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ANEXO |
OFiCIO DE ENCAMINHAMENTO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Oficiol 06/2023

Jodo Monlevade/MG, 11 de setembro de 2023.

lim@. Sr?
Rita de Cassia Andrade Ottoni

Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade

Assunto: Prestagéo de Contas - Termo de Colaboragéon’ 01/2023 — Parcial 02
Prezada Sr%,

Encaminhamos a V.S a documentagao referente a prestagao de contas composta dos seguintes

anexos:

- Relatério de Execugao do Objeto — REO — Anexo II;
- Relatério de Execugao Financeira - REF — Anexo I
- Declaragao de guarda dos originais dos documentos — Anexo \"S

- Declarago da realizagéo da contabilizagao dos recursos — ANexo hi 5_64-, 280 ; 5 80 / 000 1 -_7-9-]
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Atenciosamente,

Virginig/Limga Rires

Presidente da SC

Recebido em : _Ag_lﬁg_/ 9& Responsavel: W
AoN QS Y




G ]
APAS - MON Associacado de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regi
CNPJ: 04.280.580/0001-79

gdeioe
O

s0pIng Sop
ssy
10l

froeny
D

L
W
8

Fundada em 06 / 05/ 2000 =
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ANEXO 1l
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

0OSC PARCEIRA APAS-MON - Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de
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 EXECUCAO 01/08/2023 a 31/08/2023

(x) COLABORAGAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERAGAO

VALOR TOTAL REPASSE R$ 27.000,00

PRESTAGAO DE CONTAS PARCIAL 02
REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023

12 ¢ 2° 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 Protegao 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;

« Defender dos direitos dos surdos e pessoas com deficiéncia auditiva Monlevadense, com
atendimento a crianga, adultos e idosos;

e Apoiar, orientar e acompanhar 0s
Incluir os surdos e pessoas com deficiencia auditiva no universo social, possibilitando que familias e
sociedade se conscientizem € valorizem as diversidades e fomentem agbes de apio & pessoa com
deficiencia;

e Orientar e dar suporte aos surdos ef/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 elaboragao de relatorios médicos

.

com o CID para inclus&o no mercado de trabalho e beneficios municipais, estaduais e federais.

Informar e encaminhar o usudrio para cadastro no BPC, aquisi¢do de passe livre e outros direitos
Manter a sede em funcionamento.

e Manter os registros contabeis de acordo com as normas da contabilidade.
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Fundada em 06 / 05/ 2000
_Registrada em Cartério em 26/ 01
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.CEBAS Portaria168/2020 Ministério da C|dadanial59cntarla Nacional de Assisténcia Social

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

UANTIDADE

META/OBJETIVO Q
PREVISTA

1) Orientar e dar
suporte ao0s surdos
elou deficientes
auditivos e familiares
através do
atendimento social
Manter a limpeza

)  Manter registros
ontabeis e financeiros
de acordo com as

normas da contabili

3 - AGOES PROGRAMADAS E

NUMERO DE
PESSOAS
ATENDIDAS

JUSTIFICATIVA
(QUANDO NAO
ATENDER A
QUANTIDADE

A

CUMPRIMENTO
DAS AGOES
PROGRAMADAS

EXECUTADAS

META/OBJETIVO MEIOS DE REALIZAGAO DATAS DATAS
PREVISTAS CUMPRIDAS
1)Orientar e dar suporte aos _Pagamento de Assistente agosto/23 agosto/23
surdos elou deficientes Social para atendimento do
Luditivos e familiares através publico alvo na sede da
do atendimento social entidade
2)Manter a limpeza dasede | -Pagamento de uma auxiliar agosto/23 agosto/23
de servigos gerais
)Manter registros contabeis | - Pagamento de uma auxiliar agosto/23 agosto/23
» financeiros de acordo com de servigo de
as normas da contabilidade escritério/administrativo L
financeiro )
| )/ \
-Pagamento de material de agosto/23
limpeza;
-Pagamento de material de
escritério
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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 Cart6rio em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 /07 / 2001
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3 em 19/12/2006

4 - RELATORIO FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISIGAO DE MATERIAL

PERMANENTE

DATA/ LOCALIZAGAO 1 OBSERVAGOES

PSEIFNASPMM/APASMON
01 a 31 de agosto de 2023

Assistente Social

Auxiliar de Servigos Gerais

Auxiliar de
Escritorio/Administrativo financeiro

Jo&o Monlevade, 11 de setembro de 2023.

@m(‘.m@s Alexandre Siva

s VResponsmm Contas

7()vkleide das Gragas Alexandre jilva - C F:250.228496-15
a0s

Virg a‘:ires
i 4 APASE

[04.280.580/0001
2ndaPais @ A

:xi:‘&;j_d reacidonte O
e g Reaido Presidente da APAS-MON 7
e “Associagao de Pais € Amigos dos Surdos’de Monlevade e Regido

tna,

.....

)1t

Rua Otga venss
Nangebeiras « CEP 35.930-192
%i - Jedo onievade - MG i



) Associagio de Pais e Amigos

APAS - MON

PROTOCOLO DE ATENDIMENTO GERAL
LISTA DE ATENDIMENTOS

LIVRO N2 2

MES: AGOSTO/2023

ATENDIMENTOS: 152
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APAS - MON Associacédo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79
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.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 107/ 2001

.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
.Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
.Filiada a Federagdo Nacional de Educagéo e Integragéo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002
.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 29/11/2002

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

.Utilidade Ptblica 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. 01/2023 APAS-MON - Associagao de Pais e Amigos dos Surdos d
Monlevade e Regiéo
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 Protecdo Social Especial de média
Complexidade, conforme o Sistema Unico de Assistencia Social -
SUAS.
PERIODO DE EXECUQAO 12/08/2023 a 01/09/2023
(x) COLABORACAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERACAO
VALOR TOTAL REPASSE | R$27.000,00
PRESTACAO DE CONTAS | PARCIAL 02
REPASSE: R$ 2.611,00 — data: 11/08/2023
12 e 22 PARCELAS
: | 04.280.580/0001-79 I
SO Associagio de Pais e Amigos
Escritdrio de Contabilidade Lider Ltda, dos Surdos da Mpnlevada ¢ Regido

Rua Fernao Dias, n°
, 1i° 303 - 5°
CEP 35.930-130 - Joauv Kronl

Tel.: (31) 3852 3385

Empresa Contabh - CRe: 3
CNPJ: 1e.-su;u.1/aoo£;:23

Aadas
evade - MG

i fangdbeiras 4L
Jodo i
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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 Cart6rio em 26/ 01 12001

.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 Educagéo e Integragéo dos Surdos - FENEIS n° 132 de 22/10/2002
.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 29/11/2002

_Utilidade Publica Estadual Lei n® 16.320 de 08/09/2004

.Utilidade Pablica 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 Bancérios desde o primeiro depdsito do recurso financeiro realizado pelo municipio.

[04.280.580/0001-79

Qﬂ'g"’ . [
!E'.;.. Pa;s e Amigos
dos S plevade o Regid
% VRS 'C'giaa
:':u ;’f., ';7
g i F 35030192

Escritorio de Contabilidade Lider Ltda.
Rua Fernao Dias, n° 303 - 5% Aagaf

CEP 35.930-180 - Jodu Konlevade - “ne
Tel.: (31) 3852-3355 il e
Empresa Contabll - CRC: 4823

CNPJ: 16.893.117/0001-83




01/09/2023, 11 :01 Banco do Brasi!

(7 Visualizar Pix agrupados
O 3 (3380110539443701
Consultas - Extrato de conta corrente 01/09/2023 11:01:10

-
Cliente - Conta atual
Agéncia 2220-9
Conta corrente 58360-X ASSOCIACAO P A s M REGIAD
st Més atusl
Langamentos
bala[)r:;:et o mov?r:\ anto Ag. origem Lote  Histérico ! Documento Valor R Saldo
11/08/2023 0000 00000 000 Saldo Anterior 1411000
01/09/2023 2220 02220 393 TED Transf Eletr. Disponiv 90.101 750,000 =
104 0607 00832331643 VANETE APARECIDA |
01/09/2023 2220 02220 393 TED Transf,Eletr.Disponiv 90.102 250000 ®
104 0607 06414260622 EUNICE APARECIDA
01/09/2023 0000 00000 999 SAL DO 111.00C

1M1,00C

Saldo
Juros * 0,00
™ Data de Debito de Juros 29/09/2023
|OF * 0,00
01/09/2023

Data de Debito de |OF

\y
Aceita Pix? E 0 jeito mais rapido de vender. | Seu
cliente paga e Voce recebe em segundos . Ccadastre
sua chave Pix p3 no BB Digital, App oOU agencias.

