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PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - REGIAD e Fundada em Julho de 1997
ANEXO |

OFicIO DE ENCAMINHAMENTO DE PRESTAGAO DE CONTAS

Oficio n°® 09/2024
Jodo Monlevade, 21 de Fevereiro de 2024.

lim2. Sr?
Rita de Cassia Andrade Ottoni
Gestora de Parcerias - Prefeitura Municipal de Jo&o Monlevade

Assunto: Prestacdo de Contas - Termo de Colaboragdo n° 07/2023 referente a 1* parcial (R$ 1.600,00) -
Janeiro/2024

Prezada Sr%,
Encaminhamos a V. S%. a documentagéo referente a prestagédo de contas composta dos seguintes anexos:

- Relatério de Execugéo do Objeto — REO - Anexo II;

- Relatério de Execugéo Financeira - REF — Anexo lIl;

- Declaragdo de guarda dos originais dos documentos — Anexo IV,
- Declaragdo da realizagéo da contabilizagao dos recursos — Anexo V.

Atenciosamente,

ot =3

ﬁesidente/z(a Acin;Zde
oAy .
Recebido emoZ { 1.0 1 o4  Responsavel: _Qgﬂ&_%fv

Elias Gongalves | Presidente da ACINPODE
Associagao de Cooperacao e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia - Jodo Monlevade e Regido

End.: Escritério | Praga sete de Setembro - 50 — Bairro: Carneirinhos (Centro) - Jo@o Monlevade - MG.
T (31) 3851- 2948 | C 9-9654 -8462 |
Presidente do ¢ "OMPEDE (Conselho M

e i hlnaenot com. br/
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ASSOCIACAO DE COOPERAGAD E INTEGRACAO DOS B =
PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - REGIAD e e Fundada em Julho de 199 7

ANEXO Il
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)

Associagao de Cooperagao e Integragdo das Pessoas Portadoras d
08C PARCEIRA Deficiéncia de Joao Monlevade - ACINPODE

CNPJ 02.225.066/0001-05

Promover a socializagao, fortalecer as relagoes intra familiares d
eficientes e idosos com mobilidade reduzida através de rodas d
onversa, possibilitando melhor  qualidade de vida ¢,

~,| OBJETO DA PARGERIA utomaticamente, elevagado da autoestima e saide mental - projet
CUIDANDO DE QUEM CUIDA", utilizando recurcos oriundos d
Emenda arlamentar Federal n° 31 3620720210002.
L
PERIODO DE EXECUGAO aneiro/2024
TIPO DE PARCERIA ERMO DE COLABORAGAO
VALOR TOTAL REPASSE R$ 20.000,00 (Vinte mil reais) — Repasse em 10/01/2024
PRESTAGAO DE CONTAS 42 parcial - R$ 1.600,00
1- DESCRIGAO DO OBJETO DA PARCERIA:
- Objetivo Geral:

obilidade reduzida através de rodas de conversa, possibilitando melhor qualidade de vida e,
Futomaticamente, elevagdo da autoestima e satude mental.

_ Objetivos Especificos:

« Promover a roda de conversa, soba a corrdenagao de uma equipe multidisciplinar;
« Motivar o publico alvo a participar da roda de conversa para interagao entre 0S participantes;
« Providenciar lanche para 0s cuidadores e deficientes;

« Apresentar com maior transparéncia e tempo habil a prestagéo de contas.

Promover a socializagao, fortalecer as relagdes intra familiares dos deficientes e idosos com
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2 . PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

Fundada em Julho de 1997

META/OBJETIVO

QUANTIDADE
PREVISTA

NUMERO DE
PESSOAS
ATENDIDAS

CUMPRIMENTO
DAS AGOES
PROGRAMADAS

(x)SIM ( ) NAO
() PARCIALMENTE

JUSTIFICATIVA (QUANDO NAO
ATENDER A
QUANTIDADE
PREVISTA)

Promover
atendimento

psicologia

Psicologo

04 horas semanais

profissional de
para
coordenar e
acompanhar  as
. | rodas de
conversas, através
da contratacdo de
um  profissional
com
carga horaria de

1%
cuidadores
deficientes
rodas de
(mensais)

Aproximadamente (15

(quinze)atendimentos

na
convers

(quinze)

Sim

Ofertar

deficientes

lanche
aos cuidadores e

participantes da
roda de conversa

15
cuidadores
deficientes
rodas de
(mensais)

Aproximadamente {15

(quinze)atendimentos

na
convers

(quinze)

O lanche foi ofertado pelos usuarios e
compartllhado pelo motivo que a cont
da parceria estava blogueda na
aceitando a senha nova para efetuar o
pagamento e faltou um orgamento
ara fecha contrato.

as atividad
dministrativas

0SC,
contratagdo de U

04 horas semanais

Promover a gestdo

profissional na érea de
Gestdo Administrativa
com carga horéaria de

ablico)

emanda intemna d
SC. (Néo far
daiatendimento a
através d
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Fundada em Julho de 1997

3 - ACOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

DATAS DATAS
META/OBJETIVO MEIOS DE REALIZACAO PREVISTAS CUMPRIDAS
Organizar e promover Roda deContratar um profissional de Psicologia,
Conversa com os cuidadores om carga horaria de 04 horas semanais|
deficientes, com atendimento depara:
profissional Psicélogo abera ao profissional:
Divulgar as rodas através de visitas|
omiciliares; inscrever os cuidadores,
eficientes e idosos com mobilidade Janeiro/2024 Janeiro/2024
reduzida nas rodas de conversa, em
nimero aproximado de 15 pessoas por *A ACINPODE
f roda; realizar as rodas mensalmente, sob estava de recesso no
' ordenagdo do profissional de Psicologia; periodo de
ferta de lanche. 18/12/2023 a
08/01/2024
Ofertar lanche aos cuidadores ontratar padaria para fornecer o lanche.
deficientes participantes da roda d Janeiro/2024 Janeiro/2024
conversa
*A ACINPODE
estava de recesso no
periodo de
18/12/2023 a
08/01/2024
Promover a gestao das atividadesContratar um profissional na area de
deinisﬁatWas da OSC Gestdo Administrativa com carga horéria de
4 horas semanais para:
Cabera ao profissional: Janeiro/2024 Janeiro/2024
Escrever e monitorar a execugdo do
planos de trabalho; organizar e executar a *A ACINPODE
prestacdes de contas e auxiliar a estava de recesso no
i organizagéo da documentagédo da OSC. periodo de
18/12/2023 a

08/01/2024
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4 - RELATORIOS FOTOGRAFICO DE ATIVIDADES E/OU AQUISIGAO DE

MATERIAL PERMANENTE

DATA/ LOCALIZAGAO

OBSERVAGOES

17/01/2024

Gestao Administrativa
Auxiliar a organizagéo da
documentagédo da OSC.

27/01/2024

Projeto Cuidando de
Quem Cuida
Roda de Conversa

& 27/101/2024

Projeto Cuidando de
Quem Cuida
Roda de Conversa -
Lanche

N
A

¥

V’l.‘»’s s

A
FLAVIA E CRISTINA ARAUJO
CPF: 097 788 206-3

Jodo Monlevade, ﬁ:A de MM@

Pmsiderz(s da Acmpode

de 2024.
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Descri¢cdo:

A roda de conversa, tem o objetivo de
promover um espacgo de troca e reflexdo sobre
as dificuldades enfrentadas no dia a dia pelos
pais e cuidadores de pessoas com deficiencia
e idosos.

Ser& apresentada algumas dicas e
orientagdes para lidar com essas questoes.

O evento sera gratuito e contar@ com um
delicioso café da manha.

27/01/2024(Sibado) & 08:oohj

Praca Sete de Setembro n®50 Carneirinhos
( Sede da Acinpode, anexo ao Settran)
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ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRAGAD DOS ‘\";\__/
PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - REGIAQ =

=~ Fundada em Julho de 1997

ANEXO 1l

RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA- REF

OSC PARCEIRA

Associagéo de Cooperagéo e Integragéo das Pessoas Portadoras de
Deficiéncia de Jodo Monlevade - ACINPODE

CNPJ

02.225.066/0001-05

OBJETO DA PARCERIA

Promover a socializagéo, fortalecer as relagées intra familiares doj
deficientes e idosos com mobilidade reduzida através de rodas d

conversa, possibilitando melhor qualidade de vida e, automaticamente,
elevacéo da autoestima e salde mental - PROJETO CUIDANDO DE
QUEM CUIDA, utilizando recurcos oriundos da Emenda arlamentar
Federal n°® 313620720210002.

PERIODO DE EXECUGAO

NANEIRO/2024 —~ FEVEREIRO/2024

TIPO DE PARCERIA

TERMO DE COLABORACAO

VALOR TOTAL REPASSE

R$ 20.000,00 (Vinte mil reais) — Repasse 10/01/2024

PRESTAGCAO DE CONTAS

12 Parcial - R$ 1.600,00

IMPORTANTE!
TODAS AS PAGINAS DO
ANEXO Il DEVERAO
CONTER A ASSINATURA
DO CONTADOR E DO
PRESIDENTE DA OSC.

