASSOCIACAO DE COOP. INTEGR. DOS PORT. DE DEFICIENCIA JM - 02 22

Pagad'o; ‘

ASSOCIACAO DE COOP. INTEGR DOS PORT. DE DEFICIENCIA JM - 02.22

Assinatura

Data de Enlraga

Beneficiario

POSTO BARROCAR LTDA - CPF/CNPJ: 05.089,655/0001-00
AV W!LSQN I_\LVARENGA - 1732 - CARNEIRINHOS - 35.930-001_- JOAO MONLEVADE - MG

Banco ilai SA

Autenticagdo Mecéanica

341-7 |

34191 09008 00475.053054 93449 980007 5 91970000020000

Local de Pagamento ACESSE ITAU.COM.BR/BOLETOS E PAGUE EM QUALQUER BANCO
APOS O VENCIMENTO, PAGUE SOMENTE NO ITAU

Vencimento

ATE O VCTO., PAGUE PREFERENCIALMENTE NO ITAU 12/12/2022
Beneficiario Agéncia/Cddigo do Beneficiario
POSTO BARROCAR LTDA - CPF/CNPJ: 05.089.655/0001-00 3059/34499-8
Data do Documento N° do Documento g Espécie Doc. Aceite Data de Processamento Nosso Numero
07/12/2022 182994 | DM N 07/12/2022 109/00004750-5
N° da Cont.a/ R;sépcnx;. ' i Carteira Espécie Qu'anlidadn' ) Valor : (=) Valor do D@menlo
109 R$ 200,00
Instrugdes: ¢ de do jario. Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiério. (-) Desconto / Abatimento

JUROS DE MORA DE 3,00% AO MES (R$ 0,20 / DIA)
Para maiores informagdes entre em contato:(31)3851-6000

(-) Outras Dedugdes

(+) Juros / Multa

(Q Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: ASSOCIACAO DE COOP. INTEGR. DOS PORT. DE DEFICIENCIA JM - CPF/CNPJ: 02.225.066/0001-05
BAETA NEVES, 28 - INDUSTRIAL
35 930-127 - JOAO MONLEVADE MG

PAGADOR / AVALISTA

Codigo de baixa

ica - Ficha de Ci

Qne

)



qx

15/12/2022 09:10 Banco do Brasil w
3 (G3381509023194601
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 09:11:32
15/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©9:11:32
222002220 0006

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

ITAU UNIBANCO S.A.
34191090080047505305493449980007591970000020000
BENEFICIARIO:

POSTO BARROCAR LTDA -

NOME FANTASIA:

POSTO BARROCAR LTDA

CNP]: 05.089.655/0001-00
BENEFICIARIO FINAL:

POSTO BARROCAR LTDA

CNPJ: ©5.089.655/0001-00
PAGADOR :

ASSOCIACAO DE COOP INTEGR DO
CNPJ: 02.225.066/0001-05

NR. DOCUMENTO 121.204
DATA DE VENCIMENTO 12/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 12/12/2022 =
VALOR DO DOCUMENTO 200,00
VALOR COBRADO 200,00 =
NR.AUTENTICACAO D.CE@.373.BF2.BD1.624

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagédo efetuada com sucesso por: JD087719 LENEAN COSTA ROCHA.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.4.2#/template/~2F consultas~2F869-1.bb 171
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X ACINPODE X
ASSOCIAGAO DE COOPERAGAD E INTEGRAGAD
D0S PORIADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

Fundada em Julho de 1997

7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
(anexar copias: doc. comprobatorios, contratos, RPA,comprovantes das transferéncias e orgamentos)

DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

ITEM PRESTADOR DE DISCRIM. DO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
SERVICO SERVICO DESPESAS PAGAMENTO
PRESTADO DOC. N° DATADA | VALOREM DATA DA
FISCAL EMISSAO R$ TRANSF.
DO DOC. ELET.
FISCAL
- DELCI COUTO
1) CONTABILIADE SERVICOS
LTDA CONTABEIS NF 954 07/12/22 275,00 12/12/22 -
2) |LABORAR E-SOCIAL NF 14709 | 01/12/22 200,00 09/12/22 -
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVIGOS ~ TERCEIRIZADOS R$ 475,00

Lo <

Contaddrda OSC

o ane Q«A‘a&m J]’ij')

Flaviane Crisitina Araujo
CPF: 097.788.206-35

) p7?

