ANEXO RP-10 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR - DEMONSTRATIVO
INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS - TERMO DE
COLABORACAO/FOMENTO

ORGAO PUBLICO: PREFEITURA DO MUNICIPIO DE CHARQUEADA

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL: CENTRO DE ATENDIMENTO AS PESSOAS ESPECIAIS DE
CHARQUEADA FERMINIO GAVA

CNPJ:11.874.403/0001-86
ENDEREGO E CEP: RUA SANTA CECILIA, 419 - CENTRO - CEP 13.515-108

RESPONSAVEL PELA OSC: JAIME RODRIGO FAVA
CPF: 175.743.308-24

OBJETO DA PARCERIA: Cobrir despesas de custeio com contratagdes de empregados feitas pela
entidade em regime CLT, despesas de custeio e de manutengio e atender ao plano de aplicagéo de
recursos financeiros e cronograma de desembolso.

EXERCICIO: 2023

ORIGEM DOS RECURSOS (1): MUNICIPAL

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$
Termo de Colaboragdo n°® 01/2023
Brecssss .. 1103675050 01/01/2023 01/01/2023 a 31/12/2023 204.000,00
1° Termo Aditivo 04/05/2023 04/05/2023 a 31/12/2023 81.000,00
DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
DATA PREVISTA NUMERO DO
PARA O REPASSE PR:Q;?Q:?R” DATA DO REPASSE DOCUMENTO DE VARORES ?RE;;ASSADOS
(2) CREDITO

06/10/2023 17.000,00 06/10/2023 202.310.050.005.128 17.000,00

06/10/2023 6.750,00 06/10/2023 202.310.050.005.128 6.750,00
(A) SALDO DO MES ANTERIOR . ; 36.905,01
(B) REPASSES PUBLICOS NO MES 60.655,01
(C) RECEITAS COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS 96.77
REPASSES PUBLICOS ’
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUGCAO DO 0.00
AJUSTE (3) '
(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C + D) 60.751,78
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE PARCEIRA 0,00
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + F) 60.751,78

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.
(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste exercicio.
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.

' Bl



O signatario, na qualidade de representante da CENTRO DE ATENDIMENTO AS
PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA FERMINIO GAVA vém indicar, na forma abaixo
detalhada, as despesas incorridas e pagas no Outubro/2023 bem como as

despesas a pagar no exercicio seguinte.

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS (4):

CATEGORIA
ou
FINALIDADE
DA DESPESA

(8)

DESPESAS
CONTABILIZAD
AS NESTE
EXERCICIO
(RS)

DESPESAS
CONTABILIZADA
SEM
EXERCICIOS
ANTERIORES E
PAGAS NESTE
EXERCICIO (R$)
{H)

DESPESAS
CONTABILIZADA
S NESTE
EXERCICIO E
PAGAS NESTE
EXERCICIO (R$)
(U]

TOTAL DE
DESPESA
S PAGAS
NESTE
EXERCIcI
0 (R$)
(J=H+1)

DESPESAS
CONTABILIZADA
S NESTE
EXERCICIO A
PAGAR EM
EXERCICIOS
SEGUINTES (R$)

Recursos
humanos (5)

24.402,97

24.402,97

24.402,97

Recursos
humanos (6)

Medicamentos

Material
médico e
hospitalar (*)

Géneros
alimenticios

QOutros
materiais de
consumo

Servigos
meédicos (*)

Qutros
servigos de
terceiros

2.031,60

2.031,60

2.031,60

Locagéo de
imoveis

1.200,00

1.200,00

1.200,00

Locagdes
diversas

Utilidades
publicas (7)

523,15

523,156

523,156

Combustivel

Bens e
materiais
permanentes

QObras

Despesas
financeiras e
bancarias

Outras
despesas

TOTAL

28.1567,72

28.157,72

28.157,72

(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Préprios, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de

recurso.

(5) Salarios, encargos e beneficios.
(6) Autdbnomos e pessoa juridica.




(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet. R

(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisigées e os compromissos assumidos que nio sdo classificados
contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisigdo de bens permanentes.

(9) Quando a diferenga entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO e a Coluna DESPESAS
CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO for decorrente de descontos obtidos ou
pagamento de multa por atraso, o resultado ndo deve aparecer na coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE
EXERCICIO A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vez que tais descontos ou multas séo contabilizados em
contas de receitas ou despesas. Assim sendo devera ser indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas
contas de receitas e despesas.

(*) Apenas para entidades da area da Saude.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 60.751,78
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+l) 28.157,72
(K) RECURSO PUBLICO NAQO APLICADO [E - (J = F)] 32.594,06
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO 0,00
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO SEGUINTE (K —L) 32.594,06

Declaro, na qualidade de responsavel pela entidade supra epigrafada,
sob as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a exata aplicagdo
dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho
aprovado, proposto ao Orgdo Publico Parceiro.