-.----.---.-------n----------. ------

Transacao efetuada com sUCesso par JD830497 VANDA OUREIRO GOMES.

e
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|
i

https://autoatendi ¢ X b
p endlmento.bb.com.br/apf-apj-autoatendlmentolindex.html?vr—Q. 17.1#/template/~2Fconsultas~2F009-2 bh%3Fh=si
R TIRAE ; -2.bb%3FN=sIim
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CNPJ: 04.280.580/0001-79
Fundada em 06 / 05 / 2000
.Registrada em Cartério em 26 /01 /2001

.Reg

.Registrada no Conselho Municipal dos
_Filiada na Secretaria de Estado e Desenvo!
.Filiada a Federag@o Nacional de Edu
Registrada no Conselho Nacional de

cagéo e Integragdo
Assisténcia Social

Ivimento Social e Esportes
dos Surdos — FENEIS
n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2006

'.Utllldade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

‘Utilidade Publica Estadual Lei n® 15.320

‘Utilidade Pablica Federal

Portaria 1.276

de 08/09/2004
de 14/05/2006 n°

APAS - MON Associacao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido

2001

n° 16.978 em 06/05/2004

08071.009326/2006-74

n° 13 em 07/ 07/2001

n° 132 de 22/10/2002

e Demétria, n° 17 - Bairro Mangabeiras ~ Joso Monlevade = MG — Telefone (31) 3852-8788
2- DEMONSTRATWO DE EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA
DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE COLABORAGAO N° 01/2023
| PERIODO DE 12/08/2023 a 01/08/2023
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
(] DESPESAS COM
01/09/2023 | 0SALDO ANTERIOR | R$1.111,00 0110912023 | DESSOAL (item 3) R$ 1.000,00
[ REPASSE DA
[ DESPESAS COM
Qggml:irmcl\o MANUTENGAO (item 4)
T DESPESAS COM
: Eﬁgﬁtﬁfﬁgs DE MATERIAL DE CONSUMO
(item 5)
T OUTRAS L DESPESAS COM
DEVOLUCOES (item MATERIAL PERMANETE
8) (Item 6)
1) DESPESAS COM
RENDIMENTOS PRESTADORES DE
SERVICO (item 7)
O TARIFAS BANCARIAS
(se houver)
01/09/2023 | TOTAL DE RECEITAS R$ 1.111,00 01/09/2023 | TOTAL DE DESPESAS | RS 1.000,00
a - - 01/09/2023 SALDO | R$ 111,00

« O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicagéo finan

e O Extrato de Fundos de Investimentos/ Re

até o encerramento de conta.

e  Os rendimentos serédo contabilizados ao final da parceria, 0 que justifica

ntabilidade Lider Ltda.

11228058
Aesociagdo de Pa
dos Surdos de on!

T
U L:E,k el

Escritorio de Co

s, n° 303 - 5 AnGa
- Joau Wonlevag

!

Rangabeiras- ¢
)

ceira.

ndimentos devera ser apresentado ao final da parceria,

0/0001-751

o o AMIEDS Presidenteda’@

yade @ Regido
s, 17

........

£p 35930492

5 Hoplevade - WO

compreendendo 0 periodo da abertura

a diferenca entre o saldo demontrativo e o extrato bancario.



&

APAS - MON Assa

acdo de Pais € AMIGOS dos S

CNPJ: 04.280.580/0001-79

Fundada em 08/ 05/ 2000

.Registrada em Cartério em 26 /01/ 2001

_Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n°11em07/07/ 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 Educagao e Integragéo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/10/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71010.002122/2006-63 em 19/12/2008
.Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

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

'Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071 ,009326/2006-74

Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social 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 SERVIGOS - TERCEIRIZADOS

SESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS T
fTEM | PRESTADOR DE SISCRIMINAGAO DO | COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
SERVIGO SERVICO PRESTADO DESPESAS PAGAMENTO
GGUME] \° | DATA | VALOR [ DATADA
NTO EMRS | TRANSF.
\f FISCAL ELET.
VANETE|  AUXILIAR ESCRITORIO
APARECIDA ADMINISTRATIVO | NOTA
01 GOMES FINANCEIRO | FISCAL 47| 31/08/23| 750,00|  01/09/23
EUNICE
APARECIDA DA NOTA
02| SILVA MIRANDA SERVICOS GERAIS | FISCAL 53| 30/00/23| 250,00|  01/09/23
OTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS — TERCEIRIZADOS R$ 1.000,00

e A prestadora de servigos- Assistente Social/Fabiola Martins Santos foi paga com recursos proprio da
entidade conforme documentos comprobat6rios anexos.

P—

sodo Monlevade, 11 de setembro de 2023.

eide das Grecas Alexandre v
J 7~ i
a g VIRGINIA CIVA PIRES - CPF 328.083726-04
Neide das Gragas Alexandre Silva— CPF 250.228.496-15 Presidente da APAS-MO!
Responsavel pela Prestagdo de Contas (Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regi&o)

*Caso nao haja essa despesa, desconsiderar este item na prestagéo de contas e preencher 0 proximo item. Ao retirar
o item, gentileza respeitar a numeracao, pois estes anexos seguem a padronizagao da prestagéo de contas.

¢

Escritario de Contabilidade Lider ét@g“ ?%43 ;“: é“:’r» 1noe oy

Rua Fernao Dias, n° 303 - §° JOL
g -E° Andarh b .
CEP 35.930-180 - Joau Mot
" nlevade - e B B Pele o
Zel.: (31) 3852 3355 T “n,e g UG 84 r‘, £a A
mpresa Contabil - CRC: 4623 ehnn O oo vip B
CNPJ: 16.893.117/0001-81. Ui o o

s EER
=

y B
B

.........



Periodo: 01/08/2023 a 31/08/2023

TC 01/2023

dos de Monlevade e Regido

@ Associagdo de Pais e Amigos dos Sur
N\ |

X | [
[Empregador(a): ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAQ |
Nome: APAS-MON E ICNPJ +04.280.580.0001/79
Prestador: ) , ‘
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
Tatervalo |Intervalo Extra S
1 |pP:ies L:00. weer o Gz
2 \P3:03 Jlres] Z 7z g '
3 \p2. 00 LL:23" ' .
4 174 14 Lo ' Ze2 = / '
7 OF: ﬂ/{ | Li.04 e . 4m
8 | g7 0l 24 !
9 (g3:05 4 Ndd oL 2 st
10 10%:03 1 VR 3d v [t il
11 [ 3:0¢ Ll:03 o gl
4 |03:03 pRipld | | e i
15 | ;2:05 W T L W '
16 |p3, 04 o309 | e e
17 | p320¢6 22034 2 Y
18 |y F:0 F:05 |
21 |p3:0¢ 03:08- ¢
22 [P3%:05 e R W2
23 [0F:02 0F: 04| | A
24 | P30l ﬁ}’},’f’ﬁ. A N e
25 3 81340 ' e
28 : pt: 05
29 103:04 %:03-
30 (p7:03 QR i067
31 |93.03 i e




01/09/2023, 10:59 Banco do Brasil

G336011053944370012
Transacdes Pendentes 01/09/2023 10:59:13

DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Ageéncia 2220-9
Conta corrente 58360-X ASSOCIACAO PAS M REGIAC
Creditado i
Banco 104 CAIXA ECONOMICA FEDERAL | !
Agéncia (semDV) 607 JOAD MONLEVADE
Conta corrente (com
V) 8610912998
CPF 008.323.316-43
Nome favorecido VANETE APARECIDA GOMES =
Finalidade CREDITO EM CONTA
Numero documento 90.101
Valor 750,00 =
Destinagéo 0
Data transferéncia 01/09/2023 =
“C* - CPF/CNPJ ‘ i

-, diferente | r
Autenticaco SISBB  BCDF035B70846632 i
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES ‘.‘; 01/09/2023 10:53:53

JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES : 01/09/2023 10:59:13

Transagéo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES.

PRSI (e

S

} I '
https://autoatandimento.bb.com.br/apf—apj—autoatendimentoﬁndex.html?y=2..1 74 #/templatela-ZFpendancias-ZFGTPY. bb%3FdisponivelCelular=sim 11



Numero da Nota Fiscal
47
Série: E
Data Emissao; 31/08/2023 ~

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

NOTA FISCAL AVULSA DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E

DADOS DO PRESTADOR
Nome/Raz3o Social: VANETE APARECIDA GOMES
Nome Fantasia: VANETE

Certificagé@o: 5633F-51F58

CNPJICPF: 008.323.316-43 Insc. Municipal: 0083 Insc. Estadual:
Endereco: AV CANDIDO DIAS N 1431
Bairro: LOANDA Compl.. CASA
Municipic: JOAD MONLEVADE » UF: MG CEP: 35931011
E-mail: vanetecontabii@gmail.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 (nsc. Estadual:

Enderego: RUA OLGA DEMETRIO : Ne: 17

Rairro: MANGABEIRAS ‘ Compt.: ;

Municipio: JOAO MONLEVADE ‘ UF: MG  CEP: 35930-192
4 ne: 3138528887

E-mail: apasmon.lm@gmall.com ! Tel.efo
DISCRIMINAEKO DO SERVIGO

PRESTAGAO DE SERVICOS DE AUXILIAR DE ESCRITORIO ADMINISTRATIVO FINANCEIRO,REFERENTE AQ MES DE
AGOSTO/2023 TERMO DE COLABORACAO 01/2023 {