(Y&~

Pfesidente da/SC



MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE Namero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 954
Série: E
= |Data Emissdo:  07/12/2022 -~
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E : Corti EAOC1-7FD38
¥ [Certificago: -
DADOS DO PRESTADOR
e S e o
Nome/Razéo Social: DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA
Nome Fantasia: DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA
CNPJICPF. 23.942.832/0001-22 Insc. Municipal: 6297 Insc. Estadual:
Enderego: RUA AYRES QUARESMA N°: 44
Bairro: CARNEIRINHOS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-016
E-mail: diente@deicicouto.com.br s Telefone: 3138514947
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razéo Social: ACINPODE ASSOC.DE COOP.E INT.DOS PORT.DEF. DE JMDE
CNPJ/CPF: 02.225.066/0001-05 Insc. Municipal: 110272 Insc. Estadual:
Endereco: RUA BAETA NEVES N°: 28
Bairo: INDUSTRIAL Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-127
E-mail: acinpode@yahoo.com.br Telefone: 3138512948
DISCRIMINACAC DO SERVICO
PRESTACAC DE SERVICOS FISCAIS E CONTABEIS.
Item Tributdvel| Qtde. | VI. Unitario R$ Total R$
HONORARIO 11/2022,_, Sim 1,00 275,0000 275,00
Valor Tributavel: Valor ndo Tributavel:
R$ 275,00 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 275,00
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS$ 275,00 0,0000% R$ 0,00
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retengdes:
RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de lmp F is R$ 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais RS 0,00 I VALOR LiQUIDO DA NOTAI R$ 275,00 | »
0
17.19 - Contabilidade, inclusive servigos técnicos e auxiliares.
OUTRAS INFORMACOES
Més de Competéncia: 12/2022 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADEMG Data Geragdo: 07/12/2022 00:00:00
Recolhimento: Sem Retengao Tributagdo: Fixo
CNAE: 6920601
Observagbes:
O contetido deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor.
Impresso em: 07/12/2022 as 13:43:57
Recebi(emos) de: DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal de Servigos Eletronica. Némero: 954
/ / Certificag@o
Data Assinatura do Recebedor EAOC1-7FD38



“¥SI1CO0B

Beneficidrio Vencimento ‘Valor do Docamento
DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA 23.942.832/0001-22 10/12/2022 :
AYRES QUARESMA 44 (+) Outros acréscimos (+) Mora / Multa
CARNEIRINHOS
-) Di to / Abatiment -) Outras dedugd
JOAO MONLEVADE - MG 35030-016 s b
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficiario) Data de Emissao (=) Valor cobrado
A partir 11/12/2022 Juros 0,22%/dia 01/12/2022
Néo conceder desconto. Coop Contr/Cod. Beneficiario
HONORARIO 11/2022. 4108/121967
Nosso Nimero i
8611-0
Dados do Pagador
Nome do pagador Nimero do Documento
ACINPODE ASSOC.DE COOP.E INT.DOS PORT.DEFIC. JMDE H359 11/22
Endereco
RUA BAETA NEVES, N°28
Bairro / Distrito
INDUSTRIAL
Municipio UF CEP
JOAO MONLEVADE MG 35930-127
Mensagem Pagador
Este recibo somente tera validade com a autenticagdo mecanicaou Autenticaglo mecinica - Recibo do pagador T
mmmmmﬁ Wmmm Recebimento
cheque n. do banco mmwm
58 0 ‘pagamento do cheque mmm e
-
“¥sicooB
¥ l 756 j 75691.41083 01012.196703 00861.100014 1 91950000027500
Local de pagamento j j Vencimento. /
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB _ 10/12/2022
Beneficiario Cooperativa contratante/Cod. Beneficidrio
DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA 23.942.832/0001-22 4108/121967
Data do documento N. documento Espécie Aceite | Data processamento | Nosso niimero
01/12/2022 H359 11/22 DM N 01/12/2022 - 8611-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor Valor documento
1 R$ 0,00 275,00
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficiario) (-) Desconto / Abatimento
A partir 11/12/2022 Juros 0,22%/dia
Néo conceder desconto.
HONORARIO 11/2022. (-) Outras dedugdes
(+) Mora / Multa
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB
COOPERATIVA CONTRATANTE 4108 SICOOB CREDIMEP!
Pagador (+) Outros acréscimos
ACINPODE ASSOC.DE COOP.E INT.DOS PORT.DEFIC. JMDE 02.225.066/0001-05
RUA BAETA NEVES, N°28
INDUSTRIAL (=) Valor cobrado
JOAO MONLEVADE - MG 35930-127
Beneficiario Final