RnaAyrw Quaresma

F23550-C

Fone (31)Ju.)1'*4947
’056 MOH;P\IwAﬂA

ONDO couro

119.164.606-82
1744 - Carneirinkes
- _(}EP 359}0-016

i
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Fundada em Julho de 1997

1 - EXTRATOS BANCARIOS

DELCI SERGIO DO (,02)61:;,
Cott. « CRC-MG 23550 - CPF 119.164 m;
Rua Ayres Quaresiia, n° 4 - Carg;;rwu
Founs (31)3851-4947 - le.P3 -4
jo#io Monlevade .= Minas Gera

~
N



G3342110035312611
21/02/2024 10:17:03
Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia 2220-9
Conta corrente 59521-7ASSOCIACAO C | P DEFI
Periodo do extrato Més atual

Langamentos
-Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Histérico - . - . Documento  ValorR$  Saido
10/01/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior 20.000,00 C
01/02/2024 0000 00000 271 BB-APLIC C.PRZ-APL.AUT 1.972 20.000,00 D 0,00C
02/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.201 800,00 D
756 4108 09772280612 THAIS SIMONE SANT
02/02/2024 0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 20.202 800,00 D
033 2289 06486505613 LUCIANA CRISTINA
02/02/2024 0000 00000 848 Resgate Automatico 1.972 1.600,00 C 0,00C
21/02/2024 0000 00000 999 SALD O 0,00 C
Invest. Resgate Autom. 18.436,52C
Saldo 18.436,52C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 29/02/2024
IOF * 0,00

Data de Debito de IOF 01/03/2024

| Saldo de fundos de investimento

BB RF CP Automatico D N N YRR S A U e B 18.470,31

OBSERVACOES :

Transag&o efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.
Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

1 SERGIO DO COUTO
goEt.I:SRC-MG 23550 - CPF 119.164.606-82
Rua Ayres Quaresma, n° 44 - Cameirhh:s
Fome (31)3851-4947 - CEP 35930-0 ‘6
jo#o Monlevade = Minss Gerais
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Fundada em Julho de 1997

2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA

DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA
TERMO DE COLABORAGAO N°:07/2023
PERIODO: 10/01/2024 a 21/02/2024
RECEITA DESPESA
DATA HISTORICO VALOR | DATA HISTORICO VALOR
™) 100112024 | (] SALDO ANTERIOR ] DESPESAS COM PESSOAL
(Item 3)
%}ﬁﬁf;ﬁgﬁo - A [] DESPESAS COM
PUBLICA -000, MANUTENGAO (item 4)
L) DEVOLUCOES DE | gg [J DESPESAS COM MATERIAL
TARIFA (Item 8) DE CONSUMO (ltem 5)
[J OUTRAS RS ] DESPESAS COM MATERIAL
DEVOLUCOES (ltem 8) PERMANETE (Item 6)
[J DESPESAS COM RS
02/02/2024 | PRESTADORES DE SERVICO 1.600,00
(ltem 7)
[J TARIFAS BANCARIAS (se
houver)
R$ R$
10/01/2024 | TOTAL DE RECEITAS 20.000,00 | 02/02/2024 | TOTAL DE DESPESAS 1.600,00
R$
21/02/2024 | SALDO 18.400,00

e O Recurso da Parceria devera ser mantido em aplicagéo financeira.
e O Extrato de Fundos de Investimentos/ Rendimentos devera ser apresentado ao final da parceria,
compreendendo o periodo da abertura até o encerramento de conta.
® Os rendimentos ser&o contabilizados ao final da parceria, o que justifica a diferenga entre o saldo
demonstrativo e o extrato bancério.

N

p =

DELCI SER®FSHSEcouro

cont. - CRC-

MG 23550 - CPF 119, 164.606-82
Rua Ayres Quaresma, n°44 -
Fone (31)38514947 .
lo#i® Monlevade -

Carneirinhes
CEP 35930-916
Miras Gerais

P

e

P sidente da OSC
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ASSOCIACAO  DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS
PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - REGIAQ

Fundada em Julho de 1997

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

DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS

ITEM PRESTADOR DE DISCRIM. DO COMPROVANTES DAS COMPROVANTE
SERVICO SERVICO DESPESAS PAGAMENTO
PRESTADO DOC. N° DATADA | VALOREM DATA DA
FISCAL EMISSAO R$ TRANSF.
DO DOC. ELET.
FISCAL
Luciana Cristina Gestédo
1) Canazart de Souza | Administrativa NF 01 01/02/2024 | R$ 800,00 02/02/2024
Thais Simone NF 29/01/2024
2) Santos Almeida Psicéloga 01 R$ 800,00 02/02/2024
TOTAL DESPESAS COM PRESTADORES DE SERVICOS - TERCEIRIZADOS
R$ 1.600,00

Flovone Ghdrme vaup

FLAVIANE CRISTINA ARAUJO

CPF: 097.788.206-35 /\

Presidente da O/SC

Jo&o Monlevade, &'A de _(%MM@_ de 2024

DELCI SERGIO DO COUTO
Cont. - CRC-MG 23550 - CPF 119.164.606-82

Rua Ayres guaresma, n°44 - Cameirinhes

Foume (31)3851-4947 -  CEP 35930-016

joio Monlevade .= Minas Gerais
N

b
L
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Empregador: Associacdo de Coopghacao e Integragao dos Portadores de deficiécia de Jo&o Monlevade
Fungdo: Gestora Administrativo / Data de mhﬁ: 02/01/20: CNPJ: 0325. -05 200 M c‘,L
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ASSINATURA DO PRESIDENTE DA ACINPODE: M‘

s S

[02.225 066 / 0001 - 05
Associacio de Cooperagdo ¢ Integracdo dos

Postadores de Deficiéncia de Jodo Monlevade
RUA BAETA NEVES, N° 28

INDUSTRIAL - CEP 35030-127
LJGAC MONLEVADE - MG i

e



NF&’ UL DANFSe v1.0
Servico eletranica Documento Auxiliar da NFS-e
Chave de Acesso da NFS-e
31362072247824973000109000000000000124020141315297
Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emiss&o da NFS-e
1 01/02/2024 01/02/2024 07:13:30
Ndmero da DPS Série da DPS Data e Hora da emisséo da DPS - N
1 900 01/02/2024 07:13:30 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF /NIF Inscrigdo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 47.824.973/0001-09 - (31) 8645-3105
Nome / Nome Empresarial E-mail
LUCIANA CRISTINA CANAZART DE SOUZA 06486505613 LUCIANACANAZART@HOTMAIL.COM
En Municipio CEP
GETULIO VARGAS, 4163 Jodo Monlevade - MG 35930-002
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apurag&o Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inserigdo Municipal Telefone
02.225.066/0001-05 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO DE COOPERACAOQ E INTEGRACAO DOS PORTADORES -
DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE
Enderego Municipio CEP
BAETA NEVES, 28 Jodo Monlevade - MG 35930-127
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SEBYIOO PRESTADO
C k de Tributacdo Nacional Cédigo de Tributag&io Municipal Local da Prestagéo

17.. ..01 - Assessoria ou consultoria -
de qualquer natureza, n&o conti...

Jodo Monlevade - MG

Descrigéo do Servigo
PRESTAGAO DE SERVICO EM GESTAO ADMINISTRATIVA REFERENTE A JANEIRO/2024.

Pals da Prestagéo

TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagéo do ISSQN Pals Resultado da Prestagéo do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagéo
Operagao Tributavel - Jodo Monlevade - MG Nenhum
Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Ndmero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
- Nao - !
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
R$ 800,00 - - N
BC ISSQN Allquota Aplicada Retencéo do ISSQN ISSQN Apurado
- - Néo Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Retengéo do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valar do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R 9,00 R$ R$ -
IRvw , CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 800,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais

Municipais

INFORMACOES COMPLEMENTARES




Emisséo de comprovantes - 30 nivel

(G3342110035312611
21/02/2024 10:18:21

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/02/2024 - AUTOATENDIMENTO - 10.18.14
2220902220 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFT
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 59.521-7

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO C I P DEFI

BANCO: 033 - BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
AGENCIA: 2289-6 - JOAO MONLEVADE-INT-MG
CONTA: 1.003.604-9

FAVORECIDO: LUCIANA CRISTINA CANAZART DE SOUZA
CPF/CNPJ: 064.865.056-13

VALOR: R$ 800,00
DEBITO EM: 02/02/2024 !

DOCUMENTO: 020202
AUTENTICACAO SISBB: F.75C.BD8.E96.F7F.4CE

Transacao efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.



) SIMPLES e i e

NACIONAL

Razéo Social

L7 824. 973/0001-@ LUCIANA CRISTINA CANAZART DE SOUZA 06486505613

Periodo de Apuragdo ta de Vencimento do Documento este documento até
L Janeir012023 L 20102/2023 L 07.08. 24032.49871953
20/ 02/2024

rObservaq;ées
CPF: 064.865.056-13 Valor Total do Documento
Tributos (R$): INSS 70,60 ICMS 0,00 ISS 5,00
(PGMEI(Versao:3.13.0) 75,60
Composicao do Documento de Arrecadacio
Cédigo Denominagédo Principal Muita Juros Total
0151  INSS - SIMPLES NACIONAL - MEI 70,60 70,60
01/2024
0125 ISS - SIMPLES NACIONAL - MEI 5,00 5,00
JOAO MONLEVADE (MG) - 01/2024
Totais 75,60 75,60
&SENDA (Vers&o:5.1.8) Péagina: 1/1 01/02/2024 07:25:51 J
858800000008 756003282406 510708240320 498719514700 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagio do Simples Nacional

[ 85880000000 8 | [[75600328240 6 ] | 51070824032 0 | 49871951470 0 CNPJ: 47.824.973/0001-09

Ndmero: 07.08.24032.4987195-1
Pagar até: 20/02/2024
Valor: 75,60

_/




& Santander

@ Pagamento realizado com sucesso.

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DAS

Agente Arrecadador:
CNC 033 BANCO SANTANDER

(BRASIL) S.A.

Codigo de Barras:

85880000000-8 75600328240-6
51070824032-0 49871951470-0

Data de Pagamento:

14/02/2024

Numere do Documento:

07.08.24032.4987195-1

Valor Total:

R$ 75,60

Autenticacao:

MBB35398406873D52956103

Convenio de Arrecadacao:

00336916000900000070

Empresa:

SIMPLES NACIONAL

Data de Vencimento:

20/02/2024

Data da Transacao:

14/02/2024

Hora da Trensacao:

15:42:13

Canal:

INTERNET BANKING

Pagamento efetuado com base nas informacoes do
codigo de barras.

Guarde este recibo junto com o documento original
para eventual comprovacao do pagamento.

Data da transacio:

14/02/2024 15:42:13

Autenticagdo bancaria:

MBB35398406873D52956103

Central de Atendimento Santander

4004-3535 (Capitais e Regides
Metropolitanas)
0800-702-3535 (Demais Localidades)
SAC 0800-762-7777
Quvidoria 0800-726-0322

=



X ACINPODE ¥

ASSOCINGAS DE COOPERACAD INTEGRAGAD

00S PORIADGRES OF BEFICIENCIA DE JOAG MONLEVADE F undada em julho de 1 99 7

ORCAMENTO

N Eu, Luciana Cristina Canazart de Souza, CPF: 064.865.056-13, RG M-9.361.716 SSP/MG,
Profissional Contadora, Registro no CRC MG-115558/0-8, apresento o valor de RS
800,00 (oitocentos reais) para o cargo de Gestora Administrativa, com a Carga horéria
mensal de 04 horas.

ﬁcmvr\, @lﬁ&m Q\mﬁi A;mea,

Luciana Cristina Canazart de Souza



Y ACINPODE X A

Tt Fundada em julho de 1997

ORCAMENTO

il Eu, Natdlia Casita Ferreira, CPF: 070.888.866-69, RG MG-1.376.0150 SSP/MG,
Profissional Contadora, Registro no CRC MG-110354/0-8, apresento o valor de RS
950,00 (novecentos e cinquenta reais) para o cargo de Gestora Administrativa, com a

Carga horaria mensal de 04 horas.