Charqueada, 31 de Outubro de 2023.

Jaime Rodrigo Fava _
PRESIDENTE
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EMPRESA

e e

Cliente - Conta atual

Agéncia
Conta corrente
Periodo do extrato

Lancamentos

l251'07£-);’.2::(‘)2; 7
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023
06/10/2023

06/10/2023

06/10/2023
16/10/2023

16/10/2023
18/10/2023

18/10/2023
20/10/2023

20/10/2023

20/10/2023
23/10/2023

23/10/2023
25/10/2023

25/10/2023

25/10/2023
27/10/2023

27/10/2023
31/10/2023

3668-4

! Consultas - Extrato de conta corrente

105437-6CENTRQO DE ATEND AS PESSOA

10/2023

novimento Ag. origem

0000
0000

3668

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000

0000
0000

0000
0000

0000
0000

0000

0000
0000

0000
0000

0000

0000
3668

0000
0000

Lote Historico

00000 000 Saldo Anterior
14138 632 Ordem Bancaria

202.310.050.005.128

171631010001-86 FUNDO MUNICIPAL DE ASS

99015 470 Transferéncia enviada

553.668.000.017.078

06/10 07:45 ALINE SCHMIDT DE LATORRE

13105 375 Impostos
FGTS ARRECADACAO GRF
13105 470 Transferéncia Agendada

100.605

5.600.000.108.554

05/10 BARBARA DE SOUZA LOYOLA

13105 470 Transferéncia Agendada
05/10 FERNANDO GIULIATTI *
13105 470 Transferéncia Agendada
05/10 EDILENE M C DEFANT
13105 470 Transferéncia Agendada
05/10 GISELE GATTI GUIRADO
13105 470 Transferéncia Agendada

366.800.000.004.353

366.800.000.015.517

366.800.000.016.895

366.800.000.106.889

05/10 CRESPILHO CONTABILIDADE E

13105 470 Transferéncia Agendada
05/10 RAFAELA OMETTO

13105 474 Transferéncia enviada
05/10 GRASIELI FONSECA

13105 474 Transferéncia enviada

366.800.000.197.165

366.800.510.010.321

366.800.510.013.861

05/10 LUANA FRANCINE DE CASTRO

13105 474 Transferéncia enviada

05/10 MARINA FORNIELI DE BRITO

13105 474 Transferéncia enviada
05/10 SOLANGE W L C V AIRES
00000 351 BB Rende Facil
13013 363 Pagamento de Telefone
TIM SA i
00000 798 BB Rende Facil
13013 361 Pagamento Fatura de Agua
*  SABESP*
00000 798 BB Rende Facil
13105 375 Impostos
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
13105 109 Pagamento de Boleto
USECRED
00000 798 BB Rende Facil
13013 362 Pagto Energia Eléirica
CPFL CIA PAULISTA DE FORC
00000 798 BB Rende Facil
13105 375 Impostos
RFB-DARF CODIGO DE BARRAS
13105 109 Pagamento de Boleto
USECRED
00000 798 BB Rende Facil
99021 470 Transferéncia enviada
27/10 16:24 RAFAELA OMETTO
00000 798 BB Rende Facil
00000 993 SALDO

366.800.510.014.147

366.800.510.016.330

9.903
15.900

9.903
43.956

9.903
102.001

102.002

9.903
40.215

9.903
102.501

102.502

9.903
613.668.000.197.165

9.903

G3350910326842161
09/11/2023 10:39:35

Rt
Yol Ko

23.750,00 C
1.861,09 D
1.626,83 D
261336 D
1.200,00 D
1.873,56 D
2.329,44D

350,00 D
2.289.46 D
1.873,56 D
241797D
2.138,66 D

1.657,27 D

1.518,80 D{UG c

7821D

78,21C
191,63D

191,63 C IP/OD Cc

1.656,57 D

)00 C

1.066,90 D

2.723,47 _A\ e

25331 D

253,31 640 Cc

203,35D

614,70 D

818 OSC{DOC

1.861.85D

1,861,85 /r C
0,00 C



Transagao efetuada com sucesso por: JF832604 TADEU APARECIDO BOMBASARO.