ATy e
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15/12/2022 08:59 Banco do Brasil m
3 G3331508402302061
Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 09:01:33
15/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©9:01:33
222002220 0005

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

BANCO SICOOB S.A.
75691410830101219670300861100014191950000027500
BENEFICIARIO:

DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA -~
NOME FANTASIA:

DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA
CNPJ: 23.942.832/0001-22
BENEFICIARIO FINAL:

DELCI COUTO CONTABILIDADE LTDA
CNPJ: 23.942.832/0001-22

PAGADOR :

ACINPODE ASSOCDE COOPE INTDOS PORTD
CNPJ: 02.225.066/0001-05

NR. DOCUMENTO 121.201
DATA DE VENCIMENTO 10/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 12/12/2022 -
VALOR DO DOCUMENTO 275,00
VALOR COBRADO 275,00 ,
NR.AUTENTICACAO 4.0D9.460.FA8.C6C.0D3

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

hnsz/autoatendimento2.bb.com.brlapf-apj-autoatendimentolindex.html?v=2.4.2#Itemplatel~2Foonsultas~2F869-1 .bb 7
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NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA

N°: 14709 Emitida em: Competéncia: Cédigo de verificagdo:
¥ 01/12/2022 as 10:05:01 - 01/12/2022 - 2184F26298

Laborar Consultoria em Seguranca do Trabalho Ltda

CPF/CNPJ: 07.325.510/0001-88 Inscrigdo Municipal: 96865
l A‘B‘QR‘AR Inscrigdo Estadual: Isento
T e e Avenida Gentil Bicalho, 360, Andar 1 e 2, Carneirinhos, JOAO MONLEVADE/ MG - Cep: 35930-478
Telefone: (31) 3852 0949 E-mail: financeiro@laborarmais.com.br

Tomador do(s) Servigo(s):

CPF/CNPJ: 02.225.066/0001-05 Inscrigdo Municipal: N&o informado Inscrigdo estadual: ISENTO
ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO

Logradouro: RUA BAETA NEVES

Namero: 28 Bairro: INDUSTRIAL
Complemento: CEP: 35930-127

Municipio: JOAO MONLEVADE - MG

Telefone: 313851-2948 E-mail: ACINPODE@GMAIL.COM

Discriminacao do(s) Servigo(s):
CONSULTORIA - Parcela 11/12 .-

CTISS:

1701 / Assessoria ou consultoria de qualquer natureza, ndo contida em outros itens desta lista; andlise, exame, pesquisa, coleta,
compilagéo e fornecimento de dados e informagdes de qualquer natureza, inclusive cadastro e similares.

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 / Descrigdo:

17.01 / Assessoria ou consultoria de qualquer natureza, ndo contida em outros itens desta lista; anélise, exame, pesquisa, coleta,
compilagéo e fornecimento de dados e informagdes de qualquer natureza, inclusive cadastro e similares.