' / Vo : A /
14 l/éi’/ O L{;A/zv j LALLANL

Natdlia Casita Ferreira




X_ACINPODE ¥

ASSOCIAGAD DE COOPERAGAD F INTEGRAGAD

803 PORTADORES OF DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE F undada em julho de 1 99 7

ORCAMENTO

Eu, Girlane Gomes de Souza e Silva, CPF: 993.262.996-00, RG M-5.942.277 SSP/MG,
Profissional Contadora, Registro no CRC MG-056502/0-8, apresento o valor de RS
900,00 (novecentos reais) para o cargo de Gestora Administrativa, com a Carga horéria
mensal de 04 horas.

rlane Gomes de Souza e Silva



| Y_ACINPODE X

ASSOCIAGAD DE CODPERAGAO E INTEGRAGAD
105 PORTADORES 0F DEFICIENCIA DE JOAO MOMLEVARE Fundada em 18 de julho de 1997
L TR

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO

Nome da Entidade Associacéo de Cooperagao e Integragéo dos | CNPJ 02.225.066/0001-05
Portadores de Deficiéncia de Jozo Monlevade

Endereco- Rua Baeta Neves, n°. 28 Bairro Telefone CEP

Industrial 3851-2948 | 35.930.127
i Pessoa de Contato: Endereco de Contato E-MAIL:

Elias Gongalves Rua Baeta Neves, n°. 28 acinpode@gmail.com

Bairro Industrial CEP; Fax Telefone 31.996548462
35.930.127

Municipio Jo&o Monlevade

Registro COMAS: N° 08 Declaragéo de utilidade Publica:
Municipal: Sim Estadual: Sim Federal: Sim

Nome do Representante Legal Cargo Periodo do Mandato
Elias Gongalves Presidente | 13/08/2021 a 13/08/2025

IDENTIFICAGAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: Associagdo de Cooperagao e Integragso dos Portadores de Deficiéncia
de Jodo Monlevade situada na Rua Baeta Neves, n° 28, Bairro Industrial, CEP 35. 930-127,
no Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ sob o n® 02.2225.066/0001-05.

CONTRATADA: Luciana Cristina Canazart de Souza de nacionalidade Brasileira,
casada, CRC MG-115558/0-8, Carteira de Identidade de n° M-9.361.716 SSP/MG, do CPF
de n° 064.865.056-13, com endereco na Avenida Getlio Vargas n° 4.163, Bairro
Carneirinhos, CEP 35930-002, Jodo Monlevade, Minas Gerais.



ASSOCIAGAD OE CODPERAGAD F INEGRAGAD
05 PORTADORES Bf DEFICIENCIA DE JOA0 MO EVADE Fundada em 18 de 'ulho de 1997

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente
contrato de prestagdo de servicos de prazo determinado, que se regera pelas
clausulas seguintes e pelas condi¢bes descritas no presente.

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO, a prestagéo de servicos de
Gestdo Administrativa, tendo como principais fungdes: escrever e monitorar a execucdo
dos Planos de Trabalho; organizar e executar as Prestagées de Contas; organizar e
encaminhar as documentacées que serdo enviadas a Contabilidade, dentre outras
necessarias 8 ACINPODE que sejam pertinentes a sua funcdo.

Paragrafo Unico — Os servicos relativos a fungcdo szo inerentes a CONTRATANTE,
portanto, ndo podera transferir sua responsabilidade na execugédo para outrem que nao
esteja previamente contratado.

2) DA EXECUGAO DE SERVICOS

Clausula 22- A jornada de trabalho tera inicio em 02 de janeiro de 2024 e sua
finalizagdo em 31 de dezembro de 2024, e consistira em 04 (quatro) horas semanais,
totalizando 16 (dezesseis) horas mensais.

3) DA REMUNERAGAO

Clausula 3* - A CONTRATANTE pagara ao CONTRATADO, o valor de R$
800,00/més (oitocentos reais) referente a 04 horas semanais, 16 horas mensais,
totalizando o valor de R$ 9.600,00/ano (nove mil e seiscentos reais), em conformidade
com as partes interessadas.

Paragrafo Unico: Despesas fiscais, e/ou tributarias inerentes a execucdo dos
servigos ficardo a responsabilidade do contratado.

o
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ASSOCIAGAD DE LCODPERACAD IMIEGRAGAD
05 PORIADORES NE DEFICIENCIA BE JOAD MANLEvADRE

4) DA VIGENCIA

Clausula 42 - O presente contrato tera vigéncia contratada a partir de 02 de janeiro de
2024 e sua finalizagédo em 31 de dezembro de 2024,

5) DA RESCISAO

Clausula 52 - E assegurada as partes a rescisdo do presente contrato antes do
término do prazo, devendo, entretanto, comunicar a outra parte com antecedéncia minima
de quinze (15) dias.

6) CONDICOES GERAIS

Clausula 6 — A CONTRATADA compromete-se a cumprir as normas e o
regulamento da OSC.

Clausula 72 - O presente contrato nio 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, firmam o presente instrumento para um
s0 efeito.

vl




X_ACINPODE %
ASSOCIAGAD OE CODOPERACAD ¢ INTEGRAGAD
(05 PORIADORES HE DEFICIENGIA DF JORQ MO EUADE

Fundada em 18 de julho de 1997

ELIAS GONCALVES
Presidente da ACINPODE

N
\ 0
"‘YUCLQW)_ Oxuipha Ccun xcujQ &L /SCLL YC
LUCIANA CRISTINA C'ARIAZAR’I/DE S(KIJZA
Gestora Administrativa

Jodo Monlevade, 02 de janeiro de 2024.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL
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Certificado da Condicédo de
Microempreendedor Individual

Empresario(a)

Nome Civil CPF

LUCIANA CRISTINA CANAZART DE SOUZA 064.865.056-13
CNPJ Data de Abertura

47.824.973/0001-09 02/09/2022

Nome Empresarial
LUCIANA CRISTINA CANAZART DE SOUZA 06486505613

Capital Social
10.000,00

" Situagdo Cadastral Vigente Data da Situagdo Cadastral
ATIVA 02/09/2022

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero
35930-002 AVENIDA GETULIO VARGAS 4163
Bairro Municipio UF
CARNEIRINHOS JOAO MONLEVADE MG
Situacédo Atual

Enquadrado na condigéo de MEI

Periodos de Enquadramento como MEI
Periodo Inicio Fim
1° periodo 02/09/2022 -

Atividades

Forma de Atuagao
Estabelecimento fixo

Ocupagdo Principal
Digitador(a) independente

Atividade Principal (CNAE)

8219-9/99 - Preparagéo de documentos e servigos especializados de apoio administrativo ndo especificados
anteriormente

Ve



Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Dispensa de Alvara e Licenca de
Funcionamento

Declaro, sob as penas da lei, que conhego e atendo aos requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do
Municipio para a dispensa da emissdo do Alvara e Licenga de Funcionamento, compreendidos os aspectos
sanitarios, ambientais, tributarios, de seguranga publica, uso e ocupagéo do solo, atividades domiciliares e restrigdes
ao uso de espagos publicos; autorizo a realizagéo de inspegdo e fiscalizagdo no local de exercicio das atividades
para fins de verificagdo da observéncia dos referidos requisitos; e declaro, sob as penas da lei, ter ciéncia de que o
ndo atendimento dos requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do Municipio poderdo acarretar o
cancelamento deste Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Dispensa de Alvara e Licenca de
Funcionamento.*

* Declaragdo prestada pelo empreendedor no ato de registro da empresa.

Este Certificado comprova as inscrigdes, alvara, licengas e a situagdo de enquadramento do empresario na condi¢éo de Microempreendedor Individual.
A sua aceitagdo esté condicionada a verificagéo de sua autenticidade na Internet, no enderego: https://mei.receita.economia.gov.br/certificado.
Certificado emitido com base na Resolugdo n° 59, de 12 de agosto de 2020, do Comité para Gestdo da Rede Nacional para a Simplificagéo do Registro
e da Legalizagdo de Empresas e Negdcios — CGSIM.

ATENGAO: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Ly
V



Horas Trabalhadas

Empregador: Associagdo de Cooperagéo e Integragéo dos Portadores de deficiécia de Jo&o Monlevade
Data de Admisséo: 02/01/2024

Prestador de servigo voluntario: Thais Simone Santos Almeida CRP 04/36923

Fungdo: Psicologa

Y. ACINPODE ¥

CNPJ: 02.225.066/0001-05

LOCAL : ACINPODE

DIA

wo /24

ENTRADA

Hora de Aimogo

SAIDA

ASSINATURA

saida Retorno-
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ASSINATURA DO PRESIDENTE DA ACINPODE:

[02225 0660001 - 05

Associacdo de Cooperag
P()ﬂad'(xr

RUA

o ¢ Integragdo dos
es de Deficiéneia de Jodo Vionlevade
A BAETA NEVES, N° 28

INDUSTRIAL - CEP 3593 127
JOAO MONLEVADE - MG

s



NFSe:c.

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Chave de Acesso da NFS-e

31362072227681530000107000000000000124014468223457

Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissé&o da NFS-e :
1 29/01/2024 29/01/2024 16:31:19 o
Nimero da DPS Série da DPS Data e Hora da emisséo da DPS ER g
1 900 29/01/2024 16:31:19 A autenticidede desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF/NIF Inscrigdo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 27.681.530/0001-07 - (31) 9705-6443
Nome / Nome Empresarial E-mail
THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA 09772280612 -
Enderecgo Municipio CEP
SEBASTIAO JOSE DOS SANTOS, 184 Joao Monlevade - MG 35930-636
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragdo Tributaria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone
02.225.066/0001-05 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO DE COOPERACAO E INTEGRACAO DOS PORTADORES -
DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE
Endereco Municipio CEP
BAETA NEVES, 28 Jodo Monlevade - MG 35930-127
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
§§RWQO PRESTADO
Igo de Tributagéo Nacional Cédigo de Tributagéo Municipal Local da Prestagéo Pals da Prestagéo
. ..16.01 - Psicologia. - Joao Monlevade - MG -
Descrigdo do Servigo

Servigos de pesquisa e desenvolvimento em psicologia referente ao més de janeiro/2024.