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



%‘ BB RENDE FACIL

P
Dados do Cliente gy
Agéncia Conta
3668-4 105437-6
Cliente CNPJ
CENTRO DE ATEND AS PESSOAS ESPEC DE 11.874.403/0001-86
CHARQ FERMINO GAVA

Resumo do més - Outubro/2023

Saldo bruto em 29/09/2023 R$ 36.905,01
Aplicacdes no més: R$ 1.518,80
Resgates liquidos no més: R$ 5.926,52
IR sobre resgates no més: R$ 9,86

IOF sobre resgates no més: R$ 0,00
Rendimentos no més: R$ 106,63
Saldo bruto em 31/10/2023: R$ 32.594,06

Historico de movimentacao

Data Historico Capital Rendimento* IR IOF Valor Liquido
29/09/2023 Saldo Anterior R$ 36.809,74 R$ 95,27 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
06/10/2023 Aplicacdo R$ 1.518,80 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.518,80
16/10/2023 Resgate R$ 77,79 R$ 0,53 R$ 0,11 R$ 0,00 R$ 78,21
18/10/2023 Resgate R$ 190,58 R§135 R$ 0,30 R$ 0,00 R$ 191,63
20/10/2023 Resgate R$ 2.708,18 R$ 19,72 R$ 4,43 R$ 0,00 R$ 2.72347
23/10/2023 Resgate R$ 251,87 R$™1,85 R$ 0,41 R$ 0,00 R$ 253,31
25/10/2023 Resgate R$ 813,28 - R$ 6,15 R$ 1,38 R$ 0,00 R$ 818,05
27/10/2023 Resgate R$ 1.850,72 R$ 14,36 R$ 3,23 R$ 0,00 R$ 1.861,85
31/10/2023 Saldo Final R$ 32.436,12 R$ 157,94 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

* Rendimento desde o inicio da aplicacao, referente ao capital resgatado.

Impresso em 09/11/2023 as 10:39



CAPEC

Centro de Atendiméntb a_s'Pessoas Espéciais de Charqueada

Ferminio Gava

BANCO DO BRASIL - OUTUBRO / 2023

[saldo Anterior 36.905,01 |
Receitas
Deposito Subvengdo 23.750,00
Juros recebidos 96,77
Total 23.846,77
Despesas

Aluguel 1.200,00
Escritorio 350,00 1
Funcionario Luana 241797 |
Funcionario Barbara 2.613,36-
Funcionario Solange 1.657,27
Funcionario Edilene 1.873,56
Funcionario Aline 1.861,09
Funcionario Marina 2.138,66
Funcionario Grasieli 1.873,56
Funciondrio Rafaela 2.289,46
Funcionario ' Giseli 2.329,44
Telefone 78,21
Darf INSS - IRRF 1.656,57
FGTS 1.626,83
Vale Alimentagao 1.066,90
Sabesp 191,63
|CPFL 253,31
Darf 203,35
Wale alimentacdo complementos meses anteriores 614,70
Férias Rafaela 1.861,85

»

‘Total Despesas

28.157,72




Saldo em conta bancaria

32.594,06 |




25/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:58:17
366803668 0004
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6
DATA DA TRANSFERENCIA 06/10/2023
NR. DOCUMENTO 366.800.000.004.353
VALOR TOTAL 1.200,00
*%x%x* TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: FERNANDO GIULIATTI *

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 4,353-2
NR. DOCUMENTO 366.800.000.105.437
NR.AUTENTICACAQ F.C8A.77C.BAF.0FB.E3B

\‘x



RECIBO

Recebi do CAPEC (Centro de Atendimento as Pessoas Especiais de

Charqueada Fermino Gava), CNPJ:

11.874.403/0001-86, a importancia de

RS 1.200,00 (hum mil e duzentos reais), referente ao aluguel do imével
situado na Rua Santa Cecilia, 419, Centro, Charqueada/SP, referente ao més
de Outubro de 2023, conforme o contrato de locagdo.

Charqueada, 10 de Novembro de 2023.

FERNANDO GIULIATIQ

CPF: 052.722.988-10

Em &J__ég.-%, recebi @ conferi as

mercaderias @ / ou servie:
nesta Nota Fisc e
Paga por subvensio da Prefoity
de Charqueada, terme de r‘ ati )
mento n.2Q /2033 . Processo I‘IE’ .1&02-3
deQA/Ol /3042 E&/

<




10:49:35 CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA

e

Modos: Mensal

Data: 27/09/2023

Relat074 Relacao Mensal dos Salarios Liquidos: Setembro/2023 Péagina: 1
Codigo  Nome do Funcionario CPF Fungéo Bco Ag. C/C .- Valor
27  ALINE SCHMIDT DE LATORRE 410.307.418-32 Pedagoga e 1.861,09
14 BARBARA DE SOUZA LOYOLA SILVA 356.369.578-40 PSICOLOGA T 2.613,36
21 EDILENE M COLETTO DEFANT 177.637.768-03 Pedagoga - - 1.873,56
26  GISELE GATTI GUIRADO 225.196.238-70 FONOAUDIOLOGA - 2.329,44
22  GRASIELI FONSECA TIETZ 378.690.828-13 Pedagoga e 1.873,56
25 LUANA FRANCINE DE CASTRO 366.266.258-29 Fisioterapeuta - - 2.417,97
19  MARINA FORNIELI DE BRITO 415.672.868-44 ASSISTENTE SOCIALII - - 2.138,66
18 RAFAELA OMETTO AYRAQ 364.147.228-80 Coordenador Administrativo - - 2.289,46
24  SOLANGE W L DA CV AIRES 312.669.808-57 Auxiliar de Limpeza - - 1.657,27
Total de Funcionarios: 9
Total Geral: 19.054,37