Cod/Municipio da incidéncia do ISSQN: Natureza da Operagéo:

3136207 / JOAO MONLEVADE Tributagdo no municipio

Valor do(s) Servigo(s): R$ 200,00 Valor do(s) Servigo(s): R$ 200,00

(-) Descontos: R$ 0,00 (-) Dedugdes: R$ 0,00

(-) Retengdes Federais: R$ 0,00 (-) Desconto Incondicionado: R$ 0,00

(-) ISS Retido na Fonte: R$ 0,00 (=) Base de Calculo: R$ 200,00

Valor Liquido: « R$ 200,00 (x)Aliquota: 5.0%
(=) Valor do ISS: R$ 6,00

Informagdes Adicionais:

NFS-e Gerada a Partir do RPS 15131

Vencimento(s): 09/12/2022;

Valor aproximado dos impostos: Federais 11,33% Estadual 0% Municipal 5,00%




Recibo do Pagador

Beneficiario

Laborar Consultoria em Seguranga do Trabalho Lida.

CPF/CNPJ: 07.325.510/0001-88

AVENIDA GENTIL BICALHO, 360, ANDAR 1 E 2, CARNEIRINHOS, JOAO
MONLEVADE/ MG - 35930-478

Agéncia / Cédigo do beneficiario
4108/ 0034320

Nosso Namero

Vencimento

00810908 09/12/2022

Pagador

MONLEVADE
JOAO MONLEVADE - MG 35930-127

ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO

CPFI/CNPJ:
Céd. baixa:

02.225.066/0001-05
00810908

Informagdes do Beneficidrio

Informagdes para o Banco
Referente a NF: 15131
Juros (a.d.) de 0,33% apés 09/12/2022. Multa de 2,00% ap6s 09/12/2022.

Num. do documento Carteira

14709 1

Data do documento
01/12/2022

Valor do documento
200,00

75691.41083 01003.432000 08109.080013 4 91940000020000

“¥SICOO0B | 756-0

75691.41083 01003.432000 08109.080013 4 91940000020000

Referente a NF: 15131
Juros (a.d.) de 0,33% apos 09/12/2022. Multa de 2,00% apés 09/12/2022.

NONBAMARBEVES, 28, INDUSTRIAL
JOAO MONLEVADE - MG 35930-127

Sacador / Avalista:

Local de pagamento Vencimento
ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS SICCOB. - 09/12/2022
Benehciario Laborar Consultoria em Seguranga do Trabalho Ltda. CPF / CNPJ do beneficiario ‘Agéncia / Cddigo do beneficiario
AVENIDA GENTIL BICALHO, 360, ANDAR 1 E 2, CARNEIRINHOS, JOAQ MONLEVADE/ MG - 35930-478 07.325.510/0001-88 4108/ 0034320
Data do documento Num. do documento Esp. documento Aceite Data do processamento Nosso Numero
01/12/2022 14709 DM N 01/12/2022 00810908
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor (=) Valor do documento 5
1 200,00
Bes (Texto de Resp lidade do Beneficiaro) ) Desconto

(-) Outras Dedugdes / Abatimento

(+) Mora / Multa / Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor cobrado

e ————————————————
Pagador ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAQ

CPFICNPJ:  02.225.086/0001-05
Cod. baixa: 00810908

JRRRTAD R

Autenticagsio mecanica / FICHA DE COMPENSAGAO

oy



b
15/12/2022 08:58 Banco do Brasil MV

s G3331508402302061
: Emissdo de comprovantes - 30 nivel 15/12/2022 09:00:50
15/12/2022 - BANCO DO BRASIL - ©9:00:50
222002220 0005

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 54.809-X

BANCO SICOOB S.A.
75691410830100343200008109080013491940000020000
BENEFICIARIO:

LABORAR CONSULTORIA EM SEGUR DO TRA
NOME FANTASIA:

LABORAR CONSULTORIA EM SEGUR DO TRA
CNPJ: ©7.325.510/0001-88

BENEFICIARIO FINAL:

LABORAR CONSULTORIA EM SEGUR DO TRA
CNPJ: ©7.325.510/0001-88

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRAC
CNPJ: ©2.225.066/0001-05

NR. DOCUMENTO 120.901
DATA DE VENCIMENTO 09/12/2022
DATA DO PAGAMENTO 09/12/2022 7
VALOR DO DOCUMENTO 200,00
VALOR COBRADO 200,00 <
NR.AUTENTICACAO 7.1BA.3A8.576.5FE.65D

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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

