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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 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 Federagao Nacional de Educagio e Integragéo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/1 0/2002
.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 Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

'CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

ANEXO |
OFiCIO DE ENCAMINHAMENTO DE PRESTAGAO DE CONTAS
Oficio103/2023
Jodo Monlevade/MG, 14 de agosto de 2023.
lim@. Sr®

Rita de Cassia Andrade Ottoni

Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

Assunto: Prestagdo de Contas - Termode Colaboragao n° 01/2023 — Parcial 01
Prezada Sr?,

Encaminhamos a V. $%. a documentagao referente a prestagéo de contas composta dos seguintes

anexos:

i 10001-75 |
- Relatério de Execugdo do Objeto — REO — Anexo I 0428058(}/ U 1-79 |
- Relatério de Execugao Financeira - REF — Anexo IIf; Associacio de Pais @ AMigos
- Declaragéo de guarda dos originais dos documentos — Anexo IV; dos Sure

i
Rua G 2 D
L Vilsal o

. 47
g h
i neid, 1

! Mangebeiras - CEP 35.530-192 ¢

- Declaragéo da realizagéo da contabilizagdo dos recursos — Anexo V.
Jodo Monlevade - MG )

Atenciosamente,

virgfniadmy ires
Dresiéen dah \M
~
Presidentem

Recebido em : A!) /O% / 9‘2) Responsavel. MDO) i
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APAS - MON Associa

[Fundada em 06 / 05/ 2000

.Registrada em Cart6rio em 26 /01 /2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 /07 1 2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do

Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e
.Filiada a Federag&o Nacional de Educagdo e Integragdo dos
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71 010.002122/2006-63 em 1811 :
‘Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 e
‘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 o3
'CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia SpB!

e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001 -79 S

ANEXO 1l
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

OSC PARCEIRA APAS-MON - Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos d
TC 01/2023 Monlevade e Regido
CNPJ 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Transferencia de recurso financeiro & OSC através de repasse de
recursos oriundos do Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS,
para atendimento integral a pessoas com deficiéncia, idosos e suas
familias, na modalidade Proteg&o Social Especial de média
Complexidade, conforme o Sistema Unico de Assistencia Social —
SUAS.

PERIODO DE EXECUGAO 01/07/2023 a 31/072023

(x) COLABORAGAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERAGAO

VALOR TOTAL REPASSE R$ 27.000,00

PRESTAGAO DE CONTAS PARCIAL 01
REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023

it

1 - DESCRICAO DO OBJETO DA PARCERIA:

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

Constitui objeto deste, a transferéncia de recurso financeiro através de repasse de recursos oriundos do
Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS, para atendimento integral a pessoas surdas e/ou
deficientes auditivos, idosos € suas familias, na modalidade Protecéo Social Especial de Média
Complexidade, conforme Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.
- Objetivos especificos:(Conforme consta no ITEM 7 do Plano de Trabalho)
e Acolher aos surdos e/ou deficientes auditivos e seus familiares;
e Defender dos direitos dos surdos e pessoas com deficiéncia auditiva Monlevadense, com
atendimento & crianga, adultos e idosos;
Apoiar, orientar e acompanhar os
Incluir os surdos e pessoas com deficiencia auditiva no universo social, possibilitando que familias e
sociedade se conscientizem e valorizem as diversidades e fomentem agdes de apio & pessoa com
deficiencia;
e Orientar e dar suporte aos surdos e/ou deficientes auditivos e familiares através do atendimento
social;
Visitar como acompanhamento social ao surdo e seus familiares;
Encaminhar e agendar médico parceiro/prestador da APAS-MON na elaboragéo de relatorios médico!
com o CID para incluséo no mercado de trabalho e beneficios municipais, estaduais e federais.
Informar e encaminhar o usudario para cadastro no BPC, aquisi¢do de passe livre e outros direitos;
Manter a sede em funcionamento. f

L]
L ]
e Manter os registros contabeis de acordo com as normas da contabilidade. 2R
A2
S
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APAS - MON Associacao 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 Federag&o Nacional de Educagéo e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71 010.002122/2006-63 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

CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

META/OBJETIVO QUANTIDADE NUMERO DE CUMPRIMENTO JUSTIFICATIVA }
PREVISTA PESSOAS DAS AGOES (QUANDO NAO
ATENDIDAS PROGRAMADAS ATENDER A
(x)sim () na@o QUANTIDADE
PREVISTA)
1) Orientar e dar
| suporte aos surdos
—7 | elou deficientes 10 13 SIM
auditivos e familiares
através do
atendimento social
2) Manter a limpeza
da sede Toda comunidade da OSC
SIiM
3)  Manter registros 173
contabeis e financeiros Toda comunidade da OSC
de acordo com as SIM
normas da contabilidade
Ellanter a sede em Toda comunidade da OSC SIM
ncionamento
" 3-AGCOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS
META/OBJETIVO MEIOS DE REALIZAGAO DATAS DATAS
PREVISTAS CUMPRIDAS
1)Orientar e dar suporte aos -Pagamento de Assistente julho/23 julho/23
urdos e/ou deficientes Social para atendimento do
uditivos e familiares através publico alvo na sede da
o atendimento social entidade
)Manter a limpeza da sede -Pagamento de uma auxiliar julho/23 jutho/23
de servigos gerais
YManter registros contabeis | - Pagamento de uma auxiliar julho/23 julho/23
financeiros de acordo com de servigo de
s normas da contabilidade escritério/administrativo
financeiro
-Pagamento de material de julho/23 julho/23 e,
4) Manter a sede em limpeza; \Y
funcionamento -Pagamento de material de
escritério
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Fundada em 06 / 05/ 2000

Registrada em Cart6rio 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 Educagao e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002
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‘Utilidade Pablica Federal Portaria 1,276 de 14/05/2006 n° 08071 .009326/2006-74

CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

4 - RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISIGAO DE MATERIAL
PERMANENTE
DATA/ LOCALIZAGAO OBSERVAGOES

PSE/FNASPMM/APASMON
01 a 31 de julho de 2023

Assistente Social

Auxiliar de Servigos Gerais

Auxiliar de |
Escritorio/Administrativo financeiro|

oo Monlevade, 14 de agosto de 2023.

\Gheide das Gragas Alexandre S8va
ora Geral
Responsavel pela P tagao tée Contas
Neide das Gragas Alexan ilva.- CPF:250.228496-15
o \,ﬂir&?%z'}“ Q?’ll’%
presicente d Pm
Presidbmm
Associacao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao




C)% Associacéo de Pais e Amigos

ons . fion  dos Surdos de Monlevade e Regiéo

PROTOCOLO DE ATENDIMENTO GERAL
LISTA DE ATENDIMENTOS
LIVRO N2 2

MES: JULHO/2023

ATENDIMENTOS: 173
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APAS - MON Associacdo 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 Integracdo 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 Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071 .009326/2006-74
'CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

ANEXO Il
RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA - REF

OSC PARCEIRA - TC. 01/202 APAS-MON — Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de‘
Monlevade e Regido

CNPJ 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Transferencia de recurso financeiro a4 OSC através de repasse de
recursos oriundos do Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS,
para atendimento integral a pessoas com deficiéncia, idosos e suas
familias, na modalidade Protecdo Social Especial de média
Complexidade, conforme o Sistema Unico de Assistencia Social —
SUAS.

PERIODO DE EXECUGAO | 01/07/2023 a 11/08/2023

(x) COLABORAGAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERACAO

VALOR TOTAL REPASSE | R$ 27.000,00

PRESTAGAO DE CONTAS PARCIAL 01
REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023

Escritorio de Contabilitade Lider Ltda.

Rua Fernao Dias, rn° 303 - B° Andar

CEP 35.930-180 - Joav Monlevade - MG

Tel.: (31) 38523355 = "

Empresa Contébll - CRC: 4823 (R Sl

CNPJ: 18.893.117/0001-81. 3 Manaze beasYoErS 330-192
LGLIGHS X L

. Jodo Monlevat




N

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

[Fundada em 06 / 05/ 2000

_Registrada em Cart6rio 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 Educagao e Integragéo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002

.Reg

‘Utilidade Publica Municipa

istrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.0021 22/2006-63 em 19/1 2/2006
| 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

Rua Olga Demétria, n® 17 -

Bairro Mangabeiras - Jodo Monlevade - MG - Telefone (31) 3852-8788

1 - EXTRATOS BANCARIOS

Anexar todos os extratos Bancarios desde o primeiro deposito do recurso financeiro realizado pelo municipio.

| HMangabeiras - LE¥ %5.930-192 !
L Jodo Monlevade - MG

Escritorio d& Contabilidade Lider Ltda.
Rua Fernao Dias, n° 303 - B° Andaf
CEP 35.930:180 - Joav ylonlevade - MG

Tel.: (31) 3852 3355
Empresa Contabil - CRC: 4823
CNPJ 16.893.117/ 000181

e

&7
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9‘“ N T n ni " proposta/Contrato de Abertura de Conta-Corrent
: BANCD Do BRAS“_ ) r%,::ta deogo:p:n;a O:rouel;?ouePo?J::ng: gcear:l:ei

&

Pessoa Juridica

Contratado: (1) Banco do Brasil S.A., com sede em Brasilia, Distrito Federal, por sua agéncia
5920-9 - JOAO MONLEVADE ( MG ), i}\SCfi'éa no CNPJ n.2 000.000/3302-21, (1) Associagao de
Poupanca e Empréstimo - Poupex, CNPJ n.° 00.655.522/0001-21, sociedade civil sem fins
lucrativos, com sede em Brasitia; Dis{fitéFedéfahﬁaﬂum&dadedegestma*do"produtoﬁa Poupanca
Poupex, doravante denominada Poupex, por intermédio do Banco do Brasil S.A..

Proponents/Contratante: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E
R A, GNP n.° 04.280.580/0001-79,SERV COMUNITARIOS E SOCIAIS NAO ESPECIF OU
NAG CLASS, sediada 2 OLGA DEMETRIO | 17, CEP 35.930-192, telefone(s) (31) 3852-8788.

Dirigente(s) b :
Nome e i o4 | CPF
VIRGINIA LIMA PIRES i | 328.083.726-04

VANDA LOUREIRO GOMES I | ! - ’ 792.426.856-15
[ ,

" Jos da conta |
myéncia 2220-9, Conta-Corrente n.2 58.360-X, Poupanga Ouro n.? 510.058.360-2 e Foupanca
P upex n.¢ 960.058.360-4 abertas em'12/07/2023.

Declaragdes e autorizagoes i | .