<

]

Item ¥ i Tributével| Otde. | Vi.Unitario R$ Total R$
SERVICOS PRESTADOS ‘ i Sim 1,00 750,0000 750,00
t
i
=a
{ ,
_‘ |
i
§
!
| {
Valor Tributavel: Valor nao Tributavel:
RS 750,00 RS 0,00 ' VALOR BRUTOC 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$ 15,008
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Qutras Retengdes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 RS 0.00 R$ 0,00

Valor Ap o de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais RS 0,00 Municipais RS 0,00 ;l VALOR LIQUIDO DA NOTA| R$ 750,00~
|

17.19 - Contabilidade, inclusive servigos técnicos & auxiliares. /

Més de Competéncia: 08/2023 Local do Recolhirmento: JOAO MONLEVADEMG t 31/08/2023 00;
Recolhimento: Sem Retengéo Trioutaggo: Tributagdo por Faturamento (Vfiévcl) Competéncia:
CNAE: ’ | | {

Observagdes: { } | fi

Impresso em: 31/08/2023 as 09:39:44

|_Impresso em: 37 /U0IC e S0

1 i N=
Recebilemos) de: VANETE APARECIDA GOMES i NOTA FISCAL DE SERVIGOS EL ICA j
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrénica. ! Numero: 47
/ / ; Certificacac
Data Assinatura do Recebedor : 5633F-51F58




Identificagdo do Contribuinte: ‘ dv Codigo | Tributo Valor
VANETE APARECIDA GOMES . |
CNPJ: 00832331643 | R o oo L
AV CANDIDO DIAS, 1431 - LOANDA
JOAO MONLEVADE - MG 35931011 .
Guia Pr‘nudor
Observagdo: Referéncia: 8/2023 7
Pagavel somente nas agéncias bancﬁnas do Banco do Brasil, Siccob CREDIMEPE, Valor TﬁpetoF ;.1500-\
Banco Mercantil do Brasil, Lotéricas e Correios. Aok
N&o receber apos 20/09/2023.
Ano Més Pr/Tot Vencimento issd Vencimento
original do baleto
2023 s A 20/00/2023 | 31/08/2023 | 20/09/2023 Sl ot 15.00
Muita 0.00
8164000000 Q—S 25972285202-9 30920000000-3 000101647186-2 Lies 0.00
Corregac 0.00
Tarifa 10.87
Total a Recolher: 25.97
i AutanticasZo Mecanica Via do Banco
32 AN i (T T LR GBI Aok e *__g“;;____ PRl RECIEO DO SACADO
| I k
MUPICIFIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FA&NDA
\ | |
)
l\
DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DO lMPOSTO SOBRE SERVIC,‘OS - PRESTADOR
" \ i
1 |
|nscrigio Municipd CNPJ / CPF Periodo Incidéncia Vencirnento original Vencimento do bolelo Valor do imposto
0083 008.323.316-43 AGOSTO/2023 20/09/2023 | 20/08/2023 15.00
Sacado i Dapumerto Corregio Moneténa
VANETE APARECIDA GOMES \ | (0000000010164716 0.00
Enderesd R ! s Multa Juros
AV GANDIDO DIAS, 1431 - LOANDA ' ‘;::m' : :i: 0.00 0.00
25931-011 JOAO MONLEVADE - MG | ci i Total do Documenta
TJH- 25.87 25.97
1GBO. 1 Tipo de Guia
81640000000259722852023092000000000010164716 | i Prestador - 0 - Normal
Notas Flsuls ndo Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Razdo Social Data valor NF | Dedugao Bs Calc. | Alig. Imposto
QTD NOTAS:|1 TOTAL: 750.00 0.00 750.00 15.00
Notas Fiscais Retidas na Fopte
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Razdo Social Data | Valor NF | Dedugéo | Bs cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 'TOTAL:
Notas Fiscais com Outras Formas de Recolhimentos'i[DAs; Carné; Isento; Imune) !
Nota Fiscal CNPJ /| CPF Razao Social Data valor NF | Dedugé@o Bs Calc. | Alig. Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:’i
Notas Fiscais Canceladas
it 't ) il
Nota Fiscal CNPJ / CPF Razao Sccial 'Data } Valor NF ' pedugéo | Bs Gale. | Alig |mp}:sto
QTD NOTAS: |0 ‘ITOTAL )
i" pensacio
{t
A
Impresso em: 34/08/2023 as 09:40:09 Pagina 1 de 1




01/09/2023, 10:27 I-nter_neT B_anki:ng—CA.IXa

CAIXA

2a Via - Comprovante de pagamento de tributos do governo Jj

Via Internet Banking CAIXA

Nome: VANETE APARECIDA GOMES
Conta de débito: 607 / 1288 / 00086 1091299-8 i
Repr ca ica do codigo de barras:
816400000005 259722852029 309200000003 000101647162 Vi ot
Convénio: PM DE JOAO MONLEVADE-MG
valor: 2597 =
|1 Identificagio da operagdo: 1sS
] Data de débito: 31/08/2023
Data/hora da operagdo: 31/08/2023

Cédigo da operagéo: 64704703 !
Chave de seguranga: GH72F4506KA4T993

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
~0uvidoria: 0800 725 7474

Al6 CAIXA: 0800 104 0 104

hnps://intemetbanking.caixa.gov.brISIIBC/Imprime_tributos.procassa ' e 1 11



MON - Associaciio de Pais ¢ Amigos dos Surdos de Monlevade ¢ Regifio
Junta da Satde 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 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 Federacfio Nacional de Educaciio e Integracéo 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° 08071.0

L —————

APAS'-

09326/2006-79

VANETE APARECIDA GOMES

Estado Civil: solteira
Carteira de Identidade: CRC MG-072017/0-3-MG
Endereco: 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 semangis.
{ |

|
|

RECURSO FINANCEIRO: TERMO DE CO“LABORA(;I"\O}
Monlevade/Secretaria Municipal de Assisténcia Socia!.‘

{
|

01/2023  PSE/FNAS Parceria: Prefeitura Municipal de Jodo

| {
I { |
i i

i
|

RELATORIO DE ATIVIDADES

Més: Agosto de 2023~

| {
| {
. . - g . . . . d . . . i .
Foi realizado servigos de auxiliar de escritorio, administrativo e flnanceers tais como:
{ i

-Lancamento de Caixa Diario financeiro;
_Controle de Caixa interno; ! | . i
-Elaboracdo de planilhas para prestagdo de contas ao Conselho Fiscal da entidade;
-Atendimento ao Publico. 3
-Controle, langamentos e confirmacdo de atendimentos no sistema CISMEP;
_Recibos; arquivamentos e copias de impressora; | ‘
-Controle Bancario;

o -Controle de Folha de ponto e banco de horas

i

444;‘6/2 /471%;161/& W

" VANETE APARECIDA GOMES

CPF de ne 008.323.316-43 il
| | | jiat / /(I;/A; MO ﬁ\
: u\oﬂk\—

Presidente da APAS-MON \ ASS!Z;;U ra §

Ne
Jodo Monlevade, 31 de Agosto 2023

H

|

!

i .
Endereco: Rua. Olga Demétria, 17 - Manq‘abeiras — CEP: 5930-192 — Josio Monlevade — MG
Telefone: 031- 3852-8788 -  Email: Apa ‘mon.jm@gmail.com
{




O z .
@ Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao

TC 01/2023

Periodo: 01/08/2023 a 31/08/2023 -

Empregador(a)ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
CNPJ:04.280.580.0001/79

Nome: APAS-MON

Prestador:

Nome: EUNICE APARECIDA DA SILVA
MIRANDA

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

Inicio do
Intervalo

Fim do
Intervalo

Saida

Hora
Extra

Assinatura do prestador

ho

(2} 00

{3.00

[ 5!~

FRZRE S AN

B

el

{d ' 0o

{ %00

Ll B
=
Y

el B

und (o A‘L_QA._M&M

15 TN

16

17

18

21

22

23

24

25

28

29

30

31




01/09/2023, 11:00

Transagdes Pendentes

Banco do Brasil

G336011053944370015
01/09/2023 11:00:47

DOC ou TED Eletrénico
Debitado
Agéncia 2220-9

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DVv)

“~j64 CAIXA ECONOMICA FEDERAL i

58360-X ASSOCIACAQPAS M REGIAC

607 JOAS MONLEVADE

540635

CPF 064.142.606-22 i
Nome favorecido EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA 3
Finalidade CREDITO EM CONTA ‘ T
Ndmero documento  90.102 !
valor 250,00 3 '
Destinagéo 0 )
Data transferéncia 01/08/2023 ‘ i .lz
"C" - CPF/CNPJ i i
diferente {
Autenticaao SISBB  FEEAF3FOB4A3A67 1 ‘L
Assinada por JD830496 VIRGINIA LIMA PIRES ; i 01/09/2023 10:66:22

JD830497 VANDA LOUREIRO GOMES : 01 IOQIZOZ? 11:00:47
Transagdo efetuada com sucesso. | b i