Transagéo efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

https:llautoatendimentoz.bb.oom.brlapf—apj-autoatendimentoﬁndex.html?v=2.4.2#Itemp|ate/~2Fconsultas~2F869—1 .bb m”m



56

AT (704
Y ACINPODE ¥
DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE Fundada em Julho de 1997

ANEXO IV

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS APRESENTADOS NA
PRESTACAO DE CONTAS

DECLARAGAO

Sr. Elias Gongalves, Presidente do (a) ACINPODE, inscrito no CPF sob o n° 625.194.766-72,
DECLARO, para os devidos fins e sob penas da lei, que a Organizagéo da Sociedade Civil
Associagdo de Cooperagdo e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia de Joao Monlevade
mantera em seu arquivo os documentos originais que compdem a prestacéo de contas da
parceria referente ao Termo de Fomento n°® 08/2022.

Jodo Monlevade, /6 de%rrmé/w e B2

&

e L AT L
Presideée da Acinpode

RN
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DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE Fundada em Julho de 1997

ANEXO V

DECLARAGAO DO CONTADOR RESPONSAVEL PELA ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE
CIVIL

DECLARACAO

i Sr. Elias Gongalves, Presidente do (a) ACINPODE, inscrito no CPF sob o n° 625.194.766-72,
DECLARO, para os devidos fins e sob penas da lei, que Delci Sérgio do Couto, inscrito no
CPF sob o n° 119.164.606.82, CRC n° 023550, é o contador responsavel pela referida
Organizagéo da Sociedade Civil e que seu registro esta regular junto ao Conselho Regional de

Contabilidade, conforme copia anexa.

Jo&o Monlevade, /L de OZQJ;;W\LM de Ll L

A s

ks Assinatura éo presidente da Acinpode

W}

Assinatura do contador e carimbo ou identificag&o

DELCI SERGIO DO COUIO
Céit. - CRC-MG 23550 - CPF 119.164.606-82
Rwa Ayres Quaresma, n° 44 - Carneirimbes
Pous (31)3851-4947 - CEP 35930-81¢6
joke Menlevade - Minas Gerals



@] CRCMG

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE
DE MINAS GERAIS

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.

IDENTIFICAGAO DO REGISTRO

NOME........ccvuneces : DELCI SERGIO DO COUTO ;
REGISTRO.......... : MG-023550/0-1
CATEGORIA........ . CONTADOR |
GRE oL L : ***.164.606-** 1

A presente CERTIDAO néo quita nem invalida quaisquer debitos 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 agéo penal.

Emissdo: MINAS GERAIS, 16/12/2022 as 07:19:12.
Valido até: 16/03/2023.
Cédigo de Controle: 931251.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCMG.
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PENDENCIAS PRESTACAO DE CONTAS 82 PARCELA TF-08-2022 - R$ 3.500,00

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparcer|aspmjm@gmanl com> 9 de janeiro de 2023 as 15:02
Para: ACINPODE <acinpode@gmail.com>, Controle Interno - PMJM <controle. interno@pmjm.mg.gov.br>, Cassiaottoni
<cassiaottoni@pmjm.mg.gov.br>

Prezados, boa tarde

Seguem as pendéncias da prestagdo de contas da 82 parcela do Termo de Fomento 08/2022- ACINPODE ( PARCELA
DE R$ 3.500,00):

Pégina 18, corrigir o erro de portugués da 52 linha da coluna FUNCIONARIO, conforme documento em anexo; =
Pagina 48, documento ilegivel..

Prazo para entrega da documentagdo: 11/01/23, até as 16 horas, impreterivelmente.

b a0 ifw{m ) A% |on|03-

Atenciosamente,

Pauliana

Setor de Parcerias - MROSC

PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE
Website: www.pmjm.mg.gov.br

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Bairro Alvorada

CEP: 35930-027, Joao Monlevade - MG
Telefone (031) 3859-2500 / Ramal 2553

J OAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administracao 2021-2024

BRN3005506960F4_05831 8.pdf
L] 321K

https://mail.google.com/mail/u/O/?ik=971e02620d&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1 754568969491571276&simpl=msg-f%3A175456... 1/1
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3. DESPESAS COM PESSOAL*
(anexar cOpias:contracheque, guias quitadas FGTS, INSS, ISS, comprovantes das transf.