O(s) Proponente(s)/Contratante(s) dgclara(m)-se estar ciente(s) e autoriza(m) o BANCO DO
BRASIL S.A. a disponibilizar todos 0s seus dé’dos, s empresas do seu conglomerado ou a0s Seus
prestadores de servico, com a ﬁnalidadg especifica de realizar as atividades necessarias a plena
execucdo deste Instrumento, ao cumprimento das obrigagOes legais e ou regulatérias a ele

vinculadas e para garantia da prevengao a fraude e a seguranca.
il i

O(s) Dirigentes(s) declara(m)-se estar ciente(s) e autoriza(m) o BANCO DO BRASIL S.A. a
disponibilizar todos os seus dados pessoais, inclusive 0s sensiveis, as empresas do seu
conglomerado ou aos seus prestadore% de servigo, com a finalidade especifica de realizar as
atividades necessarias a plena execugéd‘; deste Instrumento, ao cumprimento das obrigagoes legais
e/ou regulatérias a ele vinculadas e para garantia da prevencdo a fraude e a seguranca.

il ‘
O-ratamento e processamento de dados peé;soais dos dirigentes pelo BANCO DO BRASIL S.A.
< 3 realizado com o propésito de permitir a plena e adequada execucdo do objeto desta
Proposta/Contrato, bem como para o‘iicumprimento de obrigacao legal e/ou regulatoria, em
observancia aos principios e regras estabelecidas nas legislacdes sobre protegcdo ce Dados
Pessoais vigentes, incluindo, mas nao se limitando a/Lei n® 13.709, de 14 de agosto de 2018
(LGPD). I i '

O(s) Dirigentes(s), igualmente para oS fins de cumprimento da LGPD, autoriza(m) que seus dados
pessoais, inclusive 0s sensiveis, sejam utilizados em situagdes relacionadas aos processos de
contratacdo e condugéo do objeto desta Proposta/Contrato, 0s quais serdo mantidos sob estreita
protecao e seguranca de acessos. - ! ‘ ‘ l

O(s) Dirigente(s) declara(am) estar ciente(s) que o BANCO DO BRASIL S.A. podera manter €

tratar, em meio fisico ou eletrénico, os seus dados pessoais que sejam necessarios para a

execucao desta Proposta/Contrato ou para cumprimento de obrigagdes legais e regulatérias ou,

ainda, para garantia da prevencgdo a fraude e a seguranca do titular,.assegurando, mediante

requerimento a ser encaminhado por meio eletronico, 0 direito de ?péso \gegiﬁta‘do as informacodes
N\

. . /‘;:\? p\% Takia

s

DO e e R L e L B 4604 0001 (Capitais) e 0800 729 06001 (Demané‘?ceﬂidadﬂe‘)-fg
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9 P talC ttdAbrt de Conta-C t
é BANCO Do BRAS“_ r.%):nsta deolr;;:p:n;a Ojrou;7oueP03::ng: giﬂ:ei
, Pessoa Juridica

am contato com a Quvidoria BB pelo 0800 729-5678. Privacidade e Protegéo de Dados Pessoais:
bb:com.br/privacidade.

* Custos de ligagdes locais € impostos serao ¢obrados ¢onforme 0 Estado de origem. No caso de

ligagdo via celular, custos da Ilgag:ao mans lmpostos conforme a operadora
I

Declara, sob as penas da lei, que as informacoes constantes deste documento sao
verdadeiras.

| “
Local e data R ' N AL
JOAO MONLEVADE (MG), 12/07/2023 B
Contratado |

Dirstoria de Meios da Pagamentas e Seqvigos

\ f hmdy
i i i “.
Feinpe Adonso il il
Diretor : i

Proponente/Contratante | }.

Razao Social: ASSOCIACAO DE PAISE AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
CNPJ: 04.280.580/0001-79 | i

( ?;\% \\OW\\\‘

\ ‘;\3\\.\ B\
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i iemm 25575 - hh ram B . CEBB Central de Relacionamento BB 4004 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 (Demais localidades) - cdr



D HUITZULS, 19100 Banco do Brasil

izar Pix agrupados

G3373115512578471

Consultas - Extrato de conta corrente 31/07/2023 15:55:29
Cliente - Conta atual
Agéncia 2220-9
Conla corrente  58360-X ASSOCIACAO P A S M REGIAO
Periodo do
extrato Més atual
Langcamentos
o Bt Ag. ori Lote Histéri D " Valor RS Sald
balancats,. movients g. origem o istérico ocumento r aldo
12/07/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0.00C
Saldo 0,00 C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 31/07/2023
I0F * 0,00
Data de Debito de IOF 01/08/2023

m PRUSE SREF I | OERS § Hh e e o i
Transagéo efetuada com sucesso por: JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES. T
- 0 “
Aeas:M
ss\f\awra
‘ A

https://autoatendimento.bb.com.brlapf-apj—autoatendimento/index.Html?v=2. 12.2#/template/~2F consultas~2F009-2.bb%3Fh=sim 11

I



TNV eV, TV I Banco do Brasil

U Visualizar Pix agrupadios

T G3381110005268651
S Consultas - Extrato de conta corrente 11/08/2023 10:12:31
Cliente - Conta atual
Agéncia 22209
Conla corrente  58360-X ASSOCIACAO P A § M REGIAG
s de Més atual
Lancamentos
balaote moveant AG-Ogom  Lole  Hissdrico Documento Valor R$ Saldo
12/07/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 0.00 ¢
11/08/2023 2220 02220 870 Transferéncla recebida §52.220.000.047.109  2.611,00C
11/08 08:24 JOAO MONLEBL MAC FNAS - K3
11/08/2023 2220 02220 393 TED TranstEletr.Disponiv #1401 750000
104 0607 00832331643 VANETE APARECIDA |
11/08/2023 2220 02220 393 TED Transt.Eletr.Disponiv © 81402 250,000
104 0807 06414260622 EUNICE APARECIDA £
11/08/2023 2220 02220 393 TED TransfEletrDisponiv 81103 500,000
oy 104 0607 03922622666 FABIOLA MARTINS S
11/08/2023 0000 00000 999SALDO 1.111,00 ¢
Saldo 1.111.00C
Juros* - { 0,00
Data de Debito de Juros 31/08/2023
IOF * 0,00

Data de Debito de IOF 01/08/2023

teintaieiedintedb L DL L L L L LT T e Sy

Transag&o efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES,

https:l/autoatendlmento.bb.com.brlapf-apj-autoatendlmemollndex. I?v=2.13.2#/templane/-zFconsultas~2F009-2.bb%3Fh=sim
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APAS - MON Associacéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

CNPJ: 04.280.580/0001-79
.Fundada em 06 / 05/ 2000
.Registrada em Cart6rio 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 & Federagédo Nacional de Educagéo 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 Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Pdblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74
Rua Olga Demétria, n° 17 - Bairro Mangabeiras - Jodo Monlevade — MG - Telefone (31) 3852-8788

2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA

DEMONSTRATIVO DE EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE COLABORAGAO N° 01/2023
~“PERIODO DE 01/07/2023 A 11/08/2023
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
0 DESPESAS COM
01/07/2023 | 0 SALDO ANTERIOR | R$ 0,00 taonases | e R$1.500,00
0 REPASSE DA
0 DESPESAS COM
11/08/2023 | ADMINISTRACAO RS 2.611,00 MANUTENGAO (item 4)
PUBLICA
[ DESPESAS COM
g fgxgtlﬁ’ﬁg)s DE MATERIAL DE CONSUMO
(Iltem 5)
0 OUTRAS 0 DESPESAS COM
DEVOLUGOES (item MATERIAL PERMANETE
8) (item 6)
[ DESPESAS COM
RENDIMENTOS PRESTADORES DE
SERVICO (ltem 7)
[ TARIFAS BANCARIAS
(se houver)
11/08/2023 | TOTAL DE RECEITAS | R$ 2.611,00 11/08/2023 | TOTAL DE DESPESAS RS$ 1.500,00
& . - 11/08/2023 SALDO | R$ 1.111,00

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

«  Os rendimentos serdo contabilizados ao final da parceria, o que justifica a diferenga entre o saldo demontrativo e o extrato bancério.

Escritor Contabilidade |-
Rua Fern ,i°303-5

CEP 35.9 180 - Joauv Wion

m‘} C: 4823 -
CNP): 16.893.117/0001.-87. “ 5 vl

virgini i aPlres

presiggtite df P el

Preside?lte-de-eeb

alna -;;1@»‘.:‘;‘.‘;21;»33, 7
3 fﬁrﬁ:»w‘ eiras - CEP 35.930-192 3}
e 9030 Monlevade - MG !




DClacao de Pais € AMIgos dos S
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 Federacdo Nacional de Educagdo 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 Pablica Municipal Lei n® 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Publica Estadual Lei n® 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Pdblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/20
Rua Olga Demétria, n® 17 ~ Bairro Mangabeiras - Jodo Monlevade -~ MG ~ Telefone (31) 3852-8788

7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
ITEM | PRESTADOR DE DISCRIMINAGCAO DO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
SERVICO SERVICO PRESTADO : DESPESAS PAGAMENTO
DOCUME Ne DATA | VALOR | DATADA
NTO EMR$ | TRANSF.
FISCAL ELET.
VANETE AUXILIAR ESCRITORIO
APARECIDA ADMINISTRATIVO NOTA
01 GOMES FINANCEIRO | FISCAL 46 | 31/07/23| 750,00 11/08/23
EUNICE
APARECIDA DA NOTA
02| SILVA MIRANDA SERVICOS GERAIS | FISCAL 53| 31/07/23 | 250,00 11/08/23
FABIOLA
MARTINS NOTA
03 SANTOS ASSISTENTE SOCIAL FISCA 11| 28/07/23 | 500,00 11/08/23
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS — TERCEIRIZADOS 1.500,00

Jodo Monlevade, 14 de agosto de 2023. i Tka Pi \
i ; ir (R Fires
Neide das Gragas Alexandre S8vd p‘,’éﬁ fite da PASJA.QN_\

oordenadora Geral WRGINIW .083726-04
Presidente -MON

Neide das Gragas Alexandre Silva— CPF 250.228.496-15
Responsavel pela Prestagdo de Contas

(Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regi&o)

*Caso néo haja essa despesa, desconsiderar este item na prestagéo de contas e preencher o préximo item. Ao retirar
o item, gentileza respeitar a numeragao, pois estes anexos seguem a padronizagéo da prestagéo de contas.

v i 4280, 5&{}.‘@@01 /r}i
Escritorio e Contabilifade Lider Ltda. s ate o Amiaos

Rua Fernao Dias, n° 303 - 5° Andar esngiald
CEP 35.930-180 - Joav Wionlevade - M :
Tel.: (31) 3852 3355 o GOS wwtva L
Empresa Contabil - CRC: 4823 Rua '”'*
CNPJ: 16.893.117/0001-81. ‘

i Fg.a“ i

&eaﬁ ?wonievade MG




@ Junta da Saide Auditiva Microrregional
.Fundada em 06 / 05/ 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Registrada em Cartério em 26/ 01 / 2001
‘ -Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
5 APAS - MON .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 Federagéo Nacional de Educacfo e Integracdo 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 Piiblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
.Utilidade Piblica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
.Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-79

.CEBAS — Portaria 168/2020 — Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: APAS- MON, Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido, com sede e foro na Rua
Olga Demétrio, n? 17, Bairro Mangabeiras, CEP 35930-192, no Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ sob o n2
04.280.580/0001-79.

CONTRATADA: Vanete Aparecida Gomes, de nacionalidade Brasileira, de Estado Civil, solteira, Carteira de Identidade
de n2 MG 072017/0-3 CRC/MG e do CPF de n2 008.323.316-43, com endereco na Av. Candido Dias,1431, CEP 35931-
011, Bairro Loanda, cidade Jodo Monlevade, Estado de Minas Gerais.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente contrato de prestagdo de servigo
de prazo determinado, que se regera pelas cldusulas seguintes e pelas condigdes descritas no presente.