Vencimento: 31/01/2024

Conta para pagamento:
Banco: Sicoob Credicom
Ag: 4108
TRIBUTAGCAO MUNICIPAL
Tributagdo do ISSQN Pals Resultado da Prestagéo do Servigo  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagdo
Operagao Tributavel - Jodo Monlevade - MG Nenhum
Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Nuimero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
- Nao - -
Valor do Servigo D nto Incondicionad Total Dedugdes/Reducdes Céiculo do BM
R$ 800,00 - - L
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencdo do ISSQN ISSQN Apurado
o - N&o Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CP CSLL

3 COFINS Retencgéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servico Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 800,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 800,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NBS: 112021100




Emissdo de comprovantes - 30 nivel

(G3342110035312611
21/02/2024 10:17:56

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
21/02/2024 - AUTOATENDIMENTO = 10.17:51
2220902220 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO C I P DEFI
AGENCIA: 2220-9 CONTA: 59.521=7

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAO C I P DEFI
BANCO: 756 - BANCO SICOOB S.A.
AGENCIA: 4108-4 - SICOOB CREDIMEPI

CONTA: 39.388-6

FAVORECIDO: THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA
CPF/CNPJ: 097.722.806-12

VALOR: R$ 800,00

DEBITO EM: 02/02/2024

DOCUMENTO: 020201
AUTENTICACAO SISBB: 6.F81.7EE.48D.B59.6B5

Transagéo efetuada com sucesso por: JD087710 ELIAS GONCALVES.

¥



SIMPLES e Slpen taciine

NACIONAL

CNPJ Razao Soca
[27.681 .530/0001-07 (THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA 09772280612 ]
Periodo de Apuragao Data de Vencimento Numerc do Documento Pagar este documento aké
L Janeiro/2024 [ 20/02/2024) [ 07.08.24023.4505225—9] !
= 20/02/2024
servagdes
CPF: 097.722.806-12 S N N
Tributos (R$): INSS 70,60 ICMS 0,00 ISS 5,00
(PGMEI(Versao:3.13.0) 75,60
Composigao do Documento de Arrecadagao
Cédigo Denominagéo Principal Muita Juros Total
0151 INSS - SIMPLES NACIONAL - MEI 70, 60 70,60
81/2024
9125 ISS - SIMPLES NACIONAL - MEI 5.00 5,00
JOAO MONLEVADE (MG) - 01/2024
Totais 75,60 75,60
N SENDA (Versdo:5.1.8) Pagina: 1/1 23/01/2024 19:59:33J
858100000005 756003282406 510708240231 45052259209 2 AUTENTICAGAO MECANICA

Documento de Arrecadacéo do Simples Nacional

[ 85870000000 5 | [ 75600328240 6 | [ 51070824023 1 | [ 450522502092 | CNPJ: 27.681.530/0001-07
Numero:  07.08.24023.4505225-9
ATy - ==
Valor: 75,60

Digitalizado com CamScanner



SICOOB

SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

PLATAFORMA DE SERVIGOS FINANCEIROS DO SICOOB - SISBR

Valor
Data/hora
Identificador

Pagador
Instituicéo

Nome
CPF/CNPJ

Destinatario
Instituigéo
Nome
CPF/CNPJ

Pix - Comprovante de pagamento

ID/Transagéo
E01644264202402181446gAAW1JbF5J0

R$ 75,60
18/02/2024 11:46:47
96mRzvaHsIRaGtVt2HVo0C367E

CCLA MEDIO PIRACICABA E CIRCUITO
DO OURO LTDA

THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA
*** 722.806-"*

BCO DO BRASIL SA.
MINISTERIO DA ECONOMIA
**.#*4.460/0058-"*
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T NI /1. ndada em julho de 1997

ORCAMENTO

Eu, Thals Simone Santos Almeida, CPF: 097.722.806-12 RG: MG-16.378.125 PCMG,
Profissional Psicéloga, Registro no CRP 04/36923 apresento o valor de RS 800,00
— (oitocentos reals) para carg Psicélago, com a carga hordria mensal de 04 horas.

el

S p——y
Thals Simone Santos Almelda
Psicéloga CRP 04/36923 Thais Simone Sanios W\
Psicdloga
GRP - 04/36%9%23
Thafs Simooe Santos Mle:
Psicéloga Simane Sanlos Mo
CRP - 04/36923 mp.uélola

CRP - 04/36929

about:blank

Digtalizado com CamrScsmmer
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Fundada em julho de 1997

ORCAMENTO

Eu, DENISE APARECIDA DE VASCONCELOS, CPF: 097.609.666-89, RG: MG 11.135.153
(Policia Civil de Minas Gerais) Profissional Psicéloga, Registro no CRP 04/35730
apresento o valor de RS 1000,00 (um mil reais) para cargo de Psicélogo, com a carga
horéaria mensal de 04 horas.

Doc assinado digi

*Mb‘, DENISE APARECIDA DE VASCONCELOS
g ¥ Data: 16/02/2024 19:35:42-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Denise Aparecida de Vasconcelos
Psicéloga

CRP 04/35730

KD
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ASSOCIAGAD OE CODPERACAD £ INTEGRAGAD
DOS PORIADORES NE DEFIGIENCIA GE JOAO MOMLEVADE Fundada em 18 de julho de 1997

CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO
Nome da Entidade Associagio de Cooperagdo e Integragdo dos Portadores | CNPJ 02.225.066/0001-
de Deficiéncia de Jodo Monlevade 05
Enderego- Rua Baeta Neves, n°. 28, Bairro Industrial | Telefone CEP
3851-2948 35.930.127
Pessoa de Contato: Enderego de Contato E-MAIL:
Elias Gongalves Rua Baeta Neves, n°. 28, acinpode@gmail.com
Bairro Industrial CEP:35.930.127 | Fax Telefone 31.996548462
Municipio Jodo Monlevade
Registro SEDESE: CMAS: Declaragdo de utilidade Publica:
__ | CMI: CNAS: Municipal: Sim  Estadual: Sim _ Federal: Sim
Nome do Representante Legal Cargo Periodo do Mandato
Elias Gongalves Presidente 13/08/2021 a 13/08/2025

IDENTIFICACAQO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: Associagio de Cooperagdo e Integracéo dos Portadores de Deficiéncia de Jodo Monlevade na Rua:
Baeta Neves n°28, Bairro: Industrial, CEP;35930-127, no Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ sob o n°
02.2225.066/0001-05

CONTRATADA: Thais Simone Santos Almeida, Brasileira, Solteira, CRP 04/36923 6 ® regido, Carteira de

Identidade de n°® 16.378.125 PC/MG, do CPF de n° 097.722.806-12 com enderego na Rua: Sebastido Jose dos
Santos, n°: 184 , Bairro: Mangabeiras CEP 35930-636,Jodo Monlevade, Minas Gerais.

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

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO Promover a socializag@o, fortalecer as relagbes intra
familiares entre a pessoa com deficiéncia com mobilidade reduzida com o seus familiares através de rodas de
conversa possibilitando melhor qualidade de vida e, automaticamente, elevagéo da autoestima e salde mental.;
CONTRATADA, nas dependéncias e fora da sede,.

Paragrafo Primeiro — Os servigos relativos & fungo s&o inerentes 8 CONTRATADA, portanto, ndo podera transferir sua
responsabilidade na execugdo para outrem que ndo esteja previamente contratado.

Paragrafo Segundo — A contratada prestaré relatérios mensais pelo servico realizado, relativos a fungéo
referente ao OBJETO, conforme a demanda da entidade que, sera contabilizado como cumprimento de meta, incluindo
os servigos intemos e externos, realizados nas dependéncias da OSC, ou fora dela, conforme a Clausula 12 deste
contrato.

2) DA EXECUGAO DE SERVICOS

Clausula 2*- A jornada de trabalho tera inicio em 02 de janeiro de 2024 e sua finalizagéo em a 31 de Dezembro de
2024 e consistira em 04 (quatro) horas mensais.

3) DA REMUNERAGAO



X_ACINPODE X

ASSOCIAGAD DE CDOPERAGCAO E INTEGRAGAD
D0S PORTADAORES U DEFICIEACIA O JOAO MUNLEVADE

]@‘%

Fundada em 18 de julho de 1997

Clausula 3% - A CONTRATANTE pagara a CONTRATADA, o valor de R$80,00,00/més (oitocentos reais) por més,
sendo 4 horas mensais, totalizando o valor de R$ 9.600,00 (nove mil e seiscentos reais), em conformidade com as
partes interessadas.

Paragrafo Primeiro: Despesas fiscais, e/ou ftributérias inerentes a execugdo dos servigos ficardo a
responsabilidade da contratada.

4) DADURAGAO

Clausula 4® - O presente contrato tera vigéncia a partir 02 /02/ 20243 e sua finalizagdo em a 31 /12/2024.

5) DA RESCISAO

Clausula 5° - E assegurado as partes a rescisdo do presente contrato antes do término do prazo, devendo, entretanto,
comunicar a outra parte com antecedéncia minima de quinze (15) dias.

6) CONDIGOES GERAIS

Clausula 6 — 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 previdenciaria entre as partes.

Clausula 8% - O presente instrumento passa a valer a partir da assinatura pelas partes.

7) DO FORO

Por estarem, assim justos e contratados, firmam o presente instrumento para um soé efeito.

/ﬁ%w/g

~  ELIAS GONGALVES

Presidente da ACINPODE
o [ o N
g ) \f\r:l,l'/\ st h» VI «’//Z« 7"'" L/\’)
Thais Simone Santos Almeida Thals Simane Sanlos Nawda
Psicologa - CRP 04/36923 Psicéloge

CRP - 04/36928

Jodo Monlevade, 02 de janeiro de 2024.
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Certificado da Condigéo de
Microempreendedor Individual

Empresario(a)

Nome Civil
THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA

CPF
097.722.806-12

CNPJ
27.681.530/0001-07

Nome Empresarial
THAIS SIMONE SANTOS ALMEIDA 09772280612

Capital Social
2.000,00

Situagao Cadastral Vigente
ATIVA

Data de Abertura
08/05/2017

Data da Situagdo Cadastral
08/05/2017

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero
35930-636 RUA SEBASTIAO JOSE DOS SANTOS 184
Bairro Municipio UF
MANGABEIRAS JOAO MONLEVADE MG
Situacao Atual

Enquadrado na condigao de ME!

Periodos de Enquadramento como MEI

Periodo Inicio Fim
1° periodo 08/05/2017 -
Atividades

Forma de Atuagao
Estabelecimento fixo, Em local fixo fora da loja

Ocupagao Principal
Instrutor(a) de cursos gerenciais, independente

Atividade Principal (CNAE)

8599-6/04 - Treinamento em desenvolvimento profissional e gerencial

Digitalizado com CamScanne



>

Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Alvara de Licenca e Funcionamento
Provisério - declaragao prestada no momento da inscrigao:

Declaro, sob as penas da Lei, que conhego e atendo os requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do
Municipio para emissdo do Alvara de Licenga e Funcionamento, compreendidos 0s aspectos sanitarios, ambientais,
tributarios, de seguranga publica, uso e ocupagdo do solo, atividades domiciliares e restricoes ao uso de espagos
publicos. O néo-atendimento a esses requisitos acarretara o cancelamento deste Alvara de Licenga e
Funcionamento Provisério.