eletronicas )

DESPESAS COM PESSOAL( FOLHA E ENCARGOS)
COMPROVANTES DAS DESPESAS COMPROVANT.DO
i CARGO/ S PAGAMENTOS
ITEM FUNCIONARIO -
FUNCAO ;
MES REMUNERAGAO DATA DA
COMPETENCIA TRANSF.
FLAVIANE CRISTINA
1) ARAUJO COORDENADORA | Novembro/2022 R$ 1.139,49 07/12/2022
2) PIS RS 12,32 07/12/2022
3) FGTS R$ 147,86 07/12/2022
4) DARF R$ 406,90 07/12/2022
5) 2?2 parcela 13° R$ 523,39 14/12/2022
6) DARF 13° R$ 406,90 14/12/2022
7) FERIAS R$ 1.519,72 16/12/2022
8)
DE DESPESAS COM PESSOAL (FOLHA, ENCARGOS E BENEFICIOS)
R$ 4.156,58

DELCI SERGIO DO COUTO
Comt. - CRC-MG 2355 - CPF 119.164.606-22
Bam Apres Quaresma, 1* 44 -  Carneirinhes
Fome CIB3519%7 <«  CEP 35930914

lode Monlevade <« Mines CGerais



Administracdo 2021-2024

PORTARIA N° 474 /2022
DE 28 DE DEZEMBRO DE 2022

RETIFICA A NOMEAGAO DOS MEMBROS
QUE COMPOEM A COMISSAO DE
MONITORAMENTO E AVALIAGAO PARA
MONITORAR E AVALIAR PARCERIAS
CELEBRADAS ENTRE O MUNICIPIO E AS
ORGANIZAGOES DA SOCIEDADE CIVIL

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

RESOLVE:

Art. 1° Retifica-se a nomeacéo dos membros que compdem a Comisséo de dos procedimentos de
parcerias celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as organizagbes da sociedade Civil,
conforme previsto na legislagdo vigente, em especial na Lei Federal 13.019, de julho de 2014 e no
Decreto Municipg) 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

PRISCILA DAS GRAGAS DA SILVA

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

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

Jo@o Monlevade, em 28 de Dezembro de 2022.

—

Laércio José Ribeiro g
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao vigésimo oitavo dia do més de
Dezembro de 2022,

’ oreira Bicalho
36r de Governo

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

. DADOS E INFORMAGOESDAPARCERIA
ASSOCIAGAO DE COOPERA(}AO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE

Responsavel pelo acompanhamento da parceria: Rita de Céssia Andrade Ottoni

Telefone: (31) 3859-2553

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

Termo de Fomento: N° 08/2022

Vigéncia da parceria: 01/04/2022 a 30/10/2023
Valor Global: R$ 63.000,00 (sessenta e trés mil reais)
\Valor da Parcela Mensal: R$ 3.500,00 (trés mil e quinhentos reais)

Valor transferido: R$ 3.500,00 (tres mil e qumhentos reans) 82 Parcela - Repasse em 01/12/2022

Viabilizar o funcionamento da ACINPODE através da execugdo do projeto “Novos
OBJETO DA PARCERIA Horizontes”, para cumprir seus objetivos na oferta de servigos, possibilitando ao usuario,
acesso a educagao, incluso social, atengao a saude, assisténcia social e acessibilidade.

PERIODO DAS ATIVIDADES DE
MONITORAMENTO DESCRITAS Novembro/2022
NESTE RELATORIO

O objetivo proposto esta4 sendo cumprido conforme estabelecido no plano de trabalho,

ACOMPANHAMENTO DAS AGOES porém, verifica-se que a ACINPODE tem dificuldades em apresentar a prestagéo de contas

DA PARCERIA conforme orientagéo da Comiss&o de Monitoramento e da Gestora de Parcerias.
RESULTADOS [ x]parciais [ ] finais
(ATE A PRESENTE DATA)

ACOMPANHAMENTO DAS METAS

DA PARCERIA As metas foram alcangadas no periodo em analise.