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO, a prestacdo de servigos de escritério administrativo e
financeiros, relativos a fungdo, tais como: Executar tarefas tais como: Langamentos de Caixa Diario financeiro; controle
do caixa interno; atendimento ao publico (balcdo e telefone); agendamentos de atendimentos no sistema; controle de
folhas de ponto e Banco de Horas de prestadores e funciondrias; orgamentos; pagamentos; recibos; arquivamentos;
copias de documentos e outros inerentes a fungdo; CONTRATADA, nas dependéncias da sede da APAS-MON, para o
Programa Prestagdo de Servico Especial; recurso através de repasse financeiro do Fundo Nacional de Assisténcia Social
—FNAS através da Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade — PMJM e Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Jodo
Monlevade.

Paragrafo Primeiro — Os servigos relativos a funcdo sdo inerentes 3 CONTRATANTE, portanto, ndo podera
transferir sua responsabilidade na execugdo para outrem que no esteja previamente contratado.

2) DA EXECUCAO DE SERVICOS

Clausula 22- A jornada de trabalho terd inicio em 01 de julho de 2023 (dois mil e vinte e trés) e sua finalizagdo em 31
de dezembro de 2024 (dois mil e vinte e quatro), e consistird em (vinte) horas semanais, sendo pagos com recurso
financeiro do Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS/PMJM, para atendimento ao Programa Protecdo Social
Especial — PSE- FNAS/PMJM; pela Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade — PMJM e Secretaria Municipal de Assisténcia
Social de Jodo Monlevade.

3) DA REMUNERACAO

Cldusula 32 - A CONTRATANTE pagard a CONTRATADA o valor de R$ 750,00 (setecentos e cinquenta reai&), % .

conformidade com as partes interessadas. /l\ \

=
Endere¢o: Rua. Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Joio Monleva%
Telefone: 031- 3852-8788 -  Email: apasmon.jm@gmail.com /




APAS — MON - Associaciio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regifio
Junta da Saide Auditiva Microrregional

.Fundada em 06/ 05/ 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79

.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 2 Federagiio Nacional de Educacfio e Integragiio 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 Piblica Estadual Lei n® 15.320 de 08/09/2004

.Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-79

CEBAS — Portaria 168/2020 — Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

4) DA DURACAO

Cldusula 42 - O presente contrato tera vigéncia contratada a partir 01 de julho de 2023 a 31 de dezembro de
2024.

5) DA RESCISAO

. Clausula 52 - E assegurado as partes a rescisdo do presente contrato antes do término do prazo, devendo, entretanto,
comunicar a outra parte com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

6) CONDICOES GERAIS

Cladusula 62 — A CONTRATADA compromete-se a cumprir as normas e o regulamento da Entidade.
Clausula 72 - O presente contrato ndo cria vinculo de natureza trabalhista ou previdenciéria entre as partes.

Clausula 82 — O presente instrumento passa a valer a partir da assinatura pelas partes.

7) DOFORO

Por estarem, assim justos e contratados, firmamo presé'?\te instrumento para um sé efeito.
a Pires

k- e & el
e o B 1 04.280.580/0001-79
/ é 4 ol e Associagio de Pais e Amigos
Vanehe Aperachin Gomes dos Surdos de Monlevade Regiat

Auxiliar de Escritério Administrativo Financeiro Rua Oiga Demétria, 17
CPF: 008.323.316-43- ID.: MG-072017/0-3- CRC/M Mangabeeras - CEP 35.930-192

Jodo Monlevade - MG _

TESTEMUNHAS:
e U Mo v L2 110 386 05
_ig&{m\ Madin Fxsd s CPF:_03 9 ollf. 2IE. 66

Jodo Monlevade, 01 de jultho de 2023.

Enderego: Rua. Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Josio Monlevade - MG
Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com




Cotagédo de Pregos

ASSINATURA/CARIMBO : NOME: m@rocu QT @F obn %m& MGQ = .M/

maerone:  (21)9.YH93 m.w@m_ Data:

validade:

DESCRICAO

Valor Total / referéncia

20 HORAS SEMANAIS TOTALIZANDO 80 HORAS MENSAIS

DE SERVICOS DE AUXILIAR ADMINISTRATIVO/FINANCEIRO
PARA APAS-MON

2P 1.260

*Pregos/valores previamente serdo apurados em 3 cotagdes com os fornecedores.

Rua Olga Demétiria, 17 — Mangabeiras ~ CEP: 35930-192 ~ Jodo Monlevade - MG - Telefone: 031- 3852-8788

@W ,

- Email: apasmon.jm@gmail.com




Cotacéo de Pregos

ASSINATURA/CARIMBO : NOME: ,\%bhb ﬂmwgbeu 5@.,3&9? ﬂ\Nﬁbn?ﬁQ %bo ©

TELEFONE: | m& w w m z mur & _wmua. Data;

validade:

DESCRICAO

Valor Total / referéncia

20 HORAS SEMANAIS TOTALIZANDO 80 HORAS MENSAIS
DE SERVICOS DE AUXILIAR ADMINISTRATIVO/FINANCEIRO
PARA APAS-MON

Rg 1.10000

*Precos/valores previamente serdo apurados em 3 cotacdes com os fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 - Jodo Monlevade — MG - Telefone: 031- 3852-8788

- Email: apasmon.jm@gmail.coM




Cotacdo de Pregos

ASSINATURA/CARIMBO : NOME: N Y \&Q\\“\Q\“ &E
reerone: 4 9 ECLE XHLS  pata: &%\&&\&N%m validade: 12 clzs

DESCRICAO Valor Total / referéncia
20 HORAS SEMANAIS TOTALIZANDO 80 HORAS MENSAIS o
DE SERVICOS DE AUXILIAR ADMINISTRATIVO/FINANCEIRO \ \ \.N W& %b
PARA APAS-MON

*Precos/valores previamente serdo apurados em 3 cotagdes com os fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 - Jodo Monlevade — MG - Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com




L}

g
“Q?J Associacao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiédo

Periodo: 01/07/2023 a 31/07/2023 TC 0112025‘

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

Nome: APAS-MON | CNPJ:04.280.580.0001/79
Prestador: i
Nome:VANETE APARECIDA GOMES ’ CPF:008.323.316-43

Cargo: ESCRITORIO ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO |Registro: MG072017/0-3

Dia |Entrada |Iniciodo |Fim do Saida Hora Assinatura do prestador
Intervalo |Intervalo '

o

24 | gVI2 FRCATRTY:
25 | p3:08
26 |0F:03
27 | QFwl |
28 |OF 204 , |
31 3:0,

A%me:'f;afm dePaisef
| dos Gur &w (R EH
' Rua Olga Demétd
!‘da igeheiras - {m? 3593 ?@*&2
| , Joan Men.waﬂe-z' 16t




11/08/2023, 10:09 Banco do Brasil -

G338111000526865013
Transagbes Pendentes 11/08/2023 10:09:23
DOC ou TED Eletrénico
Debitado i
Agéncia 2220-9
Conta corrente 58360-X ASSOCIACAO P AS M REGIAO
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Agéncia (sem DV) 607 JOAC MONLEVADE

Conta corrente (com

ov) 8610912998

CPF 008.323.316-43

Nome favorecido VANETE APARECIDA GOMES
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  81.101

Valor 750,00

Destinagdo 0

Data transferéncia 11/08/2023
"C" - CPF/CNPJ

diferente
Autenticacéo SISBB  OFBEC1AA4380390C
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES 11/08/2023 09:57:13

JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES 11/08/2023 10:09:23

Transagéo efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES.

https://a utoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autqatendimentoﬁndex.htm|7v=2. 13.2#/template/~2Fpendencias~2F GTPY.bb%3FdisponivelCelular=sim  1/1



MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 46
Série: E
Data Emiss&o: 31/07/2023
NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E ¥ =
i Certificagéo: 55071-5D225
DADOS DO PRESTADOR
Nome/Razéo Social: VANETE APARECIDA GOMES
Nome Fantasia: VANETE
CNPJ/CPF: 008.323.316-43 Insc. Municipal: 0083 Insc. Estadual:
Enderego: AV CANDIDO DIAS N°: 1431
Bairro: LOANDA Compl.: CASA
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35931-011
| E-mail:_vanetecontabli@gmall.com Telefone: 31988268465
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:
Endereco: RUA OLGA DEMETRIO NS AT
Bairro: MANGABEIRAS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-182
E-mail: apasmon.jm@gmail.com Telefone: 3138528887
DISCRIMINACAO DO SERVICO
PRESTACAO DE SERVICOS DE AUXILIAR DE ESCRITORIO ADMINISTRATIVO FINANCEIRO,REFERENTE AO MES DE
JULHO/2023 i
i
Item t T Tributével| Qtde.| VI. Unitario RS Total R$
SERVICOS PRESTADOS Sim 1,00 750,0000 750,00
Fes b, TR S A TG M Y VR I
Valor Tributéavel: Valor nao Tributével:
RS 750,00 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 750,00
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 750,00 2,0000% R$ 15,00
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Qutras Retengoes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: federais R$ 0,00 RS 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LIQUIDO DA NOTAI RS 750,00
O
17.19 - Contabilidade, inclusive servigos técnicos e auxiliares.
ca |
Més de Competéncia: 07/2023 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADEMG Dt 31/07/2023 00:00:00
Recolhimento: Sem Retencdo Tributagdo: Tributagdo por Faturamento (Varidvel) Competéncia:
CNAE:
Observacdes:
g
‘Q contetido deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor.
|_Impresso em: 31/07/2023 as 10:12:43
Recebi(emos) de: VANETE APARECIDA GOMES NOTA FISCAL DE SERVICOS ELET ICA 0 “
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrdnica. Numero: 46 b P As - ‘h
/ J Certificagéo
Data Assinatura do Recebedor 55071-5D225

T—es\nat




\dentificagdo do Contribuinte: Cédigo | Tributo Valor
VANETE APARECIDA GOMES
CNPJ: 00832331643 ! 1 ISSQN 15.00
AV CANDIDO DIAS, 1431 - LOANDA
JOAO MONLEVADE - MG 35931011

Guia Prestador
Observagao: Referéncia: 712023
Pagével somente nas agéncias bancérias do Banco do Brasil, Siccob CREDIMEPE, Valor Tributo :  15.00
Banco Mercantil do Brasil, Lotéricas e Correios.
. Outros 10.97
¥ G Acréscimos:
Nao receber apos 21/08/2023. rotal: ba 57
Ano Més PriTot Vendi Venci Numero Guia Sea.
original do boleto
2023 7 17 21/08/2023 31/07/2023 | 21/08/2023 | 00000000010183741 1 Sub To 15.00
Multa 0.00
81630000000-6 25972285202-9 30821000000-3 000101637411 (e 0.00
1 (] Correcso 0.00
l i Tarifa 10.97
Total a Recolher: 25.97

Autenticagio Mecsnic2 Via do Banco

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE .

7 aNF ;2\‘
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDAL, -~ “ 4 )
«)
ah
v 3 f:: 3 i
DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DO IMPOSTO SOBR RVICOS - PEE;QTADOR
s
“\ =1
inseriggo Municipal CNPJ/ CPF Periodo Incidéncia \ i original \ i do boleto Vaor do Imposto
0083 008.323.31643 JULHO/2023 g 21/08/2023 21/08/2023 15.00
Sacado Documento Comegéo Moneténa
VANETE APARECIDA GOMES 3 00000000010163741 0.00
e Valor Tributa: 1500 |Muta dos
AV CANDIDO DIAS, 1431 - LOANDA Outros 10.97 o g
35931-011 JOAO MONLEVADE - MG Acréscimos: Total do Documento
Toral: 2507 | 25:97
Certificacic Tipo de Guia
81630000000259722852023082100000000010163741 Prestador - 0 - Normal

——__—___——___—_—_—_—_———_—_—"___————-———_—_‘
| Notas Fiscais ndo Retidas na Fonte

Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razao Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |1 TOTAL: 750.00 0.00 750.00 15.00

o e i B T T e AR R O R T
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Raz#o Social Data Valor NF | Dedugéo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:

Notas Fiscais com Outras Formas de Recolhimentos (DAS; Carné; Isento; imune)

Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razao Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:

Notas Fiscais Canceladas

Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razao Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. AI&. Imposto

QTD NOTAS: |0 ! TOTAL: ‘&/’\
¢ v, > cai |

Impresso em: 31/07/2023 as 10:13:02 -Pégina 1de1

Assinatura
e p
N©




31/07/2023, 10:54 inte_rnet::::Banki_ng....cALXA

CAIXA

2a Via - Comprovante de pagamento de tributos do governc
Via Internet Banking CAIXA

|
T
|
|

Nome: VANETE APARECIDA GOMES

Conta de débito: 607 / 1288 / 000861091299-8

Representagdo numérica do codigo de barras:

816300000006 259722852029 308210000003 000101633741

Convénio: PM DE JOAO MONLEVADE-MG

Valor: 25,97

Identificagdo da operags: GUIA DE 1S5 !
Data de débito: 31/07/2023

Data/hora da operagdo: 31/07/2023

Cédigo da oﬁeragio: 64162043
Chave de seguranca: X77RM98MENLF94XU

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
uvidoria: 0800 725 7474
6 CAIXA: 0800 104 0 104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_tributos.processa



APAS — MON - Associaciio de Pais e Ai dos Surdos de Monlevade e Regido

Junta da Saide Auditiva Microrregional
.Fundada em 06 / 05 / 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79
.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 2 Federaciio Nacional de Educacio e Integracio 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

VANETE APARECIDA GOMES

Estado Civil: solteira

Carteira de Identidade: CRC MG-072017/0-3-MG

Enderego: Av. Candido Dias,1431 — CEP 35931-011, Bairro Loanda, Jodo Monlevade/MG
VIGENCIA DO CONTRATO: 01/07/2023 a 31/12/2024

Dias: Segunda a Sexta-feira - 20 (vinte) horas semanais.

i .

| |
RECURSO FINANCEIRO: TERMO DE COLABORACAO 01/2023 | PSE/FNAS Parceria: Prefeitura Municipal de Jodo
Monlevade/Secretaria Municipal de Assisténcia Sogial.

|

RELA}TORIO DE ATIVIDADES
Més:Julho de 2023
i

|
Foi realizado servigos de auxiliar de escritério, administrativo e financeiros tais como:

-Lancamento de Caixa Didrio financeiro;
-Controle de Caixa interno; 1
-Elaborac3o de planilhas para prestagdo de contas ao Conselho Fiscal da entidade;
-Atendimento ao Publico. 3 .
-Controle, langamentos e confirmagdo de atendim'Fntos no sistema CISMEPI;
-Recibos; arquivamentos e cépias de impressora;
-Controle Bancério; ,

~ -Controle de Folha de ponto e banco de horas :
-Controle, langamentos e confirmagdo de atendimentos no sistema SUS

[
|
|
|

/ﬂ; @M 54;7/{4. W? P

VANETE APARECIDA GORIES 7N
o N el Te Ay T e Pt
e rtiga Pires (‘5} Sl
o45-MON Q0
prasid b\ \ 2 //{

| fite 2

Y ?%) O o J
| IRGINI PIRES
| Plesigerite da APAS-MON i

‘Jodo Monlevade, 31 de Julho 2023

Enderec¢o: Rua. Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Jodo Monlevade - MG
Telefax: 031- 3852-8788) - Email: Apasmon.jm@gmail.com



APAS — MON - Associ
Junta da Saide Auditiva Microrregional
.Fundada em 06/ 05/ 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79
.Registrada em Cartério em 26 /01 /2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
1 APAS - MON .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 ¢ Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada A Federaciio Nacional de Educacio e Integracio 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 Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

_Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-79

.C acional de Assisténcia Social

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: APAS- MON, Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido, com sede e foro na Rua
Olga Demétria, n2 17, Bairro Mangabeiras, CEP 35930-192, no Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ sob o n?
04.280.580/0001-79.

CONTRATADA: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA, de nacionalidade Brasileira, de Estado Civil, casada, Carteira
de Identidade de n® MG 14.740.822 SSP/MG, com enderego na Rua Sao Januario,118-Bairro Ernestina Graciana — CEP
35931-081, cidade Jodo Monlevade, Estado de Minas Gerais.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente contrato de prestagdo de servico
de prazo determinado, que se regerd pelas clausulas seguintes e pelas condigdes descritas no presente.

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO, a prestagdo de servigos, tais como: Auxiliar de Servigos Gerais;
limpeza do ambiente e organizagdo do espago para a realizagdo de atendimentos ao publico, oficinas, entre outros
inerentes 3 fungio; CONTRATADA, nas dependéncias da sede da APAS-MON, para o Programa Presta¢do de Servico
Especial.

Paragrafo Unico — Os servigos relativos a sua funcdo s3o inerentes 3 CONTRATANTE, portanto, ndo podera
transferir sua responsabilidade na execugdo para outrem que n3o esteja previamente contratado.

1) DA EXECUCAO DE SERVICOS

7 Clausula 22- A jornada de trabalho terd inicio em 01 de julho de 2023 (dois mil e vinte e trés) e sua finalizagdo em

" 31 de dezembro de 2024 (dois mil e vinte e quatro), e consistira em 08 (oito) horas por dia sendo 02 vezes ao més,
totalizando 16 (dezesseis) horas mensais, sendo pagos com recurso financeiro do Fundo Nacional de Assisténcia Social
— FNAS para atendimento ao Programa Protecdo Social Especial — PSE; pela Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade —
PMJM e Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Jodo Monlevade.

2) DA REMUNERAGAO

Clausula 32 - A CONTRATANTE pagara ao CONTRATADO, o valor de RS 125,00 (cento e vinte e cinco reais) no
periodo de 08 (oito) horas/dia, totalizando 16 (dezesseis) horas mensais, distribuidos no dia, horério e valor, SENDO:
02(duas) vezes por més, no valor total mensal de R$ 250,00 (duzentos e cinquenta reais), em conformidade com as
partes interessadas.

3) DADURAGAO .

Clausula 42 - O presente contrato tera vigéncia contada a partir de 01 de julhg’de 2023/a/3%de dezembro de
2024.

4) DARESCISAO APAS-MON

Endereco: Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Jodo Monlevade - MG
Telefone: 031- 3852-8788 -  Email: apasmon.jm@gmail.com
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Cotacdo de Pregos

ASSINATURA/CARIMBO : NOME: &.B\:. G %&((D o glo— Mu%u\ \Xus\:wv,&»\
TELEFONE: & : WW%W\QM && Data: w Q\ Q \ wa validade: =0 m/ﬂ?f

Valor Total / referéncia

S 50D, 00

DESCRICAO

16 HORAS MENSAIS
DE SERVICOS DE AUXILIAR SERVICOS GERAIS (limpeza do ambiente,

organizagdo do espago para realizagdo de atendimento ao piblico e
oficinas, entre outros inerentes na APAS-MON

*precos/valores previamente serdo apurados em 3 cotages com os fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 - Jodo Monlevade ~ MG - Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com



A
%S‘\(?) Associagio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
AN

Periodo: 01/07/2023 a 31/07/2023

TC 01/2023

[Empregador(a)ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
Nome: APAS-MON |CNPJ:04.280.580.0001/79

Prestador:

MIRANDA

Nome: EUNICE APARECIDA DA SILVA

CPF: 064.142.606-22

RECURSO FINANCEIRO: FNAS/PSE

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

QUINTA FEIRA - 07:00 as 11:00 horas

12:00 as 16:00 horas
Dia |Entrada |Iniciodo |Fimdo  |Saida Hora Assinatura do prestador
Intervalo |Intervalo ‘ Extra
3
4 i
5 ' ? i
6 [0:p0 [X:00 Un 00 |lhisal | unile B o Sere motn,
7

11

- 12

13 164Hh5

12, 00

{600

. M'C,L/J{a Lo Mv» Al L

14

17

T30

18

19

20

21

24

25

26

27

28

31




11/08/2023, 10:10

Banco do Brasil

Transagéo efetuada com sucesso.

G338111000526865017
Transagoes Pendentes 11/08/2023 10:10:22
DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Ageéncia 2220-9
Conta corrente 58360-X ASSOCIACAO PAS M REGIAOC
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia (sem DV) 607 JOAD MONLEVADE
Conta corrente (com
ov) 540635
CPF 064.142.606-22
Nome favorecido EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  81.102
Valor 250,00
Destinagéo 0
Data transferéncia 11/08/2023
"C" - CPF/CNPJ
—. diferente
Autenticagio SISBB ~ E81DA7D74EB5B260
Assinada por JD830486 VIRGINIA LIMA PIRES 11/08/2023 09:58:10
JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES 11/08/2023 10:10:22

Transacgéo efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOME’SI

"l \\

551 %aiu’ra

N7

S—

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.1 3.Z#ltémplate/~2Fpendencias-—ZFGTPY. bb%3FdisponivelCelular=sim

11



“Numero da Nota riscail

Impresso em: 31/07/2023 as 16:10:10

O contetido deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do,

ISSOf.

MUNICIPIO DE JOAC MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 53
! Série: E
Data Emissao: 31/07/2023
NOTA FISCAL AVULSA DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E &
S ertificagdo: 69A5E-F198B
DADOS DO E&ﬂ&gﬂ
Nome/Razao Social: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA
Nome Fantasia: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA
CNPJ/CPF: 064.142.606-22 Insc. Municipal: 06414 Insc. Estadual:
Enderego: RUA SAO JOAO JANUARIO N°: 118
Bairro: ENESTINA GRACIANA Compl.: CASA
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35981-081
E-mail: [omellsongjlvasmmall.com Telefone: 31983886299
O R
Nome/Razao Social: ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/CPF: 04.280.580/0001-79 s Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual:
Endereco: RUA OLGA DEMETRIO e 3
Bairro: MANGABEIRAS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-192
E-mail: apas.mon@oi.com.br Telefone: 3138528887
DISCRMINAQXO DO SERVIGO
PRESTACAO DE SERVICOS GERAS - REFERENTE AO MES DE JULHO/2023
: LS
Item - Tributavel] Qtde.| V1. Unitario R$ Total R$
SERVIGOS PRESTADOS Sim 1,00 250,0000 250,00
Valor Tributavel: Valor ndo Tributavel:
RS 250,00 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 250,00
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliquota: Valor do I1SS:
R$ 100,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 150,00 5,0000% R$ 7,50
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Qutras Retengodes:
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LiQUIDO DA NQTAl R$ 250,00
17.05 - Fomecimento de mao-de-aobra, mesmo em carater temporario, inclusive de empregados ou trabalhadores, avulsos ou temporarios, contratados pelo
prestador de servico.
Més de Competéncia: 07/2023 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADE/MG Dt 31/07/2023 00:00:00. 4.
Recolhimento: Sem Retengao Tributagdo: Tributacdo por Faturamento {Varidvel) Competéncia: 7 ,,/ o,
o A %
CNAE: JMOW
Observagdes:

_————————————————-}.

/ /

Data

Recebi(emos) de: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servicos Eletrorica.