{

Transagdo efetuada com SUCesso

https:l/autoatendimento.bb.com.brlapf-

por: JDB30497 VANDA LOUREIRO GOMES. -

R

e

==

e

]
‘ i ’
|

W

apj—autoatendimentolindex.html‘b =2.17.1#/template 'r-2Fpenda.hcias~2FGTPY.bb%3FdisponiveICelular=sim 11
“

|



MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE

Numero da Nota Fiscal

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 54
F Série: E
,« Data Emissdo: 30/08/2023 -
_'.‘0\ 8
NOTA FISCAL AVULSA DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E
e oS EOTRES v ertificagio:  FBAB5-C7289
Nome/Raz&o 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: | | .Ci Telefone:
Nome/Razéo Social: ASSOC.DE PAISE AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/CPF: 04,280,580/0001-79 Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual:
Enderego: RUA OLGA DEMETRIO Ne: 17
Bairro: MANGABEIRAS Compl..
Municipio: JOAO MONLEVADE UF:. MG CEP: 35930192
E-mail: apnmgg@ol_-com.br Telefone: 3138528887

DISCRIMINAGXO DO SERVIGO

PRESTACAO DE SERVIGOS GERAS - REFERENTE AQ MES DE AGOSTO/2023 »

item Tributavel] Qtde. | Vi Unitério R$ Total RS
SERVIGOS PRESTADOS Sim 1, 250,0000 250,00
Valor Triputavel: Valor nao Tributavel:
RS 250,00 R$ 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 250,00
valor Total das Dedugdes: Desconto Incondicionado: Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliguota: Valor do ISS:
R$ 100,00 5 0,00 R$ 150,00 5,0000% RS 7,50
PIS: 0,000% COFINS: 0,000% INSS: 0,000% IR: 0,000% CSLL: 0,000% Outras Retengbes:
R$ 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RS 0,00 R$ 0,00
valor Ap do de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais RS 0,00 Municipais RS 0,00 VALOR LiQuUIDO DA No'[Al R$ 250,00/
17.05 - Fornecimento de ThAo-de-abra, mesmo em carater temporario, inclusive de empregados ou rabalhadores, avulsos ou temporarios, contratados pelo
prestador de servico.
Més de Competéncia: 08/2023 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADEIMG Dt 30/08/2023 00:00:00
Recolhimento:  Sem Retengao Tributagao: Tributagao por Faturamento (Varidvel) Competéncia: ———
CNAE: / N
Observagdes:
L

O contetdo deste documento fiscal & de inteira responsabilidade do emi AS
mpresso em: 30/08/2023 as 15:16:27 \
_"'J_’_'_'.-_—"..."'"_"_."——"—"__'-__T_ — e = — = — e = — et
(‘,\X’J
Recebi(emos) de: EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA NOTA FISCAL DE SERVICOS El ONI /
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrbnica. Numero: 54
/ I} Certificag@o
FBA85-C7289

Data Assinatura do Recebedor




RECIBO DO SACADO

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

DOCUMENTO DE AR#ECADAGAO DO IMPOSTO SOBRE SERVIGOS - PRESTADOR

Inscrigo Municipal CNPJ | CPF Periodo oniginal Vencimento do boleto Valor do imposto
08414 064.142.606-22 AGOSTO0/2023 = 20/09/2023 20/09/2023 7.50
Sacado Documento Corregac Monelaria
EUNICE APARECIDA DA SILVA MIRANDA 00000000010164711 0.00
Enduesd Valor Tributo: 7.50 |Multe o
RUA SAO JOAO JANUARIO, 118 - ENESTINA GRACIANA * G L 0.00 0.00
35081-081 JOAO MONLEVADE - MG it 27 I o do Documento
Total: » 1847 1847
Cenifzaglo Tipo de Guia
81650000000184722852023092000000000010164711 Prestador - 0 - Normal

3. 199 ‘5} Notas Fiscais ndo Retidas na Fonte

ral

Nota Fiscal CNPJ | CPF O% .. Social Data valor NF | Dedugéo | 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 Razéo Social Data valor NF | Dedugdo | Bs Cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscais com Outras Formas de Recolhimentos (DAS; Carné; Isento; Imune)
Nota Fiscal CNPJ /| CPF Razéo Social Data Valor NF | Dedugso | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:
Notas Fiscais Canceladas
Nota Fiscal | CNPJ/CPF Razéo Social Data valor NF | Dedugédo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Autanticagio MecanicaFicha de Compensagdo
‘ - =R | ]
Impresso em: 30/08/2023 as 15:16:10 o ; > 3 Pégina 1cde 1
e b
"
" as ) > |
CAIXA ECONOMICA FEDERAL \
« +Miliondria: sorteigs quartas e sibados! "'
‘O ; ¥
- 242~ tn29254259 -2
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U\G YINCULADA: 0607 a. w
*- CuMPROVAN]E DE PAGI\MENTO w
3’ MggTJOAO MDNLEVADE ~MG = e
ALOR DO PAGA
- 000004 4720850029 B /APAS-MON
N 309200000003 ammwug__,_, ; \
| Y
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R((?) Associa¢io de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
)

09-922 34 &E-
8¢90¢€ ‘.‘)W'SGEHD
e1oesS 2015158V

» s we\ogueﬂ
Periodo: 01/08/2023 a 31/08/2023 TC 01/2023 paRvES SWHE
AR A ST vt rlie i e R
{Empre ‘ado a ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E REGIAO
Nome: APAS-MON CNPJ:04.280.580.0001/79
Prestador: , i K
Nome: FABIOLA MARTINS SANTOS : CPF: 039.226.226-66
CRESS/MG 30688 - CONSELHO REGIONAL DE
SERVICO SOCIAL
Dia |Entrada |Iniciodo |Fimdo - Saiﬂa Ho'xl;‘a , Assinatura do prestador
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\
|

Associagéio dé Pais e Amigos

S
) % dos Surdos de Monlevade e Regido
APAS - MON o

CNPJ: 04.280.580.0001:79
Rua: Olga Demétria, n® 17 — Bairro Mangabeiris- Jodo Monlevade — CEP:
35930-192 | i

|

RECIBO
R$500,00

RECEBI DA APAS-MON (ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS
OE MONLEVADE E REGIAO) CNPJ: 04.280.580/0001-79, SITUADA NA RUA
OLGA DEMETRIA, 17 — MANGABEIRAS, CEP: 35930-192 - JOAO
MONLEVADE/ MINAS GERAIS, TELEFONE: 031-3852-8788, A IMPORTANCIA
DE R$ 500.00 QUINHENTOS REAIS.. REFERENTE AO PAGAMENTO DE
PRESTACAO _DE SERVICOS DE_ASSISTENCIA SOCIAL NO MES _DE
AGOSTO DE 2023. | ' |

SENDO: 16 HORAS MENSAIS- (PAkCERIA{;FN S/PSE). :o pagamento foi
foito com o chaqye nd 90084#L CC 3,13611-3/ Ag. 0607 - CEF/Jo&o

Monlevade, com recurso proprio por falt# de saldo na parceria.

|

POR SER VERDADE FIRMO O ?RESENTE.

I
{
1|
|

JOAO MONLEVADE, 01 SETEM&RO DE 2023.
|
1

il

gcﬁbﬂs\?b Anadive  Jonmls
ASSINATURA ‘|
| e
NOME: Fabiola Martins Séntos
CPE: 039.226.226-66 - RG: MG-1 3.655.377
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JOAO MONLEVADE A AMIGO§ DOS SURDOS /
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MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE Numero da Nota Fiscal
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA 13
Série: E

Data Emissdo: 30/08/2023

NOTA FISCAL AVULSA DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E

Uf |Certificagao:  7438E-1DES!

Nome/Razao Social: FABIOLA MARTINS SANTOS

Nome Fantasia:
CNPJ/CPF: 039.226.226-66 Insc. Municipal: 39226 Insc. Estadual:
Enderego: RUA NOVA YORK N°: 1218
Bairro: NOVO CRUZEIRO Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35931-130
-mail:_fal ran hoo.com.br Telefone: 3186573367
Nome/Razao Social: ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE
CNPJ/ICPF: 04.280.580/0001-79 Insc. Municipal: 110523 Insc. Estadual:
Endereco: RUA OLGA DEMETRIO N:
Bairro: MANGABEIRAS Compl.:
Municipio: JOAO MONLEVADE UF: MG CEP: 35930-192
E-mail: apas.mon@ol.com.br Telefone: 3138528887

DISCRIMINAGAO DO SERVICO

PRESTAGAO DE SERVICOS DE ASSISTENCIA SOCIAL REFERENTE AO MES DE AGOST0/2023 TERMO DE COLABORAGAO
01/2023 -

Item Tributavel| Qtde.| VI. Unitario R$ Total R$
SERVIGOS PRESTADOS Sim 1,00 500,0000 500,00
Valor Tributavel: Valor ndo Tributavel:

RS 500,00 RS 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 500,00
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: 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 Retengdes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Vator Amroximade de Impostos: Federais RS 0,00 Estaduais R 0,00 Municipais RS 0,00 !vm.ondnumomuou] R$ 500,00 -

27.01 - Servigos de assisténcia soclal.