Este Certificado comprova as inscrigdes, alvara, licengas e a situagdo de enquadramento do empresario na condigao de Microempreendedor Individual.
A sua aceitagao esta condicionada 2 verificagao de sua autenticidade na Internet, no endereco: hitps://mei.receita.economia.gov.bricertificado.
Certificado emitido com base na Resolugdo n® 48, de 11 de outubro de 2018, do Comité para Gestdo da Rede Nacional para a Simplificagao do Registro
€ da Legalizagdo de Empresas e Negocios - REDESIM.

ATENGAO: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

N
O

Digitalizado com CamScanner
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Fundada em Julho de 1997

ANEXO IV

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS ORIGINAIS APRESENTADOS NA PRESTAGAO DE
CONTAS

DECLARAGCAO

Sr. Elias Gongalves, Presidente do (a) ACINPODE, inscrito no CPF sob o n° 625.194.766-72, DECLARO,

para os devidos fins e sob penas da lei, que a Organizagéo da Sociedade Civil Associagao de Cooperagéo
e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia de Jodo Monlevade, mantera em seu arquivo os documentos

originais que compdem a prestagao de contas da parceria referente ao Termo de Colaboragédo n° 07/2023.

Jodo Monlevade, J/ de M}A&&L de Q94 .

284

Presudente da OSC
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PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAQ MONLEVADE - REGIAQ e Fundada em Julho de 1997

ANEXO V
DECLARAGAO DO CONTADOR RESPONSAVEL PELA ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL

DECLARAGAO

Xy Sr. Elias Gongalves, Presidente do (a) ACINPODE, inscrito no CPF sob o n° 625.194.766-72, DECLARO, para

os devidos fins e sob penas da lei, que Delci Sérgio do Couto, inscrito no CPF sob o n°
119.164.606.82, CRC n° 023550, é o contador responsavel pela referida Organizagéo da Sociedade Civil
€ que seu registro esta regular junto ao Conselho Regional de Contabilidade, conforme cépia anexa.

Joso Monlevade, 2 de _Mylﬂ_de 09y

Assinaturg/do presidente da OSC

Assinatura do contador e carimbo ou identificagdo

DELCY SERGIO DO
Cco
Cont.-CRC-MG
% 23550 - CPF 119,164,606-8

yTes Quaresma, n°44 .
Foae (G1)385149¢47 . Cﬂgglﬁn:m

Jodo Monlevade . Misss Gersig

Obs: anexar a esta declaragédo comprovante de regularidade do contador perante o Conselho Regional de
Contabilidade



21/02/2024, 07:13
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about:blank

about:blank

@JCRCMG

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.

IDENTIFICACAO DO REGISTRO
NOME................ : DELCI SERGIO DO COUTO
REGISTRO.......... : MG-023550/0-1
CATEGORIA........ : CONTADOR

g SIS USSR O : **.164.606-**

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

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

Emiss&o: MINAS GERAIS, 21/02/2024 as 07:12:57.
Valido até: 21/05/2024.
Cadigo de Controle: 617298.

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

DELCI SERGIO DO cour

Cont. - CRC-MG 23559 .. CPF 119,164,6%153
Rua Ayres Quaresma, n° 44 . Carneirisdus
Rons (31)3851-4947 . CEP 35530-916
Jode Monisvade . . Minas Gerais

1"

MG



28/02/2024, 10:26 Gmail - PENDENCIAS PRESTACAO DE CONTAS TC- 07-2023- EMENDA PARLAMENTAR

hEVE Gmail SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@g\iyil.cfm> &

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 28 de fevereiro de 2024 as 10:26
Para: ACINPODE <acinpode@gmail.com>, leneancosta@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>,

Girlene <girlenemartins@ymail.com>
Prezado, bom dia
Apds a anélise da prestagéo de contas da parcial 01 do Termo de Colaboragédo n° 07/2023, seguem as pendéncias:
- Pagina 02 corrigir o objeto da parceria de acordo com a clausula primeira do Termo de Colaboragao;
- Pagina 03 corrigir o formulario de acordo com o item 9 do Plano de Trabalho, séo 04 metas néo 03;

- Pagina 04 corrigir o formulario de acordo com o item 9 do Plano de Trabalho, s&o 04 metas nao 03, a justificativa de
recesso nao cabe nessa parceria, pois, a roda de conversa foi realizada em 27/01/2024:

As rodas de conversa foram divulgadas através de visitas domiciliares, conforme pactuado no plano de trabalho?
Enviar comprovacéo.
Enviar as inscrigdes dos usuarios que participaram da roda de conversa, conforme pactuado no plano de trabalho:;

- Pagina 11 corrigir o objeto da parceria de acordo com a clausula primeira do Termo de Colaboragéo, retirar janeiro
do periodo de execugéo,pois, nédo foi realizada nenhuma transagao financeira neste més;

- Pagina 27 falta assinatura do presidente no contrato de prestagéo de servigos;

- Pagina 31 relagdo de horas més e dia divergentes da realizagdo da roda de conversa e falta a assinatura do
presidente;

- Pagina 40 valor e data da vigéncia incorretos.

Prazo para entrega da documentagao: 01/03/2024, até as 10h, 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, Joao Monlevade - MG
Telefones: (031) 3859-2553 - whatsapp

(031) 3859-2554

JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragdo 2021-2024

) REPA260_090414.pdf
T 2482K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=6e8bb1 67eb&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r-3941 563255512534620&simpl=msg-a:r-457776957. .. 171
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ANEXO I
RELATORIO DE EXECUGAO DO OBJETO - (REO)
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Associagdo de Cooperagdo @ Integragdo das Pessoas Portadoras de

OSC PARCEIRA Deficiéncia de Jodo Monlevade - ACINPODE

CNPJ 02.225.066/0001-05

O presente TERMO DE COLABORAGAO, tem como objeto a
execugao do projeto “Cuidando de quem Cuida”, utilizando recurso:
oriundos da Emenda parlamentar n° 31362072021002 - n:‘
OBJETO DA PARCERIA modalidade custeio GND3, aprovado pelo Conselho Municipal de
Assisténcia Social - CMAS, Ata 351, em 31/08/2023, em regime de
muatua cooperagdo, para consecugdo de finalidades de interesse
publico e reciporoco, conforme detalhado no plano de trabalho.

PERIODO DE EXECUGAO Janeiro/2024

TIPO DE PARCERIA TERMO DE COLABORAGAO

VALOR TOTAL REPASSE R$ 20.000,00 (Vinte mil reais) — Repasse 10/01/2024
PRESTAGAO DE CONTAS

12 Parcial — R$ 1.600,00

1 - DESCRIGAO DO OBJETO DA PARCERIA:

— Objetivo Geral:

Promover a socializagéo, fortalecer as relagbes intra familiares dos deficientes e idosos com|
mobilidade reduzida através de rodas de conversa, possibilitando melhor qualidade de vida e,
jautomaticamente, elevagéo da autoestima e satide mental

— Objetivos Especificos:

» Promover a roda de conversa, soba a corrdenagéo de uma equipe multidisciplinar;

» Motivar o publico alvo a participar da roda de conversa para interagéo entre os participantes;
¢ Providenciar lanche para os cuidadores e deficientes;

 Apresentar com maior transparéncia e tempo habil a prestagéo de contas.
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Sk Fundada em Julho de 1997

2 - PUBLICO-ALVO E ALCANCE DAS METAS

. CUMPRIMENTO | ;;STIFICATIVA (QUANDO NAO
QUANTIDADE | NUMERO DE DAS AGOES ATENDER A
META/OBJETIVO PREVISTA PESSOAS PROGRAMADAS QUANTIDADE
ATENDIDAS [(X)SIM ( ) NAO
PREVISTA)
( ) PARCIALMENTE
Organizar e (Aproximadamente |15 (quinze)
promover Roda de [15 (quunze)latendlmentos
Conversa com os [cuidadores
cuidadores e (deficientes na
deficientes. rodas de conversa
~ (mensais)
Ofertar Aproximadamente {15 (quinze)
atendimento 15 (quinze)atendimentos
profissional de [cuidadores
psicélogo para [deficientes na
coordenar e fodas de convers
acompanhar  as ((mensais)
rodas de conversa. '
Ofertar lanche aos |Ofertar lanche aos|15 (quinze) O lanche foi ofertado pelos usuarios
cuidadores e [cuidadores tendimentos compartilhado pelo motivo que a con
deficientes deficientes da parcela estava bloqueada, néo)
participantes  na [participantes na rod aceitando a senha nova para efetuar o
roda de conversa. (de convers pagamento e faltou um orgamento.
mensal)

atividades

ntratacdo de u
rofissional na area d
estdo Administrativ
m carga horaria d
horas semanais.

ministrativas dajatendimento
SC, através d%ﬁblico)

Ofertar a gestdo dasDemanda interna d

farj

0SC.

(Nao
ao
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ANEXO 1l

RELATORIO DE EXECUGAO FINANCEIRA- REF

OSC PARCEIRA

Associagao de Cooperagao e integragao das Pessoas Portadoras de
Deficiéncia de Jodo Monlevade — ACINPODE

CNPJ

02.225.066/0001-05

OBJETO DA PARCERIA

O presente TERMO DE COLABORAGCAO, tem como objeto a execuga
do projeto “Cuidando de quem Cuida”, utilizando recursos oriundos d
Emenda parlamentar n° 31362072021002 — na modalidade custei
GND3, aprovado pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social
CMAS, Ata 351, em 31/08/2023, em regime de mtua cooperagéo, par:
consecucgao de finalidades de interesse publico e reciporoco, conform
detaihado no plano de trabaiho.

PERIODO DE EXECUGAO

FEVEREIRO/2024

[TiPO DE PARCERIA

TERMO DE COLABORAGAO

VALOR TOTAL REPASSE

R$ 20.000,00 (Vinte mil reais) — Repasse 10/01/2024

PRESTAGAO DE CONTAS

12 Parcial — R$ 1.600,00

DbL»L SERUGI0 DO C DUTO
Cont. - CRC-MG 23559 - CPF 119.164.606-82
Raa Ayres Quaresma, n°44 - Carneirinkes
Foms (31)3851-4947 . CEP 35930-91%

Jeke Monlevade -«

inss Gerais <

-~

—

IMPORTANTE!
TODAS AS PAGINAS DO
ANEXO Il DEVERAO
CONTER A ASSINATURA
DO CONTADOR E DO
PRESIDENTE DA OSC.