Assinatura do Recebedor

Numero: 53

Certificagéo
B9ASE-F198B

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONiZuT/



MUNICIPI® DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DO IMPOSTO SOBRE SERVIGOS - PRESTADOR

Inscrigao Municipal

CNPJ | CPF

Periodo original do boleto Valor do imposto
06414 064.142.606-22 JULHO/2023 21/08/2023 21/08/2023 7.50
Sacado Documento Corregao Monetaria
EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA 00000000010163746 | 0.00
Eperes i Valor Tributo: 750 | M2 e
RUA SAO JOAO JANUARIO, 118 - ENESTINA GRACIANA % A 000
35081-081 JOAO MONLEVADE - MG Acréscimos: Total do Documento
Total: 147 | 1847
Certificagdo Tipa de Guia
816200000001847228520230821 000000000101637$ Prestador - 0 - Normal
'\; N ;ﬁs Fiscais ndo Retidas na Fonte
- e e
Nota Fiscal | CNPJ/CPF \WI Data | Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |1 TOTAL: 250.00 100.00 150.00 7.50
Notas Fiscais Retidas na Fonte
Nota Fiscal CNPJ / CPF Razao Social Data valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscais com Outras Formas de Recolhimentos (DAS; Carné; Isento; imune)
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razao §ocli Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 o TOTAL:
Notas Fiscals Canceladas
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugéo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
icha de Comp 3
impresso em: 31/07/2023 as 16:10:36 Pégina 1 de 1
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APAS — MON - Associaciio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

e Saide Auditiva Microrregional

.Fundada em 06 / 05 / 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79

.Registrada em Cartério em 26 / 01 /2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001
APAS - MON Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
| 3 _Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004 ;
.Filiada a Federaciio Nacional de Educacdo 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 Piblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
_Utilidade Piblica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
_Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-79
.CEBAS — Portaria 168/2020/Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social '1

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO

IDENTIFICAGAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: APAS- MON, Associagéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido, com sede
e foro na Rua Olga Demétria, n° 17, Bairro Mangabeiras, CEP 35930-192, no Estado de Minas Gerais, inscrito
no CNPJ sob o n° 04.280.580/0001-79.

CONTRATADA: Fabiola Martins Santos, de nacionalidade Brasileira, de Estado Civil casada, CRESS 30688
6° regido, Carteira de Identidade de n° MG 13.555 377-SSP/MG, do CPF de n° 039.226.226-66, com endereco
na Rua Nova York n° 1218, Bairro Novo Cruzeiro, CEP 35931-130, cidade Jodo Monlevade, Estado de Minas
Gerais.

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente contrato de
prestacdo de servico de prazo determinado, que se regerad pelas clausulas seguintes e pelas
condigdes descritas no presente.

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO, a prestacéo de servigos de Assistente Social,
relativos & sua fungdo, tais como: Executar tarefas como Assistente Social, sendo PRIORIDADE, o
atendimento aos usuarios tais como: acompanhamentos de BPC e Passe Livre para os deficientes auditivos
e seus familiares; avaliagéo social; relatério social; desenvolvimento e implantag&o de projetos sociais; visitas
domiciliares presenciais e/ou online; atendimento com abordagem por telefone; participar e representar a

APAS-MON em reunides dos Conselhos inerentes e suas conferéncias, quando necessario e/ou solicitado,
podendo a agenda ser remanejada e justificada; acompanhamento de certiddes e certificagdes da 0sC
(Organizagéo da Sociedade Civil) — APAS-MON; entre outros inerentes a fungéo; CONTRATADA, nas
dependéncias da sede da APAS-MON, para o Programa Prestagéo de Servico Especial; recurso através de
repasse financeiro do Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS através da Prefeitura Municipal de Jo&o
Monlevade — PMJM e Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Joéo Monlevade — TC.01/2021.

Paragrafo Primeiro — Os servicos relativos a fungao s&o inerentes 8 CONTRATANTE, portanto,
n&o podera transferir sua responsabilidade na execugao para outrem que ndo esteja previamente contratado.
Paragrafo Segundo — A contratante prestara relatorios mensais pelo servigo realizado, relativos a

fungao referente ao OBJETO, conforme a demanda da entidade que, sera contabilizado como cumprime
de meta, incluindo os servigos internos e externos, realizados nas dependéncias da OSC, ou fora dela
conforme a Clausula 12 (primeira) deste contrato.

2) DA EXECUGAO DE SERVICOS

Clausula 2°- A jornada de trabalho tera inicio em 01 (UM ) de julho de 2023 (dois mil e vinte e trés) e 2 No
finalizagdo em 31 (trinta € um) de dezembro de 2024 (dois mil e vinte e quatro), e consistira em 04 (quatro) -
horas semanais, totalizando 16 (dezesseis) horas mensais, sendo pagos com recurso financeiro do Fundo
Nacional de Assisténcia Social - FNAS/PMJM, para atendimento ao Programa Protegéo Social Especial -
PSE-FNAS/PMJM através da Prefeitura Municipal de Jo&o Monlevade/Secretaria Municipaf de Assisténcia

Social de Jodo Monlevade.
s

Enderego: Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Jodio Monlevade —- MG
Telefone: 031- 3852-8788 -  email: apasmon.jm@gmail.com
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APAS — MON - Associagiio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
Saide Auditiva Microrregional
_Fundada em 06 / 05 / 2000 CNPJ: 04.280.580/0001-79
.Registrada em Cartério em 26/01 /2001

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

L _Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
| APAS - MON = ’ 4

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

_Filiada a Federagdio Nacional de Educagiio e Integragio dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002 l

.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n® 7 1010.002122/2006-63 em 19/12/2006
_Utilidade Piiblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002
_Utilidade Piablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004
_Utilidade Piblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-79
.CEBAS — Portaria 168/2020/Ministério da

3) DA REMUNERAGAO

Clausula 3% - A CONTRATANTE pagara ao CONTRATADO o valor de R$ 500,00 (quinhentos reais) em
conformidade com as partes interessadas.

Paragrafo Primeiro: Despesas fiscais elou tributérias inerentes & execugao dos servigos ficaréo a

responsabilidade do contratado.

4) DA DURAGAO

Clausula 42 - O presente contrato tera vigéncia contratada a partir 01(um) de julho de 2023 (dois mil
e vinte e trés) a 31 (trinta e um) de dezembro de 2024 (dois mil e vinte e quatro).

5) DA RESCISAO

Clausula 52 - E assegurado as partes a rescisdo do presente contrato antes do término do prazo,
devendo, entretanto, comunicar & outra parte com antecedéncia minima de (30) trinta dias.

6) CONDICOES GERAIS

Clausula 6* — A CONTRATADA compromete-se a cumprir as normas e 0 regulamento da Entidade.

Clausula 7° - O presente contrato ndo cria vinculo de natureza trabalhista ou previdenciaria entre as

partes.

Clausula 82 — O presente instrumento passa a valer a partir da assinatura pelas partes.

7) DO FORO

Por estarem, assim justos e contratados, firman o presente instrumento para um s6 efeito.

b

Associagdio de Pais e Amigos : iresV
dos Surdos de lonlevacs & Re Presidente da APAS-MON
Rua O'ga Demétria, 17 € Moot adinb Soames
naaheiras - CEP 35.930-182 E Fabiola Martins Santos - CRESS 30.688 6° regiao
5 : % \ C.1.MG 13.555.377-SSP/MG - CPF 039.226.226-66
Joko WocgypdofiGh—
Dymde- /40/{/1&6«&(& W cpr: 0% 343 34é-43

f,&)nn %/mhoh (Q\/)mgrm/cp a?})\ CPF: 153‘29 ZZ 'lQ 1 6 20

Jodo Monlevade, 01 de julho de 2023.

Endereco: Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 — Joiio Monlevade — MG
Telefone: 031- 3852-8788 -  email: apasmon.jm@gmail.com

Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social




ia Aparecida da Silva Ferreira
Cﬂﬂ% Soclal
14901
Cotagéo de Pregos 764.727.106-78

ASSINATURA/CARIMBO: NOME

reeronelT) AXEA SH96T 0ataZD O QO DD validade:

DESCRIGAO Valor Total / referéncia

16 HORAS MENSAIS Q‘B o) 2)(0 (QQ

DE SERVIGOS DE ASSISTENTE SOCIAL, na APAS-MON

*Pregos/Valores previamente seréo apurados em 3 cotagdes com 0s fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 ~ Mangabeiras - CEP: 35930-192 - Jo&o Monlevade - MG - Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com




Cotacdo de Pregos

ASSINATURA/CARIMBO : NOME: M

TELEFONE: B - &sm QN\ @F@W Data: UO -06- a“mom\ 3 validade: N .O &m@b.

DESCRICAO Valor Total / referéncia

16 HORAS MENSAIS L@ u @. 8

DE SERVICOS DE ASSISTENTE SOCIAL, n@ APAS-MON

*Pregos/valores previamente serdo apurados em 3 cotages com os fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 - Jodo Monlevade — MG - Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com



L)

bkl e Fabiola Martins Santos
Assistente Social

¢ X 4 CRESS/MG 30688
ASSINATURA/CARIMBO : NOME: dde.  paalimsn  Damses 039.226.226-86
TELEFONE: (31) 3565 3-3367 Data: 30 .06 oD validede: 30 oS

DESCRICAO Valor Total / referéncia

16 HORAS MENSAIS 500,00 {9 mf@é&% Racs )
DE SERVICOS DE ASSISTENTE SOCIAL, na APAS-MON

*Precos/valores previamente serdo apurados em 3 cotages com os fornecedores.

Rua Olga Demétria, 17 — Mangabeiras — CEP: 35930-192 - Jodo Monlevade — MG - Telefone: 031- 3852-8788 - Email: apasmon.jm@gmail.com
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Periodo: 01/07/2023 a 31/07/2023 TC 01/2023

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

Nome: APAS-MON |CNPJ:04.280.580.0001/79
Prestador:
Nome: FABIOLA MARTINS SANTOS CPF: 039.226.226-66
CRESS/MG 30688 - CONSELHO REGIONAL DE
SERVICO SOCIAL
Dia |Entrada |Iniciodo |Fim do Saida Hora Assinatura do prestador

Intervalo |Intervalo

103 Wou | L. Sellale tnadin,  Samde,
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31

Sani
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tente Social
ASS\Sss'M(B 30688 A PA S M 0
039.226.226-66
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11/08/2023, 10:12 Banco do Brasil
G338111000526865020
Transagdes Pendentes 11/08/2023 10:12:06
DOC ou TED Eletrénico !
by : i
Agéncia 2220-9
Conta corrente 58360-X ASSQCIACAO P AS M REGIAQ
Creditado
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL ‘
Agéncia (sem DV) 607 JOAD MONLEVADE
Conta corrente (com
%) 483593
CPF 039.226.226-66
Nome favorecido FABIOLA MARTINS SANTOS
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento  81.103
Valor 500,00
Destinagdo 0
Data transferéncia 11/08/2023
"C" - CPF/CNPJ
diferente
Autenticacdo SISBB  DC2F87382C610656
Assinada por JD830486 VIRGINIA LIMA PIRES 11/08/2023 10:03:21
JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES il 11/08/2023 10:12:08

| H " i

Transag#o efetuada com sucesso. ) ! !