[o]1]
Més de Competéncia: 08/2023 Local do Recolhimento: JOAO MONLEVADE/MG Dt 30/08!29)8’06:00:00 j 3
Recolhimento: Sem Retengéo Tributagdo: Tributagéo por Faturamento (Variavel) Competéncia: s/ 5 m (} |
CNAE: /APA
Observagdes: | |
1.1 S’Eal'\(\alL “jq
O contetido deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissol
Impresso em: 30/08/2023 as 13:34:42
Recebi(emos) de: FABIOLA MARTINS SANTOS NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Os servigos constantes nesta Nota Fiscal Avulsa de Servigos Eletrdnica. Namero: 13

/ / Certificacéo
| Data Assinatura do Recebedor 7438E-1DE51




\dentificagdo do Contribuinte: Cédigo | Tributo Valor
FABIOLA MARTINS SANTOS
CNPJ: 03922622666 ! W— ee
RUA NOVA YORK, 1218 - NOVO CRUZEIRO
JOAO MONLEVADE - MG 35931130
Guia Prestador
Observagéo: Referéncia: 812023 =
Pagével somente nas agénclas bancérias do Banco do Brasil, Siccob CREDIMEPE, valor Tributo :  15.00
Banco Mercantil do Brasil, Lotéricas e Correios.
Outros 10.97
| Acréscimos:
Nao receber apds 20/09/2023.
otal: 2597 =
Ano Més Pr/Tot Vencimento Emissdo Vencimento Numero Guia Seq.
original do boleto
2023 8 17 20/00/2023 | 30/08/2023 | 20/09/2023 00000000010164702 2 Sufod 15.00
Muita 0.00
640000000-5 25972285202-9 30920000000-3 00010164702-2 Py 0.00
Corregéo 0.00
Tarifa 10.97
Total a Recolher: 25.97

Autenticaglo Mecénica Via do Banco

MUNICIPIO DE JOAO MONLEVADE
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA
DOCUMENTO DE ARRECADAGAO DO IMPOSTO SOBRE SERVICOS - PRESTADOR
Inscrigio Municipal CNPJ I CPF Perfodo i nto original Vencimento do boleto Valor do imposto
39226 039.226.226-66 AGOSTO/2023 20/09/2023 20/09/2023 15.00
Sacado ] Documento Correcio Monetéria
FABIOLA MARTINS SANTOS 00000000010164702 0.00
Enderego " Multa Juros
RUA NOVA YORK, 1218 - NOVO CRUZEIRO v; it :::: 0.00 0.00
25031130 JOAO MONLEVADE - MG Acréscimos: =" | Total do Documento
Total: 2597 25. 97
Tipo de Guia
81640000000259722852023092000w000001o164702 Prestador - 0 - Normal
A Notas Fiscals ndo Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Raz#o Soclal Data Valor NF | Dedugdo | Bs cale. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |1 TOTAL: 500.00 200.00 300.00 15.00
Notas Fiscais Retidas na Fonte
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugéo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 TOTAL:
Notas Fiscals com Outras Formas de Recolhimentos (DAS; Carné; Isento; Imune)
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Razido Social Data Valor NF | Dedugdo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS:|0 TOTAL:
Notas Fiscais Canceladas
Nota Fiscal | CNPJ/ CPF Razdo Social Data Valor NF | Dedugéo | Bs Calc. | Alig. | Imposto
QTD NOTAS: |0 ] TOTAL: e
/ AMWMWW
/ '
Impresso em: 30/08/2023 as 13:35:15 3 0 Pﬂgina 1del

/



Comprovante de pagamento de
IPTU/ISS/T.L.FL/T.FA./T.EE.

CAI'.A

Valor Data
RS 25,97 e+

0 Operagéo realizada com sucessol

Dados do Pagamento

Cédigo de barras
816400000005259722852029309200000
003000101647022

Conta de débito

00607 | 1288 | 000769021815-7

Convénio

~ PM DE JOAO MONLEVADE

Valor
25,97

Data de vencimento

20/09/2023

Identificacé@o da operagao

GUIA DE ARRECADACAO

Data de débito
30/08/2023

Cédigo da operagdo
33929336

Chave de seguranca
9J9WAG2PO13EX1V9

Q‘] Vocé poderc’x consultar futuramente essa e outras
transacdes no menu de consultas.

Em caso de dividas entre em contato afravés dos nossos
canais de atendimento, e informe o ID da transacdo presente
neste comprovante.

Alé CAIXA: 4004 0104 (Capitais e reg. metropolitanas)
Alé CAIXA: 0800 104 0 104 {Demais regides)
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474
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APAS - MON
SERVICO: ATENDIMENTO DE ASSISTENTE SOCIAL / AGENDA - PROJETO PSE - TERMO DE COLABORAGAO: __© ¥/ dod3.  1E113.019/2014

\ : : Documento Data do .

| paciente / Acolhimento idade RG / CPF Telefone Enderego Atendimento Assinatura
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Data:_ 98 £O% /5023 Profissional: R drale nadiun Daudon cdbonS R CRESS:__ 306K & /4 &
CRESSIMG 30688
Rua Olga Demétrio, 17 - B fangabeiras - Jodo Monlevade oRF#F  Telefone: 31 3852.8788
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APAS - MON
SERVICO: ATENDIMENTO DE ASSISTENTE SOCIAL / AGENDA - PROJETO PSE - TERMO DE no_.>wow>n>o. 02 ‘ 8% W LEI 13.0
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APAS - MONAssociacio de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiéo
CNPJ: 04.280.580/0001-79

_Fundada em 06 / 05/ 2000

.Registrada em Cartorio em 26 / 01 /2001

Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 107 /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 & Federagdio Nacional de Educagdio ¢ 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 Piiblica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002

_Utilidade Piblica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004

_Utilidade Paiblica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74

Justificativa

Justificamos, para 0S devidos fins que, em cumprimento a prestagédo de contas do Termo
de Colaboragdo de n° 01/2021, entre O Municipio de Joao Monlevade — CNPJ
18.401.059/0001-57, e a Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
— 04.280580/0001-79; que:

OBS: Encontra-se nos arquivos da entidade, documentos comprobatérios do menor € seu
responsavel.

DANIEL CESAR GONCALVES SILVA: COPIA DA CERTIDAO DE NASCIMENTO E COPIA DO CPF.
COPIA DA CARTERIRA DE IDENTIDADE DA MAE: FLAVIANA CRISTIANA GONGALVES DA SILVA.

E o que nos cabe justificar.

Jodo Monlevade, 11 de setembro de 2023. &

Virginia Lima Pires- 328.083.726-04
Presidente da
Associagao de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao
APAS-MON

N .

[04.280.580/0001-791

sociacio de Pais & Amigos
Sx.'aw-h ’ m” 1w

dos Surdos ¢e tontevade e Regiao

Lo R/ P ASSII’)a ura |
Rua Oiga Demeina, 11
Mengabeizas - CEP 35.930-42 9:& ]

Jodo Monlevade - MG \/




@ Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monifevade e Regido
NN s CNP): 04.280,580/0001-79 | ;
APAS - MON

RELATORIO DE ATIVIDADES DA>ASS!|STENTE SOCIAL

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

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

DESCRICAO DO SERVICO: 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
missao de garantir 0s direitos constitucionais 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 ge vinculos familiares e
comunitarios, contribuir para o enfrentamento das desigualdades social, na prevengéo de

situacoes de riscos € de vulnerabilidade scocial.

PUBLICO ALVO: Usuarios cadastrados na APASMON- Associacao de Pais e amigos dos
surdos de Monlevade e Regiao, postadores de deficiéncia auditiva e seus familiares.

§

)

PLANILHA DE ATENDIMENTOS
DATA HORARIO USUARIOS ASSUNTO
; ‘. Atendimento ri &
01/08/2023 08:00 Mércio Lopes Santos o i par? o |er\tagoes
| da assistencia social.
: s Atendimento para orientacdes
01/08/2023 08:40 Claudiano Geréssimo Nunes : . J . 'ef‘ et
1 da assistencia social.
08/08/2023 08:00 Luzia Vieira Guimarﬁesi Ate:ndlmenFo T r? OI'IEI."lta(;OES
| da assistencia social.
|
| ‘s B . g /
08/08/2023 09:00 Jodo Evengelista Messias Atendlmen'Fo par.a or|e.nta(;oes
‘ da assistencia soaal./
| :
i ' S—
08/08/2023 09:30 Islandia Corte de ’Aquind e orleAntago #AS; v
| . e demandas espontaneas.
| i

! _ 1/‘Kf AU
1 ; S
i s I Fabiola el g&

! artins SaRtos
. Assistente Stcia NO
CRESS/MG 20628

039.226.226-66



il £ Atendimento para orientacdes
15/08/2023 08:00 Edimilson Venancio ! 4 ;
| da assistencia social.
Atendimento para consulta no
15/08/2023 09:00 Maria das Gragas Henrique Souza portal "Meu INSS", para
aposentadoria.
Atendimento para orientagoes
15/08/2023 10:00 Daniel Cesar Gongalves Sila B i d
e demanda espontaneas.
X E4ti HEA ! A
22/08/2023 08-00 Regina de Fatima de Oliveira Atendimento p‘fzra dar retorno
Santos sobre o passe inter estadual.
‘ Atendimento para orientacodes
22/08/2023 08:30 Maria Aparecida de Souza e encaminhamento para
unidade de saude.
! | Atendimento para orienta oes
22/08/2023 09:30 Auxiliadora Conceicédo Gonzlaga ; i J ! "
' da assistencia social.
Atendimento para orientacdes
22/08/2023 10:00 Shirley Markilaine Paula Guedes e encaminhamento para o
CRAS.