EFICACIA DOS INDICADORES DO
PLANO DE TRABALHO (SE [ x ]satisfatorios[ ] insatisfatorios
HOUVER)

FATOS OBSERVADOS EM VISITAS | Observou-se a correta utilizagéo do recurso publico pela ACINPODE, porém a responsavel

TECNICAS E/OU REUNIOES pela prestagéo de contas continua tendo dificuldades em compor o processo de prestagéo

PERIODICAS O i
de contas, além de apresentar erros recorrentes ja evidenciados em prestagoes anteriores.

O Termo de Parceria, o Plano de Trabalho e a Prestagéo de Contas estéo publicados no site
da Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade nos seguintes enderegos:

TRANSPARENCIA E CONTROLE e  hitps://omjm.mg.gov.br/pagina/15_Termos-de-Parcerias.html
hitps://pmjm.mg.gov.br/publicacoes
https://www.diariomunicipal.com.br/amm-mg/pesquisar
https:/pmjm.mg.gov.br/pagina/14_Prestacao-de-Contas.html

pr //-\
COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGA - 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
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. O ntimero de pessoas atendidas pela ACINPODE no més de novembro foi de 30 (trinta)
ANALISE QUANTITATIVA
pessoas.
As atividades diarias da instituicéo realizadas através da articulagéo de politicas piblicas e
) privadas possibilitam ao publico alvo, 0 acesso & educagéo, inclus&o social, atengéo & saude
ANALISE QUALITATIVA e assisténcia social, contribuindo para uma sociedade justa e solidaria.
A OSC recebeu orientagdes para execugdo fotal do objeto, esclarecimentos sobre
EFEITO SANEADOR DO documentago para composicao do processo de prestagao de contas e também, orientagdes
MONITORAMENTO )
para cumprimento do Art.11 da Lei 13.019/2014.
O controle social deu-se através do monitoramento das agdes pela Secretaria Municipal de
CONTROLE SOCIAL Assisténcia Social.
IMPACTO DA PARCERIA [X] Social
Conclui-se que a ACINPODE cumpriu as metas descritas no Plano de Trabalho no periodo
CONCLUSOES il

Jo&o Monlevade, 19 de janeiro de 2023.

Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Portaria n° 286/2021, 08 de fevereiro de 2021.

Jodo Monlevade, 19 de janeiro de 2023.
HOMOLOGAGAO DA COMISSAO DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO: = SIM o NAO

A responsavel pela prestagdo de contas desta parceria tem muita dificuldade em compor o processo de prestagdo de contas,
apresenta erros recorrentes ja evidenciados em prestagdes anteriores, o que demonstra limitagdo para gerir o recurso publico
empregado na parceria.

Pauliana Carla N. S. Silva J Ivério dos Sapfos Priscila das/Gragas da Silva
Membro da Comissao mbro da Comissao Membro da Comisséao

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO - Portaria N° 47412022 de 28 de Dezembro de 2022
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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
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PORTARIA N® 286/2021
DE 08 DE FEVEREIRO DE 2021

NOMEIA GESTORA DAS PARCERIAS E
COOPERAGOES CELEBRADAS PELO
MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE - MG

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

RESOLVE:

Art. 1° Nomear a servidora abaixo relacionada para exercer a fungéo de gestora das
parcerias @ cooperagbes a serem celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as
Organizagbes 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 disposigdes em contrério.

Jo@o 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.

I oreira Bicalho
de Governo

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigio ~ Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 ~ www.pmjm.mg.gov.br
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PARECER TECNICO - GESTOR DE PARCERIA
(Em atendimento ao disposto no Art. 67 da Lei Federal n° 13.019 de 31/07/2014)

Trata-se o presente documento de PARECER TECNICO referente & prestagéo de contas parcial do
Termo de Fomento n°® 08/2022, assinado em 29/03/2022, entre o Municipio e a Associagdo de Cooperagéo e
Integragéo dos Portadores de Deficiéncia de Jodo Monlevade — ACINPODE.