Transacao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=2.1 3.2#/template/~2Fpendencias~2FGTPY.bb%3FdisponivelCelular=sim



MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 11
Série: E
Data Emissdo: 28/07/2023
NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGCOS ELETRONICA - NFS-E e,
ADL 1 e < Certificagdo: ODC5C-AEE96
Nome/Razédo Social: FABIOLA MARTINS SANTOS
Nome Fantasia:
CNPJ/CPF: 039.226.226-66 Insc. Municipal: 39226 Insc. Estadual:
Endereco: RUA NOVA YORK N 1218
Bairro: NOVO CRUZEIRO Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35931-130
E-mail: _fabiolaseguranca@yahoo.com.br e Telefone: 3186573367
R
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
Bairro: MANGABEIRAS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-192
E-mail: apasmonjm@gmail.com Telefone:
DISCRIMNA(;XO DO SERVIGO
PRESTAGAO DE SERVICOS DE ASSISTENCIA SOCIAL REFERENTE AO MES DE JULHO/2023
TERMO DE COLABORAGAO 01/2023
item Tributivel| Qtde.| VI. Unitario R$ Total R$
SERVICOS PRESTADOS Sim 1,00 500,0000 500,00
Valor Tributavel: Valor ndo Tributével:
R$ 500,00 R$ 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 500,00
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Célculo: Aliguota: Valor do ISS:
R$ 200,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 300,00 5,0000% R$ 15,00
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retencdes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0/00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais RS 0,00 I VALOR LIQUIDO DA ﬂOTAI R$ 500,00
N
B 3
27.01 - Servigos de assisténcia social. / / a’ "
o]
Més de Competéncia: 07/2023 Local do Recolhimento: JOAQ MONLEVADE/MG Dt 28/07/2023 00:00:00
Recolhimento: Sem Retengéo Tributagdo: ~ Tributagdo por Faturamento (Variavel) Competéncia:
CNAE: -
‘ sin
O conteudo deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do émissor.
Impresso em: 01/08/2023 as 09:09:29
e e T e e e e e e e e e e T —————— N
Recebi(emos) de: FABIOLA MARTINS SANTOS NOTA FISCAL DE SERVICOSM
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrdnica. Numero: 11
/ / Certificagéo
Data Assinatura do Recebedor 0DCS5C-AEE96




|dentificacio do Contribuinte: Cédigo | Tributo Valor

FABIOLA MARTINS SANTOS
CNPJ: 03922622666 2 ISSQN 15.00
RUA NOVA YORK, 1218 - NOVO CRUZEIRO
JOAO MONLEVADE - MG 35931130

Guia Prestador
Observagao: Referéncia: 712023
Pagavel somente nas agéncias bancérias do Banco do Brasil, Siccob CREDIMEPE, \Valor Tributo :  15.00
Banco Mercantil do Brasil, Lotéricas e Correios.
Outros 10.97
Acréscimos:
Nao receber apés 21/08/2023.
‘ Total: 2597
Ano Més Pr/Tot Vencimento Emissdo Vencimento Namero Guia Seq.
original do boleto
2023 7 10 21/08/2023 28/07/2023 | 21/08/2023 00000000010163733 2 Sub Total 15.00

Multa 0.00
02-9 30821000000-3 00010163733-8 v o

T ——

Autenticacdo Mecanica Via do Banco

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

DOCUMENTO DE ARRECADACAO DO IMPOSTO SOBRE SERVIGOS - PRESTADOR

Inscrigéo Municipal CNPJ/ CPF Periodo Incidéncia Vencimento original Vencimento do boleto Valor do Imposto

39226 039.226.226-66 JULHO/2023 21/08/2023 21/08/2023 15.00
Sacado Documento Corregao Monetaria

FABIOLA MARTINS SANTOS 00000000010163733 0.00
Enderego Valor Tributo: 15.00 |Muta oS
RUA NOVA YORK, 1218 - NOVO CRUZEIRO e o L 0.00
25931-130 JOAO MONLEVADE - MG Acréscimos: " [Total do Documento

Total: 25.97 25.97
Cenrtificagao Tipo de Guia
81 6000000002597228520230821 00000000010163733 Prestador - 0 - Normal

Notas Fiscais ndo Retidas na Fonte

Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. Alig. | Imposto

QTD NOTAS:

-

TOTAL: 500.00 200.00 300.00 15.00

Notas Fiscais Retidas na Fonte

Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razio Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Aligq. | 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 | Dedugdo | Bs Calc. Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:

Notas Fiscais Canceladas

Nota Fiscal CNPJ / CPF Razao Sociai Data Valor NF | Dedugéc | Bs Cale. | Alig. | Imposto

QTD NOTAS: |0 TOTAL:

Impresso em: 28/07/2023 as 13:42:33 1de1




Comprovante de pagamento de
IPTU/1SS/T.L.FL/T.F.A./T.F.E.

CAI'.A

Valor Data
R$ 25’97 28/07/23

13:59

e Operagéo realizada com sucessol

Dados do Pagamento

Cédigo de barras

816000000009259722852029308210
000003000101637338

Conta de débiio
00607 | 1288 | 000769021815-7

Convénio
PM DE JOAD MONL:':VADE

Valor
25,97

Data de vencimento
21/08/2023 .

identificacdo da operagdo
MES DE JULHO

Data de débite
28/07/2023

Cédigo da operagdo
70718307

Chave de seguranca
7THWWTWS67HOPOILEY

(1) Vocé poderé consultar fuluramente esso e oulras
transacdes no meny de consultas

Em caso de dovidas entre em contato através dos nossos
canais de atendimento, e informe o ID da transacGo
presente neste comprovante.

Ale CAIXA: 4004 Q104 (Capitais = reg. metropolitanas)
Als CAIXA: 0800 104 O 104 {Demais regices)
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 728 7474




C@ Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
3 | CNPJ: 04.280.580/0001-79
X7/ s

APAS - MON

RELATORIO DE ATIVIDADES DA ASSISTENTE SOCIAL

ASSISTENTE SOCIAL: Fabiola Martins Santos
REGISTRO: CRESS/MG 30688

REFERENTE AO MES: Julho ANO: 2023
PERIODO DE EXECUGAOQ: 4h semanais , total de 16h mensais

DESCRICAO DO SERVIGO: Prestar servigos de assisténcia social aos usuarios da instituicao
APASMON, com acolhimento, orientagdes, escuta qualificada, encaminhamentos conforme
demandas sociais de carater individual e/ou familiar, com a miss&o de garantir os direitos
constitucionais e qualidade de vida dos surdos e/ ou deficientes auditivos e de seus familiares.

OBJETIVO: Garantir e defender os direitos sociais dos usuarios e familiares, viabilizar melhorias e
qualidade de vida, autonomia, fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, contribuir para
o enfrentamento das desigualdades sociais, na prevengéo de situagoes de riscos e de
vulnerabilidade social. :

PUBLICO ALVO: Usuarios cadastrados na APASMON- Associagao de Pais e amigos dos surdos
de Monlevade e Regiéo, portadores de deficiéncia auditiva e seus familiares.

PLANILHA DE ATENDIMENTOS

DATA HORARIO ', WUSUARIOS ASSUNTO

Atendimento para orientagdes

04/07/2023 08:00 I José Carlos Marques t5bre 6 BAC.

Atendimento para Orientacdes

04/07/2023 08:30 Sebastido do Carmo . i
assistenciais.
Atendimento e encaminhamento
04/07/2023 09:00 Maria Aparecida de Souza ; : o e
f para unidade de satde Policlinica.
Atendi t ientacd
04/07/2023 09:30 Fabiano Santos Cota ShalnEMo P oS

assistenciais.

Assistente Socia

\ //
| /APAS-MON &
{—‘W] Fab Martins Sa a H

. Adsina vera C§3gSZS/MG 30688
\ . 226.226-66
2

\\ > NC_)



Atendimento para acompanhar o
requerimento do BPCe

04/07/2023 10:00 Silvénia de Jesus Almerindo : :
| encaminhamento para Secretaria
Municipal de assisténcia Social.
Atendimento para acompanhar o
11/07/2023 08:00 Regina Célia Moura requerimento do Passe inter
estadual.
Atendimento e acolhimento para
11/07/2023 09:00 Geraldo Luzia Vitalino l 7 ¢ i3 :
orientacdes assistenciais.
Atendi t ientagd
11/07/2023 09:30 Moises Moreira dos Santos e 9 para. qr:en SR
; assistenciais.
‘ Atendimento pa ientacoes
11/07/2023 10:20 Neuza Assis dos Santos R
! assistenciais.
plor il A
18/07/2023 08:30 Edmilson Venancio R
assistenciais.
Atendimento para acompanhar o
18/07/2023 09:00 Maria Aparecida de Souza processo de requerimento do passe
inter estatual.
Nittania Marha Perdlra Atendimento e encaminhamento
25/07/2023 09:30 para o posto de identificagdo de
Vasconcellos T
Jodo Monlevade.
Atendimento para acompanhar o
25/07/2023 10;00 processo de requerimento do passe

Maria Aparecida de Souza

inter estatual.

TOTAL DE ATENDIMENTOS / MES 13| usudrios

OBS: A ASSOCIAGAO MANTEM TODA DOCUMENTAGAO DEVIDAMENTE PREENCHIDA COM ACOMPANHAMENTO

(ANAMNESE) E CADASTRO ATUALIZADO PARA TODOS USUARIOS.

Rua Olga Demétrio, 17 - B. Mangabeiras -Jt?ao Monlevade - MG Tel: 31 3852- 8788

dawD"’
Fabiola Martins Santos
Assistente Social
CRESS/MG 30688
039.226.226-66

,-—.

AS® MON

{;) P4

o
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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 Cart6rio 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 Integragéo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.0021 22/2006-63 em 19/12/2006
_Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/1 1/2002

‘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

.CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

ANEXO IV

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS
APRESENTADOS NA PRESTACAO DE CONTAS

DECLARAGCAO

Eu, VIRGINIA LIMA PIRES, Presidente da Associagao de Pais e Amigos dos Surdos
de Monlevade e Regido, inscrita no CPF sob o n° 328.083726-04, DECLARO, para
os devidos fins e sob penas da lei, que a Organizagéo da Sociedade Civil mantera
em seu arquivo os documentos originais que compdem a prestagdo de contas da
parceria referente ao Termo de Colaboragéo n° 01/2023.

D il

| 04.280.580/0001-7+,
Jodo Monlevade, 14 de agosto de 2023. ; Assaciacio do Pais e Amicios
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APAS - MON Associacdo 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 Federagado Nacional de Educagéo e Integragéo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 2/1 0/2002
.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 Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74
.CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

ANEXO V

DECLARAGAO DO CONTADOR RESPONSAVEL PELA ORGANIZAGAO DA
SOCIEDADE CIVIL

DECLARAGAO

VIRGINIA LIMA PIRES, Presidente da ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS
SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO, inscrita no CPF sob o n° 328.083726-04,
DECLARO, para os devidos fins e sob penas da lei, que (DOMINGOS SAVIO DE
VASCONCELOS), inscrito no CPF sob o n® 279.794.156-04, CRC n° MG-035701/0-
0, é o contador responsavel pela referida Organizagéo da Sociedade Civil e que seu
registro esta regular junto ao Conselho Regional de Contabilidade, conforme cépia

anexa.

Jodo Monlevade, 14 de agosto de 2023.