TOTAL DE ATENDIMENTOS / MES 12 usuarios|

L

OBS: A ASSOCIACAO MANTEM TO
ACOMPANHAMENTO (ANAMNESE

DA DOCUMENTAGAO DEVlDAMEN'ﬂ‘E PREENCHIDA COM

) E CADASTRO ATUALIZADO PARA TODOS USUARIOS.

1
Rua Olga Demétrio, 17 - B. Mangabeiras - Jodo Monlevade / MG - Tel

{

e

: 3852- 8788

Q)cobo.
Fabiol Martins Santos

Assistente social
CRESSIMG 30688
039.226.226-66

/APH. \

Assinatura |

W@ ) 4
\
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APAS - MONAssociacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido
CNPJ: 04.280.580/0001-79

Fundada em 06/ 05/ 2000
.Registrada em Cartério em 26 / 01/ 2001
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 /07 /2001
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001
Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004
Filiada a Federagdo Nacional de Educacao e Integragdo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 2/1 0/2002
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71 010.002122/2006-63 em 19/1 2/2006
.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 IV

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS
APRESENTADOS NA PRESTAGAO DE CONTAS

DECLARAGAO

Eu, VIRGINIALIMA PIRES, Presidente da Associacao de Pais e Amigos dos Surdos
de Monlevade e Regiéo, inscrita no CPF sob o n° 328.083726-04, DECLARO, para
os devidos fins e sob penas da lei, que a Organizagao da Sociedade Civil mantera
em seu arquivo 0s documentos originais que compdem a prestacéo de contas da
parceria referente ao Termo de Colaboragéo n° 01/2023

[04.280.580/0001-79 ]

Associagio de Pai
ipq Pires dos Surdos de Monlevad e Regido
a?ﬁtﬁ-—m?* Rua C'ga Demétria, 17
1 Mengabeicas - CEP 35.930-192
Presidente 3 PP 3

5 Joiio Monlevade - MG

Jodo Monlevade, 11 de setembro de 2023.

A malpne
mﬁ YWD

da Associagéo de Pais e Amigos dos
Surdos de Monlevade e Regido — APAS-MON
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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
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ANEXOV

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 0s devidos fins e sob penas da lei, que (DOMINGOS SAVIO DE
VASCONCELOS), inscrito no CPF sobon® 279.794.156-04, CRC n° MG-035701/0-
0, é o contador responsavel pela referida Organizagéo da Sociedade Civil € que seu

registro esta regular junto ao Conselho Regional de Contabilidade, conforme copia

anexa.

Jodo Monlevade, 11 dessgiam daadfiRade Lider Ltda.
Rua Fernadibias, n° 303 - 8° Andat 04 2
CEP 35. 80 - Joao Wionlevade - Me .
Tel.: (31) P52 3355 e i A‘""‘ g
Empresa Gontabil - CRC: 4823 S
CNP): 16.893.117/0001-83. dos Su

f
A
v
E!»,:».'.ﬂ,yw ean o Gl
WA l-.‘-;cm‘u,! 29 VL!

Assinatura do contador & catimbo ou identiﬂc%fg_ Joiio Monlevade - MG

Assinatura do presidente da OSC

Obs.: anexar a esta declaragao comprovante de regularidade do contador perante 0 ——
Conselho Regional de Contabilidade ﬂ S ON
F
Ng
o //



03/08/23, 10:52 about:blank

I CRCVIG

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.

IDENTIFICA AO DO REGISTRO

[NOME..crrre - DOMINGOS SAVIO DE VASCONGCELOS |

REGISTRO......... : MG-035701/0-0 |
CATEGORIA........- TECNICO EM CONTABILIDADE

TR R .+ 794156-* \

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragoes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCMG contra o referido registro.

A falsificagéo deste documento constitui-se em crime previsto no Cédigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor a respectiva agao 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.

Escritériﬁ Contabilidade Lider Ltda.
Rua Fernao Dias, n° 303 - 5° Andaf

CEP 35.930-180 - Joav pionlevade - MG
Tel.: (31) 38523355 B
Empresa Contabll - CRC: 4823

CNPJ: 16.893.117/ o001-83.

about:blank 17



14/09/2023, 15:26 Gmail - APASMON- PENDENCIAS PRESTAGAO DE CONTAS PARCIAL 02 TC 01-23 FNAS |

& g v
s Gmail SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmim@g

APASMON- PENDENCIAS PRESTACAO DE CONTAS ARCIAL 02 TC 01-23 FNAS

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 14 de setembro de 2023 as 14:37
Para: Apasmon Jo&o Monlevade <apasmon.jm@gmail.com>, “cc: virginia lima Lima" <virginialima36@gmail.com>,
Secretaria de Assistente Social Marinete Morais <social@pmjm.mg.gov.br>, Conselho Municipal de Assisténcia Social de

Jodo Monlevade <comasjm.95@gmail.com>, contro|adoria.monlevade@pmjm.mg.gov.br, Girlene
<girlenemartins@ymail.com>, ana_prandini@yahoo.com.br

Prezados, boa tarde

Ap6s a andlise da prestagédo de contas da parcial 02 do Termo de Colaborag&o n° 01/2023- FNAS, seguem as
pendéncias:

1) Péagina 02: corrigir PARCIAL 02, saldo remanescente R$ 1.111,00;

2) Pagina 03:
- Corrigir na coluna cumprimento das agoes programadas a meta 04 nao foi cumprida;

- Corrigir na coluna datas cumpridas a meta 04 - ndo houve demanda no periodo.
3) Pagina 11: corrigir PARCIAL 02, saldo remanescente R$ 1.111,00;

4) Pagina 14: inserir as despesas pagas na linha correta despesas com prestadores de servigo ( item 7).

. Prazo para entrega da documentagao: 18/09/23, até as 16h, 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

E*w PREFEITURA MUNICIPAL
Administracdo 2021-2024

a4 7anRview=pt&search=all&permthid=thread-a:r-2391 3824248262740708&simpl=msg-a:r-2435999493... 1
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ANEXO Il
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

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

OBJETO DA PARCERIA Transferencia de recurso financeiro a 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 Protecao Social Especial de média
Complexidade, conforme 0 Sistema Unico de Assistencia Social -
SUAS.

PERIODO DE EXECUGAO 01/08/2023 a 31/08/2023

(x) COLABORAGAO ( ) FOMENTO
( ) COOPERAGAO

VALOR TOTAL REPASSE |R$ 27.000,00

PRESTACAO DE CONTAS | PARCIAL 02
SALDO REMANESCENTE - R$ 1.111,00

1 - DESCRIGAO 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 elou
deficientes auditivos, idosos e suas familias, na modalidade Protegdo 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 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 4 pessoa com

deficiencia;

« Orientar e dar suporte aos surdos e/ou deficientes auditivos e familiares através do atendimento
social;

« \Visitar como acompanhamento social a0 surdo e seus familiares;

e Encaminhar e agendar médico parceiro/prestador da APAS-MON na elaborag&o de relatorios meédico:
com o CID para inclus&o no mercado de trabalho e beneficios municipais, estaduais e federais.