Horas Trabalhadas

Empregador: Associacfio de Cooperacio e Integragdo dos Portadores de deficiécia de Joo Monlevade
Fung#io: Psicologa Data de Admisadio: 02/01/2024 CNPJ: 02.225.066/0001-05

Prestador de servigo voluntirio: Thals Simone Santos Aimeida CRP 04/36923 LOCAL : ACINPODE

e Leeio /2N

DIA ENTRADA Hora de Almogo SAIDA ASSINATURA

GloiNjes|lalslwiNn|-

-
-]

-
-

-
~N

-
«

-
-

18

C7cO0 | 11 ¢ Jhous 5.5

2NE VB INIB IR IR |BIR|R|B|S]|3|3]3

)

ASSINATURA DO PRESIDENTE DA ACINPODE: % ~~///
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DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

Fundada em Julho de 1997

NOTA EXPLICATIVA

Pelo presente informo que no dia 19/01/2024, como plano de trabalho Termo de
Colaboragdo 07-23, foi realizado visitas domiciliares, mas algumas pessoas ndo
foram encontradas em suas residéncias, conforme em anexo fotos.

Jodao Monlevade, -M- de (» “Qﬂée de 2024.

vz

Elias Gongalves
Presidente da OSC




Anexo fotos

LIBERTAS




08/03/2024, 11:00 Gmail - PENDENCIAS PRESTACAO DE CONTAS PARCIAL 01 TC- 07-2023- EMENDA PARLAMENTAR

A

§ Gmad SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmailserr

PENDENCIAS PRESTAGAO DE CONTAS PARCIAL 01 TC- 07-2023- EMEN
PARLAMENTAR

1 mensagem

SETOR DE PARCERIAS PMJM <setordeparceriaspmjm@gmail.com> 8 de margo de 2024 as 10:59
Para: ACINPODE <acinpode@gmail.com>, leneancosta@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>

Prezados

Bom dia

Apds a reandlise da documentagao entregue no dia de hoje 08/03/2024, referente a prestagao de contas da parcial

01 do Termo de Colaboragéo n° 07/2023, seguem as pendéncias que ainda néo foram sanadas:

- Pagina 04 inserir o més das datas previstas e repetir a justificativa do item 02 publico alvo e alcance das metas nas
datas cumpridas, na meta 03;

Enviar as inscricdes dos usuarios que participaram da roda de conversa, conforme pactuado no plano de trabalho; (
as fichas de cadastros devem vir preenchidas com todos os dados completos e com as assinaturas dos inscritos).

- Pagina 27 falta assinatura da prestadora de servicos em todas as folhas igual o presidente assinou no contrato de
prestagé@o de servicos;

- Pagina 40 falta assinatura da prestadora de servigos na primeira folha igual o presidente assinou no contrato de
prestagéo de servigos e o valor do pagamento do referente ao més continua errado, valor correto € R$ 800,00.

Prazo para entrega da documentagio: 12/03/2024, até as 10h, impreterivelmente.
Pauliana

Setor de Parcerias - MROSC
PREFEITURA MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE
Website: www.pmjm.mg.gov.br
Rua Geraldo Miranda, n° 337, Bairro Alvorada
CEP: 35930-027, Joao Monlevade - MG
__Telefones: (031) 3859-2553 - whatsapp
(031) 3859-2554

JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administragdo 2021-2024

) REPA260_090849.pdf
4429K
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PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAQ MONLEVADE - REGIAC A B Fundada em Julho de 1997

3 - AGOES PROGRAMADAS E EXECUTADAS

DATAS DATAS
META/OBJETIVO MEIOS DE REALIZACAO PREVISTAS CUMPRIDAS
Organizar e promover Roda de Conversa- Divulgar as fodas através de visita
com os cuidadores e deficientes. omiciliares;

Inscrever os cuidadores, deficientes
dosos com mobilidade reduzida nas roda
e conversa, em numero aproximado de 1

soas por roda;
Realizar as rodas mensaimente, sob Janeiro/2024 Janeiro/2024
. rdenagao do profissional de Psicologia; :
Oferta de lanche.
Ofertar_atendimento profissional de- Contratagao do prestador profissional d
icblogo  para coordenar sicologia. Janeiro/2024 Janeiro/2024
Foompanhar as rodas de conversa.
Ofertar lanche aos cuidadores Contratagdo de padaria para fornecer o O lanche foi ofertado
deficientes participantes na roda d anche. pelos usuarios e
conversa. compartilhado pelo
motivo que a conta da
. parcela estava
Janeiro/2024 veada. 150
itando a senha nova
para efetuar 0
pagamento e faltou um
orcamento
fertar a gestdo das ativida Contratagao do prestador profissional
aistrativas da OSC, através dagestao administrativa.
contratagzo de um profissional na area
Gestdo Administrat‘i)va com carga horéri Janeiro/2024 Janeiro/2024
de 4 horas semanais.




Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

nome: | Tolaliio JTN\ oo ‘go a8 & luc Idade: o4
CPF: 299 . o4 _00k~'1 @ |identidade:
Telefones: | 3-Q-1 nQ_@ﬁ% QY Data: a 1/pi/84
Endereco: /Q,A P \0@090 3 L)nnda ; 40& _;_Mp_n_l&ﬂa&@-————

Observagao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: Luix Qanmgo Udel i \dade: | 9
i 1903 . 351, 586~ 'S [identidade: 9.92 2L 5068
Telefones: |- § 2 24 9C 638 Data: 97/0//94 |
endereo: | 2: Cioncar . pole
Observagao:
Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |
Nome: \)X\mhc,x dove das  Somied \dade:
- Identidade: Me-9.967 113
Telefones: | 9- AU ot LR 12

endereso: | Quo! ¥npinose 95 losndle dg@..&mkmd&

Observacdo:

;
4



Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v
Nome: j/ e ov o Qy AJLY@ s Sontes |idade: 24
cer: 097 . 469 ,.6R¢ O |identidade:

Telefones: | 31 13 94§ bt SR Data: 2% ol / oY

Endereco: QAD C N N \ ‘BO& O’lﬁlei g UQ@&JA@:MM&_

Observa¢ao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: @QLLM__@M‘@ ,Q‘;'. Lo Idade: U3

CPF: Qﬂl .S19 . 6 &6 - Identidade:
Telefones: | (3\\ 4" 99 198295 Data: 9%/0t/94

endereco: | Rug - : 1@ = bg’h P8, S J

Observagao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: ML@Y \A»O.S 1) Q)&/‘\/O Idade: 6L
cr: [0 . Gg3 Sk~ 3Y |identidade:

Telefones: | 290 _ 9 RR 4R sY R Data: 24/0//'24
Enderego: km,% Wil son E‘Mlm TYN- M7 R3 “Fh IQ& Q\n’bo«;//\
Observacdo:




Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: "E\ e Of ha g A‘LTG S Idade: 36
CPF: ¢ D%, 19 4 , " @L -~ 72 |\dentidade:
Telefones: | <3 0 0g5u g2 Data: 27/0‘/9(/
Endereco: Q&)C\ \{bma/&—c\ Jjé/u% y 38 y jl"C"{A.J’)\L(/l QL ‘-JM
Observagao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: \)\I\,o,«fo. )dp Qi\/ VAT buv\iklr (‘ub Idade: JO

CPF: b 58S . G9¢ - 02 |identidade:

Telefones: | 2| q 2123 5& %o Data: FL/0l/2Y4

Endereo: | & Crnn suco Whg_m_imww

Observagdo:
Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v
Nome: guu@ Lervar Rodw, gues idade: | 3%
CPF:  RE . 0lUY. 8 QG ~€€ |'dentidade:
relefones: |(3\\ 9 -0703 88 16 pata: | 07/01/2
Endereco: ‘.UéOvO»do !’5‘5 ¢ D5y \f)eme/o‘h¥‘o
Observacdo:

e eSO ... T T /. 701799 |

Enderego: TQUQ‘, \}I\QN\(:;Q\\!\Q..ESJ ; Q\N‘c{’ N2 @L@/A‘Q

Observagao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |~

Nome: lv}‘(\g V10 LPQ M,Oz-()lﬁ éﬂ 91 Lo ()& aa/%.a Idade: &2
CPF: 997 v 9)'16 v @‘6 ’9:’ Identidade: (a . 5\ 2. 13&

Telefones: | (31N § GGG ’38 {2 uy Data: 1%/01 /94

o | Qi Stde Bids. . ¢ s M Sl

Observagdo:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

Nome: {lb-w onk &)\/\%AW‘\& iJA'\/OuJ L Idade: 39
il J
e |0G TRR 20635 |identidade: Mg- 16390 - 224

Telefones: (V) § 87 414 29 pata: | Q% /01/ o4

Endereco: |4 - J\/\WQX‘L& ,L\vn&'dos - 3 . QNM:O_‘Q.EJS&LG_

Observagdo:

7



Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v
Nome: |7 kv Oy ﬁmfll‘o hd() jﬁhlﬂb Idade: o

CPE: 354, 834 . 996 ~53 |identidade:

Telefones: |C3VY) 38650 54 24 Data: 29 /O' / M

Vignlerode

£
v

Endereso: | Ruo " 334(_)1 %QQ\ Ot‘:;J‘Q :f@&]\

Observagdo:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

A .
Nome: 0 \r\nf‘a 6( mgne - me‘.dﬁ. ldade: 3"‘

cer: |G, 722, 306-12 [identidade:

Telefones: | L3 \\ g 2, SS9 6 UND Data: .Q,?/o[ /2“‘
Enderego: &bgéggﬁhﬂ e ’ J—'e?g“, }‘\ynglb@(\fa‘a
Observagao:

Ficha de cadastro - Cuidando de quem Cuida |v

g S N R S
Pk 050, U6R « 956 ~JY |identidade:
Telefones: | (3\N §G5 A4 195 9| pata: | 3%J0/ /2
Enderego: | R : meo \Qwa;fb Qb\vo\ta :JQ@ Monlewdo

Observacgdo:

V



ASSOCIAGAD DE LODPERACAO E INTEGRAGAD
] D0S PORIADORES DE DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE

X

Fundada em 18 de

julho de 1997

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVICOS POR TEMPO DETERMINADO

Nome da Entidade Associagédo de Cooperaco e Integragéo dos | CNPJ 02.225.066/0001-05
Portadores de Deficiéncia de Jodo Monlevade
Endereco- Rua Baeta Neves, n°. 28 | Bairro Telefone CEP
Industrial 3851-2948 | 35.930.127
Pessoa de Contato: Endereco de Contato E-MAIL:

Elias Gongalves Rua Baeta Neves, n°. 28 | acinpode@gmail.com
Bairro Industrial CEP: Fax Telefone 31.996548462
35.930.127

Municipio Jodo Monlevade

Registro COMAS: N° 08

Declaragéo de utilidade Publica:

Municipal: Sim

Estadual: Sim Federal: Sim

Nome do Representante Legal
Elias Gongalves

Cargo
Presidente

Periodo do Mandato
13/08/2021 a 13/08/2025

IDENTIFICACAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: Associagdo de Cooperagdo e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia
de Jodo Monlevade situada na Rua Baeta Neves, n° 28, Bairro Industrial, CEP 35.930-127,
no Estado de Minas Gerais, inscrito no CNPJ sob o n° 02.2225.066/0001-05.