Escritorio de Contabiliade Lider Lida.
Rua Fern@ie Dias, n® 303 - 8° Andat
180 - Joav Wionlevade - MG

Assinatura do presidente da OSC

i A
Obs.: anexar a esta declaragao comprovante de regularidade dé Qéﬂg'goq b‘é
$S0CIagd0

E J:L';fa
L0 8 G 9

in Bat
’ -
- :-‘L & - Y

Conselho Regional de Contabilidade

R’Ja b;“é' | i
‘ Mangabeiras - CEP 35.930-182 |
. Jodo Monlevade - MG ..
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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

Gl -

NOME.......c.ccceeent - DOMINGOS SAVIO DE VASCONCELOS
REGISTRO.......... : MG-035701/0-0
‘ CATEGORIA........ - TECNICO EM CONTABILIDADE
lEPF ..................... Rt - 5 i j

A presente CERTIDAO n3o quita nem invalida quaisquer débitos ou infragbes 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 & respectiva agédo penal.

Emissdo: MINAS GERAIS, 03/08/2023 as 10:52:38.
Valido até: 01/11/2023.
Cédigo de Controle: 962561.

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

éscrﬂério 2 Contabilitade Lider Ltda.

Rua Fernao Dias, ri° 303 - 5° Andar

CEP 35.930-180 - Joau Wi
- onl -
Tel.: (31) 3852 3355 i

Empresa Contabil - CRC :
- : 482
CNPJ: 16.893.117/0001-87. P’

[ \3\('\0 :

e/

about:blank M



22/08/2023, 09:35 Gmail - APASMON- PENDENCIAS PRESTACAO DE CONTAS TC 01-2023 FNAS

Gmail SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail-co7”

—~ e
APASMON- PENDENCIAS PRESTAGAO DE CONTAS TC 01-2023 FNAS x 6?:}

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 22 de agosto de 2023 as 09:35
Para: Apasmon Jo&o Monlevade <apasmon.jm@gmail.com>, "cc: virginia lima Lima" <virginia|ima36@gmail.com>,
Secretaria de Assistente Social Marinete Morais <socia|@pmjm.mg.gov.br>, Girlene & <gir|enemartins@ymail.com>,
Conselho Municipal de Assisténcia Social de Jodo Monlevade <comasjm.95@gmail.com>,
oontroladoria.monlevade@pmjm.mg.gov.br

Bom dia

Prezados, apds a andlise da prestagao de contas a parcial 01 do Termo de Colaboragdo n° 01/2023, seguem as

pendéncias:

- Pagina 02 inserir na linha da prestagéo de contas 12 g 2° parcelas;

- Pagina 12 inserir na linha da prestagao de contas 1° e 2° parcelas;
- Pagina 18 inserirna linha repasse da administragéo publica 1% e 22 parcelas;

- Pagina 19 corrigir na linha da assistente social NOTA FISCAL.

Prazo para entrega da documentagdo: 24/08/23, até as 16 horas, impreterivelmente.

Atenciosamente,

Pauliana

Setor de Parcerias - MROSC

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

Rua Geraldo Miranda, n° 337, Bairro Alvorada
CEP: 35930-027, Jodo Monlevade - MG

Telefone (031) 3859-2500 / Ramal 2554

JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragao 2021-2024

?] REPA260_077552.pdf
1646K

hﬂns:l/mail.qoogle.comlmail/u/O/?ik=668bb1 67eb&view=pt&search=al|&permthid=thread-a:r-7663583757744956390&simpl=msg-a:r71 53861608... 11
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APAS - MON Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
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 07707/ 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 Educagéo e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° 132 12002%- [ ‘
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em §9/1 2/2006 <2 '{: d
“Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 T
_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 &= <«
'CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Sglag'

ANEXO Il
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

|}
OSC PARCEIRA APAS-MON - Associagdo de Pais e Amigos dos Su@os"
TC 01/2023 Monlevade e Regiao Sesuiuomtey
CNPJ 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Transferencia de recurso financeiro & OSC através de repasse de
recursos oriundos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS,
para atendimento integral a pessoas com deficiéncia, idosos e suas
familias, na modalidade Proteg&o Social Especial de média

Complexidade, conforme o Sistema Unico de Assistencia Social -
SUAS.

PERIODO DE EXECUCAO | 01/07/2023 a 31/07/2023

(x) COLABORAGAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERAGAO

VALOR TOTAL REPASSE |[R$ 27.000,00

PRESTACAO DE CONTAS | PARCIAL 01

REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023
12 e 22 PARCELAS

1 - DESCRICAO DO OBJETO DA PARCERIA:

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

Constitui objeto deste, a transferéncia de recurso financeiro através de repasse de recursos oriundos do
Fundo Nacional de Assisténcia Social = FNAS, para atendimento integral a pessoas surdas e/ou
deficientes auditivos, idosos e suas familias, na modalidade Protegéo Social Especial de Média
Complexidade, conforme Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.
- Objetivos especificos:(Conforme consta no ITEM 7 do Plano de Trabalho)
e Acolher aos surdos e/ou deficientes auditivos e seus familiares;
e« Defender dos direitos dos surdos e pessoas com deficiéncia auditiva Monlevadense, com
atendimento a crianga, adultos e idosos;
Apoiar, orientar e acompanhar 0s
Incluir os surdos e pessoas com deficiencia auditiva no universo social, possibilitando que familias e
sociedade se conscientizem e valorizem as diversidades e fomentem acgdes de apio a pessoa com
deficiencia;
« Orientar e dar suporte aos surdos e/ou deficientes auditivos e familiares através do atendimento
social;
Visitar como acompanhamento social ao surdo e seus familiares;
Encaminhar e agendar médico parceiro/prestador da APAS-MON na elaboragéo de relatérios m
com o CID para incluséo no mercado de trabalho e beneficios municipais, estaduais e federais.

Informar e encaminhar o usuério para cadastro no BPC, aquisigdo de passe livre e outros direit
Manter a sede em funcionamento.

e Manter os registros contabeis d rdo com as normas da contabilidade.
Escritério dA¢ntabilidade Lider Ltda.
Riexn Fernae Dias, n° :-203 - E° Andat

CSR-35.930-180 - Joau Monlevade - 186 L
Tel.: (31) 3852 3385 il 3
Empresa Contabil - CRC: 4823 No

CNPJ: 16.893.117/0001-81.
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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 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 Educagéo e Integragio 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 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
'CEBAS Portaria168/2020 Ministério da Cidadania/Secretaria Nacional de Assisténcia Social

ANEXO llI
RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA - REF

OSC PARCEIRA — TC. 01/2023 APAS-MON — Associagao de Pais e Amigos dos Surdos d
Monlevade e Regido

CNPJ 04.280580/0001-79

OBJETO DA PARCERIA Transferencia de recurso financeiro @ OSC através de repasse de
recursos oriundos do Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS,
para atendimento integral a pessoas com deficiéncia, idosos e suas
familias, na modalidade Protegdo Social Especial de média
Complexidade, conforme o Sistema Unico de Assistencia Social —
SUAS.

PERIODO DE EXECUCAO | 01/07/2023 a 11/08/2023

(x) COLABORAGCAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERACAO

VALOR TOTAL REPASSE | R$27.000,00

PRESTAGCAO DE CONTAS | PARCIAL 01
REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023
12 e 22 PARCELAS

Escriiorio de Conltabilidade Lider Ltda. W.Zgg-s

Rwa Fernac Dias, n® 303 - 5° Andas

CEP 35.930-180 - Joau Wionlevade - M6 jacio gaRals
Tol:(31) 38523388 . Asgfﬁmg defiidnlcyad
Empresa Contabil - CRC: 4823 dos wuraos &

CNP): 16.893.117/0001-81. Rua 'ﬁ'.," e

% Mangabeiras - CEP 3.5V
Jodo Wontevade - WG et /




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 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 Educagéo e Integragéo 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 Publica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74
Rua Olga Demétria, n° 17 — Bairro Mangabeiras - Jodo Monlevade - MG - Telefone (31) 3852-8788

2 . DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA

DEMONSTRATIVO DE EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE COLABORACAO N° 01/2023
PERIODO DE 01/07/2023 A 11/08/2023
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
0 DESPESAS COM
01/07/2023 | 0 SALDO ANTERIOR | R$ 0,00 1200812023 | pEGSOAL (item 3) R$1.500,00
0 REPASSE DA ;:\;géus 0 DESPESAS COM
11/08/2023 Qgg ll_';gs/’\TRACAO MANUTENGAO (item 4)
R$ 2.611,00
0 DESPESAS COM
< fﬁ‘,:’g'a‘ffn?gs DE MATERIAL DE CONSUMO
(Item 5)
0 OUTRAS 0 DESPESAS COM
DEVOLUGOES (ltem MATERIAL PERMANETE
8) (Item 6)
0] DESPESAS COM
RENDIMENTOS PRESTADORES DE
SERVICO (ltem 7)
0 TARIFAS BANCARIAS
(se houver)
11/08/2023 | TOTAL DE RECEITAS R$ 2.611,00 11/08/2023 | TOTAL DE DESPESAS R$ 1.500,00
- - - 11/08/2023 SALDO | R$ 1.111,00

« O Recurso da Parceria deveré ser mantido em aplicagao financeira.
e O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos dever4 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 demontrativo e o extrato bancario.

CEP 35.930-1% ioMonle\; 280 580/@001_79 D:g de::ti a’ af:l\%sN

Empres@ Cntadon da@S6s23
CNPJ: 16.6893.117/0001-87.

Presideﬁte#a—O?(t

Associacdo de Pais e Amigos

dos Surdos de Monlevade e Regia
Rua Oiga Demétria, 17

g Mangabeiras - CEP 35.930-182 E

1asn Manlavade . MO
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APAS - MON Assoc

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
Filiada a Federacao Nacional de Educagdo e I
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia

.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 Porta
.Fillada na Secretaria de Estado e
Rua Olga Demétria, n° 17 — Bairro

acao de Pais e AmiIgos G
CNPJ: 04.280.580/0001-79

ntegragéo dos

Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002
Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006

ria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74
Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/20
Mangabeiras - Jo&o Monlevade — MG - Telefone (31) 3852-8788

7. DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVIGOS - TERCEIRIZADOS
ITEM | PRESTADOR DE DISCRIMINAGAO DO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
SERVICO SERVICO PRESTADO DESPESAS PAGAMENTO
DOCUME N° DATA VALOR DATA DA
NTO EM R$ TRANSF.
FISCAL ELET.
VANETE AUXILIAR ESCRITORIO
APARECIDA ADMINISTRATIVO NOTA
01 GOMES FINANCEIRO | FISCAL 46| 31/07/23| 750,00 11/08/23
EUNICE
APARECIDA DA NOTA
02| SILVA MIRANDA SERVICOS GERAIS| FISCAL 53| 31/07/23| 250,00 11/08/23
FABIOLA
MARTINS NOTA
03 SANTOS ASSISTENTE SOCIAL | FISCAL 11| 28/07/23 | 500,00 11/08/23
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS — TERCEIRIZADOS 1.500,00

Virginiadlma Pire

Presidentd dd APASTAGNH
VIRGINIA uWa.ossrzm
Presidente da ON

(Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido)

Neide das Gragas Alexandre Silva— CPF 250.228.496-15
Responsavel pela Prestagdo de Contas

J@ W“Wﬂde. 14 de agosto de 2023.
das Gragas Alexandre Silsa
f

*Caso ndo haja essa despesa, desconsiderar este item na prestagéo de contas e preencher o préximo item. Ao retirar
o item, gentileza respeitar a numerag&o, pois estes anexos seguem a padronizag&o da prestagao de contas.

Escritorio de“itabilidade Lider Ltda.