Informar e encaminhar o usuério para cadastro no BPC, aquisigéo de passe livre e outros direitos;
Manter a sede em funcionamento.
e Manter os registros contabeis de acordo com as normas da contabilidade. AP

o

;.~, A,




SCritorio e
Rua Fernao Di
CEP 35.930-180 - Joau
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*NAO HOUVE DEMANDA NO PERIO
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APAS - MON Associagdo de Pais e Amigos dos Surdos de -
CNP.J: 04.280.580/0001-79 a. ‘-O’S
Fundada em 06 / 05 / 2000 T O
‘Registrada em Cart6rio em 26 / 01 / 2001 2 § 2.0
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001 R ® 83, (:)
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente n° 13" 57 ‘f;’; Vo
_Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 Lo
Filiada a Federag#o Nacional de Educagio e Integragdo dos Surdos - FENEIS n° gmlm% [N
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 7101 0.002122/2006-63 em 121209P s J.l
‘Utilidade Pablica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 ® &
Utilidade Pablica Estadual Lei n° 15.320 de 08/09/2004 & @ WO
‘Utilidade Pablica Federal Portaria 1.276 de 14/05/2006 n° 08071.009326/2006-74 wosame
'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 ACOES (QUANDO NAO
ATENDIDAS PROGRAMADAS ATENDER A
(x)sim () ndo QUANTIDADE
PREVISTA)
—~ |1 Orientar e dar
'| suporte aos surdos
e/ou deficientes 10 12 SIM
auditivos e familiares
através do
atendimento social
2) Manter a limpeza
da sede Toda comunidade da OSC
SIM
152
3)  Manter registros
contabeis e financeiros Toda comunidade da OSC
de acordo com as SIM
normas da contabilidade
) Manter a sede em Toda comunidade da OSC NAO NAO HOUVE DEMANDA
ncionamento NO PERIODO
3-ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS
I METAJOBJETIVO MEIOS DE REALIZAGAO DATAS DATAS
PREVISTAS CUMPRIDAS
1)Orientar e dar suporte a0s -Pagamento de Assistente
urdos e/ou deficientes Social para atendimento do agosto/23 agosto/23
uditivos e familiares atraves publico alvo na sede da
do atendimento social entidade
2)Manter a limpeza da sede -Pagamento de uma auxiliar
de servigos gerais agosto/23 agosto/23
YManter registros contabeis | - Pagamento de uma auxiliar //W
financeiros de acordo com de servigo de agosto/23 agosto/23 ‘|
s normas da contabilidade escritério/administrativo ~
financeiro ( Sinag;
-Pagamento de material de
4) Manter a sede em limpeza; agosto/23 NAO t\%
funcionamento -Pagamento de material de B ¢
« escritorio : }\J
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ANEXO il
RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA - REF

loscC PARCEIRA - TC. 01/202 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 EXECUGAO | 12/08/2023 a 01/09/2023

(x) COLABORACAO ( ) FOMENTO
() COOPERACAO

VALOR TOTAL REPASSE | R$ 27.000,00

PRESTAGCAO DE CONTAS PARCIAL 02
SALDO REMANESCENTE - R$ 1.111,00

il ™A meam pos ;
v ]
A ST ™
5% % T
» % A

Escriidrio de Contabilidade Lider Ltda. do:

Rua Fernao Dias, n® 303 - £° Andar

CEP 35.930-180 - Joao Monlevade - MG

Tel.: (31) 3852-3355 , 1 M
| "

Empresa Contabll - CRC: 4823
CNPJ: 16.893.117/0001-81.
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APAS - MON Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regido % 12 B €2
CNPJ: 04.280.580/0001-79 Fo¥FS e
.Fundada em 06 / 05 / 2000 = 02 o
‘Registrada em Cart6rio em 26 / 01/ 2001 S o= N @
.Registrada no Conselho Municipal de Assisténcia Social n° 11 em 07 / 07 / 2001 « K B i)
.Registrada no Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente n° 13 em 07/ 07/2001 & - el a
[Filiada na Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social e Esportes n° 16.978 em 06/05/2004 D P~ 2
Filiada a Federagdo Nacional de Educagéo e Integragéo dos Surdos — FENEIS n° 132 de 22/1 02002y <> @iy
.Registrada no Conselho Nacional de Assisténcia Social n° 71 010.002122/2006-63 em 19/12/2006 ‘ "~ ‘;‘5‘, S
_Utilidade Publica Municipal Lei n° 1.554 de 29/11/2002 L o
.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
Rua Olga Demétria, n° 17 - Bairro Mangabeiras — Jodo Monlevade - MG - Telefone (31) 3852-8788
2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
LTERMO DE COLABORACAO N° 01/2023
~. PERIODO DE 12/08/2023 a 01/09/2023
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR DATA HISTORICO VALOR
01 DESPESAS COM
01/09/2023 0 SALDO ANTERIOR R$ 1.111,00 PESSOAL (Item 3)
igﬁﬁgﬁ&%’}\o 0 DESPESAS COM
PUBLICA MANUTENGAO (ltem 4)
0 DESPESAS COM
> fg‘,{gtﬁ’fﬁgs bE MATERIAL DE CONSUMO
(Item 5)
0 OUTRAS {1 DESPESAS COM
DEVOLUGOES (item MATERIAL
8) PERMANENTE (Item 6)
1 DESPESAS COM
RENDIMENTOS 01/09/2023 PRESTADORES DE R$ 1.000,00
SERVICO (item 7)
0 TARIFAS BANCARIAS
(se houver)
01/09/2023 TOTAL DE RECEITAS | R$ 1.111,00 01/09/2023 TOTAL DE DESPESAS R$ 1.000,00
% - o 01/09/2023 SALDO | R$ 111,00

O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicag&o financeira.
O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos devera ser apresentad
até o encerrargento de conta.

Os rendimentds, seréo contabilizados ao final da parceria,

Escritori tabilidade Lider Ltda.

Rua Ferna as, n° 303 - B° Andar
CEP 35.930°180 - Joau Monlevade - MG

o ao final da parceria, compreendendo o periodo da abertura

o que justifica a diferenca entre o saldo demontrativo e o extrato bancério.

a Pire.(s:

wr%
Prasigént P
nte %Sj\dﬂy\

E OSRC: 4823
CNPJ: 16.893.117/0001-81.

Presidb@g/d&osc .
Assinatura

NO
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PREFEITURA MUNICIPAL

Administracio 20212024

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

RESOLVE:

Art. 1° Retificar a nomeagéo dos membros que compdem a Comissdo de Monitoramento e
Avaliagdo das parcerias celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as Organizagdes 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 publicagéo

Jodo Monlevade, em 10 de Julho de 202

’,/-74'\_, e '_'7

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

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

)

Gentil Lu reira Bicalho
Assesspr/de Governo

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo —Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
Fone: (31) 3859-2500 - WWw.pmjm.mg.gov.br
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4,

RELATORIO TECNICO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO- MROSC

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

Responsavel pelo acompanhamento da parceria: Rita de Céassia Andrade Ottoni

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

Termo de Colaboragdo: 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 02: Saldo remanescente do repasse das 12 e 22 parcelas - R$ 1.111,00 ( hum mil, cento 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 y ) ; {
suas familias, na modalidade Protegdo Social Especial de Média
Complexidade, conforme Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.
PERIODO DAS
ATIVIDADES DE
MONITORAMENTO e caiend
DESCRITAS NESTE
RELATORIO
RESULTADOS [ x]parciais [ ]finais
(ATE A PRESENTE DATA)
ACOMPANHAMENTO DAS X
As metas definidas foram alcangadas, no periodo em anélise.
METAS DA PARCERIA
EFICACIA DOS
INDICADORES DO PLANO Y ; TLlgE ;
[ X] satisfatérios [ ] insatisfatorios
DE TRABALHO ( SE
HOUVER)
FATOS OBSERVADOS EM
VISITAS TECNICAS E/OU
REUNIOES PERIODICAS Observou- se a correta administragéo do recurso publico pela OSC.
L A OSC prestou atendimento social, or e srte aos surdos e/ou
ANALISE QUALITATIVA : i § ) :
deficientes auditivos, através do servico prestado pela assistente social.

S0 @% = 7
0 97, N
COMISSAO DE MONITORAMENT AVA (;AO -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
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ANALISE QUANTITATIVA O numero de pessoas atendidas pela Assistente Social (Meta 1) durante o meés
de agosto, foi de 12 (doze) usuarios.
A OSC recebeu orientagdes para execucdo total do objeto, esclarecimentos
EFEITO SANEADOR DO e taca ico d 4 tado d .
sobre documentagdo para composi¢ao do rocesso de prestacéo de contas €
MONITORAMENTO i % i p. i X e
também, orientagdes para cumprimento do Art.11 da Lei 13.019/2014.
e O Termo de Parceria, o Plano de Trabalho e a Prestagéo de Contas estdo
publicados no site da Prefeitura Municipal de Jodo Monlevade nos
TRANSPARENCIA E seguintes enderegos:
CONTROLE https://pmjm.mg.gov.br/pagina/10 Marco-Regulatorio-Terceiro-Setor.html

@

® httgs://gmim.mg,gov.br/gagina/15 Termos-de-Parcerias.html
[ https://gmim.mg.gov.br/gaginaM4 Prestacao-de-Contas.html
®

https:l/pmim.mg.gov.br/pubﬁcacoes
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 06rgéos
responsaveis pelo controle social da parceria.

IMPACTO DA PARCERIA [ X] Social

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

CONCLUSOES no periodo em analise.

Joao Monlevade, 03 de outubro de 2023.

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

Jo&o Monlevade, 03 de outubro de 2023.
HOMOLOGAGAO DA COMISSAO DE AVALIACAO E MONITORAMENTO: [X ] SIM[ ]NAO

OBSERVAGOES:
-O pagamento da assistente social foi realizado com recurso préprio da OSC, devido a insuficiéncia de saldo

para custear todas as despesas.

N

Vaender Pessoa de Castro res Delamar Martins  Pauliana Carla N.dos Santos Siiva  Priscila des Gragas da Silva  José Silvério d ntos
Membro da Comissdo bro omissdo Membro da Comisséo Membro da Comisséo Membro da Comissao

‘.