CONTRATADA: Luciana Cristina Canazart de Souza de nacionalidade Brasileira,
casada, CRC MG-115558/0-8, Carteira de Identidade de n° M-9.361.716 SSP/MG, do CPF
de n° 064.865.056-13, com endereco na Avenida Getulio Vargas n° 4.163, Bairro
Carneirinhos, CEP 35930-002, Jodo Monlevade, Minas Gerais.

P




- Y. ACINPODE X
| ASSOCIAGAD DE CODDPERACAD E INTEGRAGAD
(Y 05 PORTADORES OF DEFICIENCIA DE J0A0 MONLEVADE

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente
contrato de prestagdo de servicos de prazo determinado, que se regera pelas

clausulas seguintes e pelas condi¢gdes descritas no presente.

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO, a prestacéo de servigos de
Gestido Administrativa, tendo como principais fungdes: escrever e monitorar a execugao
dos Planos de Trabalho; organizar e executar as Prestacdes de Contas; organizar e
encaminhar as documentagdes que serdo enviadas a Contabilidade, dentre outras
necessarias @ ACINPODE que sejam pertinentes a sua fungao.

Paragrafo Unico — Os servigos relativos a fungdo sdo inerentes 8 CONTRATANTE,
portanto, ndo podera transferir sua responsabilidade na execugéo para outrem que nao
esteja previamente contratado.

2) DA EXECUGAO DE SERVIGCOS

Clausula 22- A jornada de trabalho tera inicio em 02 de janeiro de 2024 e sua
finalizagdo em 31 de dezembro de 2024, e consistira em 04 (quatro) horas semanais,
totalizando 16 (dezesseis) horas mensais.

3) DA REMUNERAGAO

Clausula 3* - A CONTRATANTE pagara ao CONTRATADO, o valor de R$
800,00/més (oitocentos reais) referente a 04 horas semanais, 16 horas mensais,
totalizando o valor de R$ 9.600,00/ano (nove mil e seiscentos reais), em conformidade
com as partes interessadas.

Paragrafo Unico: Despesas fiscais, e/ou tributarias inerentes a execugdo dos

.

servigos ficardo a responsabilidade do contratado.

| v (
Fundada em 18 de julho de 1997



ASSOCIAGAD DE CDDPERACAD E INTEERAGAD )
f 105 PORTADORES DF DEFICIENCIA OE JOA0 MONLEVADE I

4) DA VIGENCIA

Clausula 42 - O presente contrato tera vigéncia contratada a partir de 02 de janeiro de
2024 e sua finalizagdo em 31 de dezembro de 2024.

5) DA RESCISAO

Clausula 5° - E assegurada as partes a rescisdo do presente contrato antes do
término do prazo, devendo, entretanto, comunicar a outra parte com antecedéncia minima
de quinze (15) dias.

6) CONDIGOES GERAIS

Clausula 6 — A CONTRATADA compromete-se a cumprir as normas € 0
regulamento da OSC.

Clausula 72 - 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, firmam o presente instrumento para um

so efeito.



Y. ACINPODE X
assncmt;ﬁn e [:lllll’llml;ml E Illltlilml;[m
B 00S PORIADORES fif DEFICIENCIA BE Jona momeEvane Fundada em 18 de ’ulho de 1997

ELIAS GONQALVES
Presidente da ACINPODE

i Gestora Administrativa

Jodo Monlevade, 02 de janeiro de 2024.
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ASSOCIACAD DE COOPERACAQ £ INTEGRACAD DOS / >
A Fundada em Julho de 1997

PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE - REGIAD

CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS POR TEMPO DETERMINADO

Nome da Entidade: ACINPODE CNPJ:

Associacio de Cooperagio e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia 02.225.066/0001-05
de Jodo Monlevade MG

Enderego: Bairro: Telefone: CEP.

Rua Baeta Neves, n2. 28, Industrial (31) 3407-2424 | 35.930.127

Pessoa de Contato: Enderego de Contato: E-MAIL:

Elias Gongalves Rua Baeta Neves - n228 acinpode@gmail.com
Bairro: Industrial CEP: 35.930.127 | Fax | Telefone: (31) 996548462
Municipio: Jodo Monlevade

Registro SEDESE: Declaragdo de utilidade Publica:

CMAS: CMI: CNAS: Municipal: (Sim) Estadual: (Sim) Federal: (Sim)

Nome do Representante Legal: Cargo Periodo do Mandato
Elias Gongalves Presidente | 13/08/2021 a 13/08/2025

IDENTIFICAGAO DAS PARTES CONTRATADAS

CONTRATANTE: Associagio de Cooperacdo e Integragdo dos Portadores de Deficiéncia de Jodo
Monlevade na Rua: Baeta Neves n228, Bairro: Industrial, CEP:35930-127, no Estado de Minas Gerais,
inscrito no CNPJ sob o n2 02.2225.066/0001-05

CONTRATADA: Thais Simone Santos Almeida, Brasileira, Solteira, CRP 04/36923 6 2 regiao, Carteira de
Identidade de n2 16.378.125 PC/MG, do CPF de n? 097.722.806-12 com endereg¢o na Rua: Sebastido Jose
dos Santos, n2: 184, Bairro: Mangabeiras CEP 35930-636, Jodo Monlevade, 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 condi¢des descritas no
presente.

1) DO OBJETO DO CONTRATO

Clausula 12 - O presente contrato tem como OBJETO Promover a socializagdo, fortalecer as
relagdes interfamiliares entre a pessoa com deficiéncia com mobilidade reduzida com os seus familiares
através de rodas de conversa possibilitando melhor qualidade de vida e, automaticamente, elevagdo da
autoestima e satide mental.; CONTRATADA, nas dependéncias e fora da sede,

Paréagrafo Primeiro — Os servigos relativos a fungdo sdo inerentes a CONTRATADA, portanto,
ndo poderd transferir sua responsabilidade na execugdo para outrem que ndo esteja previamente
contratado.

Paragrafo Segundo — A contratada prestara relatorios mensais pelo servigo realizado, relativos
a funcdio referente ao OBJETO, conforme a demanda da entidade que, serad contabilizado como
cumprimento de meta, incluindo os servicos internos e externos, realizados nas dependéncias da OSC,
ou fora dela, conforme a Cldusula 12 deste contrato.

2) DA EXECUGAO DE SERVICOS

Cldusula 22- A jornada de trabalho tera inicio em 02 de janeiro de 2024 e sua finalizagdo em a
31 de dezembro de 2024 e consistirda em 04 (quatro) horas mensais.

o~



ASSOCIACAO DE COOPERACAQ E INTEGRACAD DOS
PORTADORES DEFICIENCIA DE JOAD MONLEVADE - REGIAQ

3) DA REMUNERACAO
Cldusula 32 - A CONTRATANTE pagard a CONTRATADA, o valor de RS 800,00/ més (oitocentos

reais) por més, sendo 4 horas mensais, totalizando o valor de R$ 9.600,00 (nove mil e seiscentos reais),
em conformidade com as partes interessadas.

Paragrafo Primeiro: Despesas fiscais, e/ou tributérias inerentes a execugéo dos servigos ficardo
a responsabilidade da contratada.
4) DA DURACAO

Clausula 42 - O presente contrato tera vigéncia a partir 02 /01/ 2024 e sua finalizagdo em a

31/12/2024.

5) DA RESCISAO
Cldusula 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 quinze (15) dias.

6) CONDICOES GERAIS

Cldusula 62 — A CONTRATADA compromete-se a cumprir as normas e o regulamento da
Entidade.

Clusula 72 - O presente contrato ndo cria vinculo de natureza trabalhista ou previdencidria
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, firmam o presente instrumento para um s6 efeito.

t 5 ELIAS GONCAI.VES

Presndente da ACINPODE

Thais Simone Santos Almeida

Psicéloga - CRP 04/36923 Thal it

Pustcbloge
CRP - 04/36923

Jodo Monlevade, 02 de janeiro de 2024.



PREFEITURA MUNICIPAL

Administracdo 2021 2024

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

RETIFICA A NOMEAGCAO 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 atribuigoes
legais, conferidas pelo art. 52, inciso VI, da Lei Orgénica Municipal;

RESOLVE:

Art. 1° Retificar a nomeagé@o dos membros que compdem a Comissdo de Monitoramento e
Avaliacdo das parcerias celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as Organizacbes 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

* % ® 8 e

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

Jodo Monlevade, em 10 de Julho de 2023

Laércio José Ribeiro
Prefeito Municipal

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

2023.
;

riateel
Gentil Lu reira Bicalho
Assessprfie Governo

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



7 JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administracio 2021-2024

RELATORIO TECNICO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO- MROSC

DADOS E INFORMAGOES DA PARCERIA

ASSOCIACAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO
MONLEVADE - ACINPODE

Responsavel pelo acompanhamento da parceria: Rita de Cassia Andrade Ottoni

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

Termo de Colaboragéo: n° 07/2023

Vigéncia da parceria: 12/12/2023 a 11/12/2024

Valor Global: R$ 20.000,00 (vinte mil reais) - Repasse em 10/01/2024
Valor da Prestacéo de contas — Parcial 01 - R$ 1.600,00 (hum mil e seiscentos reais) — referente a janeiro/2024

MONITORAMENTO

OBJETO DA PARCERIA

“A execug&o do projeto “Cuidando de quem Cuida”, utilizando recursos
oriundos da Emenda Parlamentar Federal n® 313620720210002 - na
modalidade custeio GND3, aprovado pelo Conselho Municipal de Assisténcia
Social - CMAS, Ata 351, em 31/08/2023, em regime de mUtua cooperagéo,
para consecugéo de finalidades de interesse publico e reciproco, conforme
detalhado no plano de trabalho”.