Faz-se necessario registrar que foram cumpridas as determinagdes do art. 59 e seus incisos conforme
apresentagéo do relatério técnico de monitoramento e avaliagéo, relatorio de execugéo de objeto, relatorio de
execugao financeira e dos documentos probantes previstos no plano de trabalho.

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

Conclui-se, portanto, que esta parceria garantiu a efetiva aplicagéo da Lei n° 13.019/2014. Sendo assim,
atesto como REGULAR a prestagéo de contas da 8* PARCELA, diante da demonstragéo correta da aplicagéo
dos recursos publicos e dos resultados comprovados através da documentag&o apresentada.

Jodo Monlevade, 19 de janeiro de 2023.

Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias
Portaria n° 286/2021, de 08 de fevereiro de 2021.

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3589.2581 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: gestordeparceria@hotmail.com
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DESPACHO

Encaminhamos os autos da prestagéo de contas composta de Q TF folhas,
incluindo esta, referente a 82 parcela do TERMO DE FOMENTO N° 08/2022 -
ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA
DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE, cujo objeto & “Viabilizar o funcionamento da

ACINPODE através da execugéo do projeto “Novos Horizontes”, para cumprir seus objetivos na
oferta de servigos, possibilitando ao usuario, acesso a educagéo, incluséo social, atengéo a

saude, assisténcia social e acessibilidade”, para andlise e emissdo do parecer da
Secretaria de Planejamento conforme Art. 1°, da Portaria n°® 003/2019, de 04 de

janeiro de 2019.

Jodo Monlevade, 19 de janeiro de 2023.

Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva
Membro da Comissao de Monitoramento e Avaliagao

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3589.2581 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: gestordeparceria@hotmail.com
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PREFEITURA DE JOAO

'BT;\; Rua Geraldo Miranda, 337 - Noss‘a Senhora da Conceicdo
‘é}’ MONLEVADE ' 35930-027 - Jodo Morlevade - MG
5 ADMINISTRAGAO 2021 - 2024 Telefone: 31 3859-2500
“) Controladoria Interna Municipal A i Www.pmjm.mg.gov.br

DECLARAGAO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Declaramos para os devidos fins que a ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE
DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE apresentou a Prestagéo de Contas da 82 Parcela referente ao Termo
de Fomento N° (@2022, sendo aprovado pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social, conforme Plano de Trabalho.

Apbs analise da documentagdo apresentada, da manifestagéo da Comiss&o de Monitoramento e AvaIiaqéo,k e da Gestora
de Parcerias em seu Parecer Técnico de Prestacdo de Contas, e ainda, nos termos do art, 4° do Decreto Municipal n°
112/2018 e do art. 59, inciso VI e art. 66, § anico da Lei Federal n° 13.019/14, RECOMENDAMOS pela APROVAGAO da
Prestagzo de Contas da 8° Parcela a que se refere o Termo de Fomento n° 08/2022, formalizado entre o Municipio de Jod@o
Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE
JOAO MONLEVADE - ACINPODE, haja vista que o objetivo e as metas foram alcangados e que a parceria gerou beneficio

e i[npacto social esperado.

Ressalvamos que a fiscalizagéo, controle, avaliagdo e vistoria das atividades, tendo em vista o cumprimento das metas

estabelecidas, ficaram a cargo da Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

Ressaltamos que a OSC tenha mais zelo na execug&o do objeto pactuado principalmente a que se refere aos beneficiarios

da parceria  nos prazos corretos para apresentagéo da prestagéo de contas. -

Joao Monlevade, é? de W de 2023.

ﬁ'—-

Fabricio Pinto de Melo Lopes '
Secretario Municipal de Planejamento

Ah\g&ica Maria Silva Bueno Drumond
Controladora Interna

MANIFESTAGAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Por todo exposto e em conformidade com o art. 70 do Decreto Municipal n° 112/2018, MANIFESTO pela APROVAGAO da.
Prestagao de Contas da 8° Parcela a que se refere o Termo de Fomento n® 08/2022 formalizado entre 0 Municipio de Jo@o
Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO

MONLEVADE -ACINPODE. !g

U

Rita de Cassia da Cruz Souza ,
Secretaria Municipal de Assisténcia Social (Em substituig&o)

~