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
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JOAO MONLEVADE

PORTARIA N° 286/2021
DE 08 DE FEVEREIRO DE 2021

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

O PREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas
atribui ;5es 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
parcer as @ cooperagbes a serem celebradas entre o Municipio de Jo&o Monlevade e as
Organ zagdes da Sociedade Civil, conforme previsto na legislagdo vigente.

¢ Rita de Céassia Andrade Ottoni
Art. 2° Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicagdo.

' 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 ra Bicalho
sor de Governo

Rua Geialdo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo — Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35830-027
Fone: (31) 3859-2500 — www.pmjm.mg.gov.br



PREFEITURA MUNICIPAL
Administragao 2021-2024

PARECER TECNICO DO GESTOR DE PARCERIA- MROSC

Trata-se o presente documento de Parecer Técnico referente @ prestagao de contas do
Termo de Colaboragdo N° 01/2023, assinado em 29 de junho de 2023, entre 0 municipio de Joao
Monlevade e a APASMON - Associacdo de Pais e Amigos dos Surdos de Monlevade e Regiao,
consoante ao processo Dispensa de Chamamento Publico n® 03/2023, sob a responsabilidade do
Conselho Municipal de Assisténcia Social = CMAS, por intermédio da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social — SMAS.

A analise e aprovagéo dos projetos/planos de trabalho s&o de responsabilidade do Conselho
Municipal de Assisténcia Social - CMAS, conforme deliberagéo da Plenaria em Reunigo Ordinaria,
realizada em 01/06/2023, ata n° 348, cabendo ao Gestor de Parcerias acompanhar € fiscalizar a
execucéo da parceria, sem interferéncia no mérito da definicéo das acbes a serem desenvolvidas
pela OSC, previamente aprovadas pelo CMAS, constantes no processo administrativo de
formalizacdo de parceria. A execucdo, o monitoramento e a avaliagdo da parceria foram
acompanhados e fiscalizados pelo CMAS, sem prejuizo da fiscalizagao pela administrag&o publica e
pelos érgdos de controle, em conformidade com o artigo 59, inciso VI, § 2°, artigo 60 da Lei
13.019/2014.

Considerando o contetido do Relatorio Técnico de Monitoramento e Avaliagéo de que trata o
art. 59, emitido pela servidora Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva, Matricula 10.297, e
homologado pela Comissao de Monitoramento e Avaliagao, previamente designada pela Portaria
Municipal n° 281/2023, de 10/07/2023, concluo, que esta parceria garantiu a efetiva aplicacéo da Lei
n° 13.019/2014 através do cumprimento das metas e execugéo financeira condizentes com a

apresentacao dos documentos fiscais, comprovando o cumprimento do objeto da parceria.

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

acdes das OSCs.
Cabe salientar que a Lei 13.019/2014, dispde:
“Art. 59...

§ 2° No caso de parcerias financiadas com recursos de fundos especificos, o
monitoramento e a avaliagdo serao realizados pelos respectivos conselhos

g ol

gestores, respeitadas as exigéncias desta Lei.

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \

Rua Geraldo Miranda, n® 337, Carneirinhos - Jodo Monlevade / MG - CEP 35930-027
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PREFEITURA MUNICIPAL
Administragao 2021-2024

Art. 64. A prestacdo de contas apresentada pela organiza¢do 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 descricdo pormenorizada das atividades realizadas e a comprovagédo do
alcance das metas e dos resultados esperados, até o periodo de que trata a

prestacao de contas. ”

Sendo assim, atesto como REGULAR a prestag&o de contas da PARCIAL 02 referente ao
saldo remanescente do repasse das 1% e 2 parcelas da APASMON - Associag&o de Pais e Amigos
dos Surdos de Monlevade e Regido, no valor de R$ 1.111,00 (hum mil, cento e onze reais) diante da
documentacéo apresentada pela OSC, tendo respeitadas as exigéncias da Lei 13.019/2014.

Jo3o Monlevade, 03 de outubro de 2023.

Yol

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

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \
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JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragado 2021-2024

DESPACHO

Encaminhamos os autos da prestagéo de contas composta de ﬁ_ folhas, incluindo esta,
referente @ PARCIAL 02, do saldo remanescente do repasse das 12 e 22 parcelas no valor
de R$ 1.111,00 ( hum mil, cento e onze reais) do TERMO DE COLABORAGAO N° 01/2023,
cujo objeto é “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 Protegdo Social Especial de Média Complexidade, conforme Sistema Unico
de Assisténcia Social — SUAS ”, 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.

Jo&o Monlevade, 03 de outubro de 2023.

l/'.

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

COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO - SETOR DE PARCERIAS \
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% JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administraggo 2021-2024

W

PORTARIA N° 411 /2023
DE 16 DE OUTUBRO DE 2023

NOMEIA TITULAR PARA OCUPAR CARGO
DE SECRETARIA DE ASSISTENCIA
SOCIAL DO MUNICIPIO DE JOAO
MONLEVADE - MG.

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

Art.1° Nomear a servidora abaixo mencionada para assumir o cargo de Secretaria
de Assisténcia Social, no periodo de 16/10/2023 a 04/11/2023.

e Rita de Cassia da Cruz Souza, em substituicio de Marinete da Silva Morais,

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

Jodo Monlevade, em 16 de Outubro de 2023.

m

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, no décimo sexto dia do més
de Outubro de 2023.

G calho

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



5 JOAO MONLEVADE

{757

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragdo 2021-2024

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

DISPOE ﬁOBRE A DESIGNAGAO DO RESPONSAVEL PELA MANIFESTAGAO CONCLUSIVA DA
PRESTAGAO DE CONTAS DAS PARCERIAS CELEBRADAS ENTRE O MUNICIPIO E AS
ORGAN ‘ GOES DA SOCIEDADE CIViL

(o] %PREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas atribuigoes
legais, confferidas pelo art. 52, inciso Vi, da Lei Organica Municipal;
!

RFSOLVE

Art. 1‘;’ Delegar ao Gestor da Unidade Administrativa responsavel pela parceria celebrada entre o
Municipio |e as Organizagbes da Sociedade Civil a manifestagéo conclusiva sobre a prestagdo de
contas, nc%s termos do Art. 70, do Decreto Municipal N° 112/2018.

Parég?afo {inico - A manifestagé@o conclusiva sobre a prestagéo de contas fica condicionada a:

|- Aprésentacéo do Relatério Técnico de Monitoramento € Avaliagéo;

il - Homologagdo do Relatério Técnico de Monitoramento e Avaliagdo pela Comisséo de
Monitoramento e Avaliagdo do MROSC;

Ill - Emisséo do Parecer Técnico de analise de prestagdo de contas pelo Gestor de Parcerias do
MROSC.

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

Jodo Monlevade, em 20 de Outubro de 2023

M
Laércio José Ribeiro U
Prefeito Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria de Governo, ao vigésimo dia do més de Outubro de
2023.

reira Bicalho
Asseapgsor de Governo

i
i
[
{
|
|
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? Fone: (31) 3859-2500 - WWW.pmjm.mg.gov.br



PREFEITURA DE JOAO

Rua Geraldo Miranda, 337 - Nossa Senhora da Conceigédo

> MONLEVADE 35930-027 - Jodo Monlevade - MG
4 ADMINISTRAGCAO 2021 - 2024 Telefone: 31 3859-2500
S, Controladoria Interna Municipal WWW.pmjm.mg.gov.br

DECLARAGAO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Declaramos para os devidos fins que a ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE
MONLEVADE E REGIAO — APASMON apresentou a Prestacéo de Contas da Parcial 02 saldo
remanescente das 12 e 22 parcelas no valor de R$ 1.111,00 ( hum mil, cento e onze reais), do
Termo de Colaboragéo n° 01/2023, sendo aprovado pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social,
conforme Plano de Trabalho.

Apos andlise da documentagéo apresentada, da manifestacdo da Comissdo de Monitoramento e
Avaliacéo, e da Gestora de Parcerias em seu Parecer Técnico de Prestacéo 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 APROVAGAO da Prestacéo de Contas da Parcial 02
saldo remanescente das 12 e 22 parcelas no valor de R$ 1.111,00 ( hum mil, cento e onze reais),
que se refere o Termo de Colaboragdo n°® 01/2023, formalizado entre o Municipio de Joao
Monlevade/MG e a ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS SURDOS DE MONLEVADE E
REGIAO- APASMON, haja vista que o objetivo e as metas foram alcangados e que a parceria gerou
beneficio e impacto social esperado.

Ressalvamos que a fiscalizagéo, controle, avaliagdo e vistoria das atividades, tendo em vista o
cumprimento das metas estabelecidas, ficaram a cargo da Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

Jodo Monlevade, Fg de (’(,J:%W de 2023.

J
Angé W Drumond
\

Controladora Interna

Fabricio Pinto de Melo Lopes ™

Secretario Municipal de Planejamento e Desenvolvimento Econémico

MANIFESTACAO 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 Prestacdo de Contas da Parcial 02 saldo remanescente das 1% e 2? parcelas no
valor de R$ 1.111,00 ( hum mil, cento e onze reais), a 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.

Moy,

M Marinete da'Silva Morais
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

QA0 93
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