Rua Fernae Dias, n° 3
, 1° 303 - E° Aada
CEP 35.930-180 - Joau Hionlovady

[04.280.580/0001-79]

¥ . ol - G
Tel.: (31) 3852 3355 ev‘ade s "~ 1. N Biln
ol L s Associagdo de Pais e Amigos

J ' . o Cuinan i B Bl i S
CNPJ: 16'893'11’/0001-81 dgb \"'k\ﬂ U9 NY F:"' NI V¢ ‘ :J 5&\‘:,-3\::!3
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, JOAO MONLEVADE
W PREFEITURA MUNICIPAL

Administracdo 2021 2024

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

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 atribuicdes
legais, conferidas pelo art. 52, inciso VI, da Lei Organica Municipal;

RESOLVE:

Art. 1° Retificar a nomeagdo dos membros que compbem a Comissdo de Monitoramento e
Avaliagdo das parcerias celebradas entre o Municipio de Jo&o Monlevade e as Organizagbes da
Sociedade Civil, conforme previsto na na Lei Federal 13.019, de julho de 2014 e no Decreto Municipal
112. de 06 de Dezembro de 2018, passando a constar os seguintes membros:

PAULIANA CARLA NAZARE DOS SANTOS SILVA
THAMIRES DELAMAR MARTINS

VAENDER PESSOA DE CASTRO

JOSE SILVERIO DOS SANTOS

PRISCILA DAS GRAGAS DA SILVA

® @ © & ®

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

Jodo Monlevade, em 10 de Julho de 202

//7é;\__—- i

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

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

J
-
-~

Gentil Luc reira Bicalho
Assesspr/de Governo

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdao — Jo3o Monlevade/ MG - CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 — www.pmjm.mg.gov.br
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JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragio 2021-2024

MROSC

RELATORIO TECNICO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO-

APASMON - ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO

Responsavel pelo acompanhamento da parceria: Rita de Cassia Andrade Ottoni

Telefone: (31) 3859-2553 - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com

Termo de Colaboragéo: n° 01/2023

Vigéncia da parceria: 01/07/2023 a 31/07/2023

\Valor global: R$ 27.000,00 (vinte e sete mil reais)
PARCIAL 01: 012 e 022 parcelas - R$2.611,00 ( Dois mil , seiscentos e onze reais)

Transferéncia de recurso financeiro oriundo do Fundo Nacional de Assisténcia
Social — FNAS, para atendimento integral as pessoas com deficiéncia, idosos e

OBJETO DA PARCERIA ) ; i
suas familias, na modalidade Protegdo Social Especial de Média
Complexidade, conforme Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.

PERIODO DAS

ATIVIDADES DE

MONITORAMENTO Julheitngs

DESCRITAS NESTE

RELATORIO

RES'ULTADOS [ x ] parciais [ ] finais

(ATE A PRESENTE DATA)

ACOMPANHAMENTO DAS ; ! )
As metas definidas foram alcangadas, no periodo em analise.

METAS DA PARCERIA

EFICACIA DOS

INDICADORES DO PLANO f ’ A :
[ X] satisfatérios [ ] insatisfatérios

DE TRABALHO ( SE

HOUVER)

FATOS OBSERVADOS EM

VISITAS TECNICAS E/OU

REUNIOES PERIODICAS Observou- se a correta administragé@o do recurso publico pela OSC.

i i K i A OSC prestou atendimento social, orientou e se aos surdos e/ou

ANALISE QUALITATIVA A i ; ;

deficientes auditivos, através do servico prestado pela assistente social.

f %
M m) C\? 8 /§’C‘"4
\/ ~— (
COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAD - SETO E PARCERIAS / Kl

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 6‘;§
PREFEITURA MUNICIPAL P ")
¢ Doy,

Adrninistragéo 2021-2024

ANALISE QUANTITATIVA O nuamero de pessoas atendidas pela Assistente Social (Meta 1) durante o meés
de julho, foi de 13 (treze) usuarios.
A OSC recebeu orientagdes para execugdo total do objeto, esclarecimentos
EFEITO SANEADOR DO )
sobre documentacgéo para composigdo do processo de prestagéo de contas €
MONITORAMENTO ) : .
também, orientagdes para cumprimento do Art.11 da Lei 13.019/2014.
O Termo de Parceria, o Plano de Trabalho e a Prestacéo de Contas estdo
publicados no site da Prefeitura Municipal de Jo&o Monlevade nos seguintes
TRANSPARENCIA E enderecos:
CONTROLE ® httgs:l/gmim.mg.gov.br/gaginal10 Marco-Regulatorio-Terceiro—Setor.htmI

® httgs://gmim.mg.gov.br/gagina/15 Termos-de-Parcerias.html
@ httgs://gmim.mg.gov.br/gaginam4 Prestacao-de-Contas.html
®

httgs://gmim.mg.gov.br/gublicacoes
https://www.diariomunici al.com.br/amm-mg/pesquisar

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SMAS), o Conselho Municipal de
CONTROLE SOCIAL Assisténcia Social (CMAS) e suas respectivas Comissoes, sdo os 6rgéaos
responsaveis pelo controle social da parceria.

IMPACTO DA PARCERIA [ X ] Social

Conclui-se que a APASMON executou as acdes descritas no plano de trabalho

CONCLUSOES no periodo em analise.

Jodo Monlevade, 29 de agosto de 2023.

Do)
Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva
Setor de Parcerias - MROSC

Jodo Monlevade, 29 de agosto de 2023.
HOMOLOGAGAO DA COMISSAO DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO: [X ]SIM ]NAO
OBSERVAGOES: NAO HA

Q? e

Vaender Pessoa de Castro
Membro da Comisséo

Pauliana Carla N.dos Santos Silva Priscila di daSilva José Silvério
Membro da Comissao Membro omissao Membr

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - MROSC - Portaria n® 281 de 10 de julho de 2023.

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 MUNtC!PA :

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 e cooperagbes a serem celebradas entre o Municipio de Jo&o Monlevade e as
Organizagbes da Sociedade Civil, conforme previsto na legislagdo vigente.

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

Art. 3° Revogam-se as disposigbes em contrério.

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 L oreira Bicalho
sor 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



i1 JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administraggo 2021-2024

PARECER TECNICO DO GESTOR DE PARCERIA- MROSC

Trata-se o presente documento de Parecer Técnico referente a prestagdo de contas do Termo de
Colaboragdo N° 01/2023, assinado em 29 de junho de 2023, entre o municipio de Jodo Monlevade e a
APASMON - Associagéo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido.

A anélise e aprovagdo dos projetos/planos de trabalho sdo de responsabilidade do Conselho Municipal
de Assisténcia Social — CMAS, conforme deliberagdo da Plenaria em Reunido Ordinaria, realizada em
01/06/2023, ata n° 348, cabendo ao Gestor de Parcerias acompanhar e fiscalizar a execucdo da parceria, sem
interferéncia no mérito da defini¢do das agbes a serem desenvolvidas pela OSC, previamente aprovadas pelo
CMAS, constantes no processo administrativo de formalizagéo de parceria. A execugéo, 0 monitoramento e a
avaliacdo da parceria foram acompanhados e fiscalizados pelo CMAS, sem prejuizo da fiscalizagéo pela
administragéo publica e pelos 6rgdos de controle, em conformidade com 0 artigo 59, inciso VI, § 2°, artigo 60 da
Lei 13.019/2014.

Cumpre esclarecer que as parcerias formalizadas com recurso financeiro do FNAS — Fundo Nacional de
Assisténcia Social possuem repasses IRREGULARES, o que impacta diretamente nas agdes das OSCs.

Cabe salientar que a Lei 13.019/2014, dispoe:

“Art. 64. A prestagdo de contas apresentada pela organizagéo da sociedade civil devera
conter elementos que permitam ao gestor da parceria avaliar o andamento ou concluir
que o seu objeto foi executado conforme pactuado, com a descrigdo pormenorizada das
atividades realizadas e a comprovagdo do alcance das metas e dos resultados
esperados, até o periodo de que trata a prestagéo de contas. 1

Sendo assim, atesto como REGULAR a prestagdo de contas da PARCIAL 01 ( 12 e 22 parcelas) da
APASMON - Associagédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido, diante da documentagédo
apresentada pela 0OSC, tendo respeitadas as exigéncias da Lei 13.019/2014.

Jodo Monlevade, 29 de agosto de 2023.

g

.~

Rita de Cassia Andrade 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 Monievade / MG - CEP 35930-027
Telefone: (31) 3859.2500 / 3859.2553 - Site: www.pmjm.gov.br - E-mail: setordeparceriaspmjm@gmail.com



Administragdo 2021-2024

DESPACHO

Encaminhamos os autos da prestagao de contas composta de & folhas, incluindo esta,
referente 2 PARCIAL 01 do TERMO DE COLABORACAO N° 01/2023, cujo objeto €
« Transferéncia de recurso financeiro oriundo do Fundo Nacional de Assisténcia Social -
FNAS, para atendimento integral as pessoas com deficiéncia, idosos e suas familias, na
modalidade Protecdo Social Especial de Média Complexidade, conforme Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS 7, sendo esta prestagdo previamente analisada pela Controladoria
Interna do Municipio, conforme Art. 1° § unico, da Portaria n° 003/2019, de 04 de janeiro de
2019.

Jodo Monlevade, 29 de agosto de 2023.

Rita de Zéssia Andrade Ottoni

Gestora de Parcerias - Portaria n° 286/2021 de 08 de fevereiro de 2021.

A\ JOAO MONLEVADE g
l&’ PREFEITURA MUNICIPAL

o

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

~



PREFEITURA DE JOAO
Rua Geraldo Miranda, 337 - Nossa Senhora da Conceigdo
MONLEVADE 35030-027 - Jodo Monlevade - MG

ADMINISTRAGAO 2021 - 2024 Telefone: 31 3859-2500
B4, Controladoria Interna Municipal www.pmjm.mg.gov.br

)
T

DECLARAGAO DE PRESTACAO DE CONTAS

Declaramos para os devidos fins que a ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE
MONLEVADE E REGIAO - APASMON apresentou a Prestagéo de Contas da Parcial 01 ( 1% e 2°
parcelas), do Termo de Colaboragéo n° 01/2023, sendo aprovado pela Secretaria Municipal de

Assisténcia Social, conforme Plano de Trabalho.

Apés andlise da documentagéo apresentada, da manifestagdo da Comiss&o de Monitoramento e
Avaliagdo, 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, § unico da Lei
Federal n° 13.019/14, RECOMENDAMOS pela APROVACAO da Prestagéo de Contas da Parcial 01
( 12 e 2° parcelas), que se refere o Termo de Colaboragéo n° 01/2023, formalizado 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 fiscalizagao, controle, avaliacdo e vistoria das atividades, tendo em vista o

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

Josio Monlevade, 39 _de om'mko de 2023

Angélica

“""Fabricio Pinto de Melo Lopes—
Secretario Municipal de Planejamento e Desenvolvimento Econémico

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 Prestagéo de Contas da Parcial 01 ( 1? e 22 parcelas), a que se refere o Termo de
Colaboragédo n° 01/2023, formalizado entre o Municipio de Jo&o Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE
PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO- APASMON.

e S Mo

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

SECRETARIA DE PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO ECONOMICO \
Rua Geraldo Miranda, 337, Nossa Senhora da Conceigdo — Jodo Monlevade / MG - CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2556 / 3859-2528 — E-mail: planejamento@pmjm.mg.gov.br