PERIODO DAS ATIVIDADES DE
MONITORAMENTO DESCRITAS NESTE
RELATORIO

Janeiro/2024

ACOMPANHAMENTO DAS AGOES DA
PARCERIA

O objetivo proposto foi cumprido parcialmente pela OSC no periodo
em analise.

RESULTADOS

[ x ] parciais [ ]finais

ACOMPANHAMENTO DAS METAS DA
"RCERIA

As metas estabelecidas no plano de trabalho foram cumpridas
parcialmente no periodo em analise.

EFICACIA DOS INDICADORES DO PLANO
DE TRABALHO (SE HOUVER)

[ x ] satisfatérios [ ] insatisfatorios

FATOS OBSERVADOS

Observou-se a correta utilizag&o do recurso publico pela OSC.

TRANSPARENCIA E CONTROLE

O Termo de Parceria, o Plano de Trabalho e o Processo de
Prestacdo de Contas est&o publicados no site da Prefeitura Municipal
de Jodo Monlevade nos seguintes enderecos:

e https://pmjm.mg.gov.br/pagina/15 Termos-de-Parcerias.html

e https://pmjm.mg.gov.br/publicacoes

e https://www.diariomunicipal.com.br/amm-ma/pesquisar

e  https://pmim.mg.gov.br/pagina/14 Prestacao-de-Contas.html

Go) &\é\ \?\ %
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JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administracio 2021-2024

AVALIAGAO

O numero de pessoas que participaram da roda de conversa no més de

ANALISE QUANTITATIVA janeiro/2024, sob a coordenacéo da psicéloga, foi 15 ( quinze) pessoas.

As rodas de conversa tem o intuito de promover a socializagdo e o
i fortalecimento das relagbes infra familiares dos deficientes e idosos com
ANALISE QUALITATIVA mobilidade reduzida, possibilitando melhor qualidade de vida e
automaticamente, elevagdo de autoestima e satde mental.

A OSC recebeu orientagdes para execugéo total do objeto, esclarecimentos
sobre documentagéo para composicdo do processo de prestagéo de contas e
também, orientagdes para cumprimento do Art.11 da Lei 13.019/2014.

EFEITO SANEADOR DO
MONITORAMENTO

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

" IPACTO DA PARCERIA [X] Social

I Concluimos que a ACINPODE executou parcialmente as acdes descritas no
CONCLUSAO plano de trabalho no periodo em analise.

Jodo Monlevade, 21 de margo de 2024.

Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva
Setor de Parcerias- MROSC

Jodo Monlevade, 21 de margo de 2024.
HOMOLOGAGAO DA COMISSAO DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO: = SIM o NAO
" 'SERVAGAO:

A OSC justificou o ndo cumprimento da meta 03 “ ofertar lanche aos cuidadores e deficientes participantes na roda de conversa”,
pois, o lanche foi compartilhado pelos usuarios, devido a problema na conta bancaria da OSC. ( ver pagina 55)

,:/ N

b -
Vaender Pessoe‘de Castro Pauliana Carla N.dos Santos Silva  Priscila das Gracas da Silva  José Silvério dos Sant
Membro da Comisséo Membro da Comissdo Membro da Comisséo Membro da Comig&ao

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




PREFEITURA MUNICIPAL
Administragdo 2021-2024

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
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 cooperagdes a serem celebradas entre o Municipio de Jodo Monlevade e as
Organizagbes da Sociedade Civil, conforme previsto na legislagéo vigente.

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

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

Joéo 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 Lu; oreira Bicalho
de Governo

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

Trata-se o presente documento de Parecer Técnico referente a prestacéo de contas
parcial do Termo de Colaboragdo N° 07/2023, assinado na data de 11/12/2023, entre o
municipio de Jodo Monlevade e a ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO
DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE, consoante
ao processo Dispensa de Chamamento Publico n° 09/2023, sob a responsabilidade do
Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS, por intermédio da Secretaria Municipal

de Assisténcia Social — SMAS.

A andlise e aprovagao dos projetos/planos de trabalho séo de responsabilidade do
Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, conforme deliberagao da Plenaria em
Reunido Ordinaria, realizada em 31/08/2023, ata n° 351, cabendo ao Gestor de Parcerias
acompanhar e fiscalizar a execugéo da parceria, sem interferéncia no mérito da definicao
das agbes a serem desenvolvidas pela OSC, previamente aprovadas pelo CMAS,
constantes no processo administrativo de formalizagdo de parceria. A execugao, O
monitoramento e a avaliagdo da parceria foram acompanhados e fiscalizados pelo CMAS,
sem prejuizo da fiscalizagédo pela administragéo publica e pelos orgaos de controle, em
conformidade com o artigo 59, inciso VI, § 2°, artigo 60 da Lei 13.019/2014.

Considerando o contetdo do Relatério Técnico de Monitoramento e Avaliagédo de
que trata o art. 59, emitido pela servidora Pauliana Carla Nazaré dos Santos Silva, Matricula
10.297, e homologado pela Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo, previamente
designada pela Portaria Municipal n°® 281/2023, de 10/07/2023, concluo, que esta parceria
garantiu a aplicagdo da Lei n° 13.019/2014 atraves do cumprimento parcial das metas
conforme evidenciado na pagina 69 deste processo e a execucgéo financeira foi condizente

com a apresentac¢do dos documentos fiscais.
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 gestores, respeitadas as exigéncias desta Lei.

Art. 64. A prestagdo de contas apresentada pela organizagao da

sociedade civil devera conter elementos que permitam ao gestor /2 ~

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigao — Jodo Monlevade/ MG - CEP: 35930-027
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parceria avaliar o andamento ou concluir que o seu objeto foi executado
conforme pactuado, com a descri¢do pormenorizada das atividades
realizadas e a comprovacao do alcance das metas e dos resultados

esperados, até o periodo de que trata a prestagdo de contas. ”

Sendo assim, atesto como REGULAR COM RESSALVAS a prestacdo de contas
ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE
DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE, referente a 12 PARCIAL, no valor de
R$ 1.600,00 (hum mil e seiscentos reais), diante da documentagéo apresentada pela OSC,
tendo respeitadas as exigéncias da Lei 13.019/2014.

Joao Monlevade, 21 de marco de 2024.

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

Rua Geraldo Miranda, 337 — Nossa Senhora da Conceigdo — Jodo Monlevade/ MG — CEP: 35930-027
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! PORTARIA N° 421 /2023
i DE 20 DE OUTUBRO DE 2023

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

O IPREFEITO MUNICIPAL DE JOAO MONLEVADE, no desempenho de suas atribuicdes
legais, coriferidas pelo art. 52, inciso Vi, da Lei Orgénica Municipal;

RFSOLV&

Art. 17 Delegar ac Gestor da Unidade Administrativa responsével pela parceria celebrada entre o
Munic¢ipio e as Organizagdes da Socledade Civil a manifestagio conclusiva sobre a prastagio de
contas, termos do Art. 70, do Decreto Municipal N° 112/2018.

Paragrafo Gnico - A manifestagéic conclusiva sobre a prestagéo de contas fica condicionada a:

|
| - Apresentacio do Relatério Técnico de Moniteramento e Avaliagéo;

il - Homologagdo do Relatdrio Técnico de Monitoramento e Avaliagéio pela Comissdo de
Monitoramento e Avaliagéo do MROSC;

it - Emiss8io do Parecer Técnico de anélise de prestagéo de contas pelo Gestor de Parcarias do
MROSG.

Art. 2‘ Esta Portaria entraré em vigor na data de sua publicagéo.
Jo@io Monisvade, em 20 de Outubro de 2023

Laérgio José Ribeiro
Prefeitc Municipal

Registrada e publicada nesta Assessoria te Governo, 8o vigésimo dia do més de Qutubro de
2023. |
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DESPACHO

Encaminhamos os autos da prestagédo de contas composta de _"L(-l_ folhas, incluindo
esta, referente a prestagdo de contas da parcial 01 no valor de R$ 1.600,00 (hum
mil e seiscentos reais) do TERMO DE COLABORAGAO N° 07/2023 - ACINPODE,
tem por objeto a execugado do projeto “Cuidando de quem Cuida”, utilizando recursos
oriundos da Emenda Parlamentar Federal n°® 313620720210002 - na modalidade
custeio GND3, aprovado pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS,
Ata 351, em 31/08/2023, em regime de mutua cooperagédo, para consecugéo de
finalidades de interesse publico e reciproco, conforme detalhado no plano de
trabalho, para andlise e manifestagdo conclusiva da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social, conforme Art.1°, da Portaria n°® 421/2023, de 20 de outubro de
2023.

Jodo Monlevade, 21 de margo de 2024.

Pauliana Carig N.S. Silva

Mat.: 10297 - Setor de
e Pa
Municipio de Jozo Momet:dr?s



\ JOAO MONLEVADE

PREFEITURA MUNICIPAL
Administra¢do 2021-2024

MANIFESTACAO CONCLUSIVA SOBRE PRESTAGAO DE CONTAS
ASSOCIAGAO DE COOPERAGAO E INTEGRAGAO DOS PORTADORES DE
DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE - ACINPODE.

Trata-se o presente documento de manifestagéo conclusiva sobre a Prestagao de Contas
da Parcial - referente a prestagcdo de contas da parcial 01 no valor de R$ 1.600,00 (hum
mil e seiscentos reais) referente ao Termo de Colaboracao N° 07/2023, formalizado
entre o municipio de Jodo Monlevade e a ASSOCIACAO DE COOPERAGCAO E
INTEGRACAO DOS PORTADORES DE DEFICIENCIA DE JOAO MONLEVADE -
ACINPODE.

Ap6s analise da documentagdo apresentada, da manifestacdo da Comissdo de
Monitoramento e Avaliagéo, do Parecer Técnico de analise de Prestacéo de Contas emitido
pela Gestora de Parcerias, e ainda, nos termos do art. 59, §2° e art. 66, § unico a Art. 69, §
5° da Lei Federal n° 13.019/14 e em conformidade com o art. 70 do Decreto Municipal n°
112/2018, MANIFESTO pela APROVAGAO COM RESSALVAS da Prestagdo de Contas
da Parcial - referente a prestacédo de contas da parcial 01 no valor de R$ 1.600,00 (hum
mil e seiscentos reais) a que se refere o Termo de Colaboragéo n° 07/2023, haja vista que
o objetivo e as metas foram alcancados parciaimente, no entanto, a parceria gerou,

relativamente, beneficio social e impacto social esperado.
Jodo Monlevade, g& de margo de 2024.

Moo k8. W

Marinete da Silva Morais
Secretaria Municipal de Assisténcia Social