EmO0G / 10 /2093, receti e conferi as
mercadorias € / au Servigus donstantes
nesta Nota Fi;callﬂeuibn_ g despesa foi
paga por subyenc e da P\a{'e.luﬁ -héﬂ;spa'l
de Charqueada terno de cclabuagio/fo-
mento n.2o!_Qo? . Arocessol®Ra /2o

de pA/O1 /ROX>
=

T




Demonstrativo de Pagamento de Salario

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO

CHARQUEADA/SP 09/2023
Codigo Nome do Funcionério CBO  Fungdo Local Secédo Admissao FL
21 EDILENE M COLETTO DEFANT 239210 Pedagoga 01/09/2020 1
Cod. Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | Salério Base 30,00 1.808,68
201 | Diferenca Salarial 2,00 210,32
273 | Ad. Permanéncia 1,00 18,09
301 |INSS 9,00 163,53
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.037,09 163,53
Valor Liquido  — ™~ 1.873,56
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.808,68 2.037,09 2.037,09 162,97 1.873,56 0,00

Qe /1o 123 i —

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

DATA Assinatura do Funcionario




Demonstrativo de Pagamento de Salario
CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO
CHARQUEADA/SP 09/2023
[Cédigo Nome do Funcionario CBO Fungao Local Secao Admissdo FL
19 MARINA FORNIELI DE BRITO 251605 ASSISTENTE SQCIAL Il 03/02/2020 1
Céd. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salério Base 30,00 2.065,95
201 | Diferenca Salarial 2,00 241,80
273 | Ad. Permanéncia 1,00 20,66
301 INSS 9,00 189,75
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.328,41 189,75
Valor Liquido ™ 2.138,66
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.065,95 2.328,41 2.328,41 1 Eﬁ,27 2.138,66 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA PI CRIMINADA NESTE RECIBO
Ot 0,33 Y
DATA Asginatura do Funcionério




Demonstrativo de Pagamento de Salario

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO

CHARQUEADA/SP 09/2023
Codigo Nome do Funcionario CBO  Fungéo Local Secgido Admiss&o FL
22 GRASIELI FONSECA TIETZ 239210 Pedagoga 07/12/2020 1
Cad. Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salério Base 30,00 1.808,68
201 | Diferenca Salarial 2,00 210,32
273 | Ad. Permanéncia 1,00 18,09 o
301 |INSS 9,00 -
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.037,09 163,53
Valor Liquido ™ 1.873,56
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.808,68 2.037,09 2.037,09 162,97 1.683,97 0,00

OO >3 R )\ uls

DEGCLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

Q \npsu oo )
DATA (= Assinatura do Furicionario ()

-

p=




Demonstrativo de Pagamento de Salario
CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO N
CHARQUEADA/SP 09/2023
ICédigo Nome do Funcionéario CBO  Fungao Local Segdo Admissd@o FL
24 SOLANGE W L DA C V AIRES 514320  Auxiliar de Limpeza 19/01/2022 1
Cod. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 |Salério Base 30,00 1.606,47
201 | Diferenca Salarial 2,00 192,94
301 |INSS 9,00 142,14
Total de Vencimentos Total de Descontos
1.799,41 142,14
Valor Liquido ~ r~ 1.657,27
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.606,47 1.799,41 1.799,41 143,95 1.278,09 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
Q€ /10 RD §u] \g
DATA Assinatura do Funcionério




Demonstrativo de Pagamento de Salario
CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO ;
CHARQUEADA/SP 09/2023
Codigo Nome do Funcionério CBO  Fungéao Local Secdo Admissdo FL
18 RAFAELA OMETTO AYRAO 410105 Coordenador Administrativo 17/09/2019 1
Cod. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 | Salério Base 30,00 2.232,60
201 | Diferenca Salarial 2,00 219,01
273 | Ad. Permanéncia 2,00 42,52
301 |INSS 9,00 204,67
Total de Vencimentos Total de Descontos
249413 204,67
Valor Liquido ™~ 2.289,46
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.232,60 2.494,13 2.494,13 199,53 1.910,28 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DJSC!ﬁMINADA NESTE RECIBO
Q6 /10,23 XL
DATA _ Assinatura do Funcionério

v



Demonstrativo de Pagamento de Salario

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86

SANTA CECILIA, 419 CENTRO

CHARQUEADA/SP 09/2023
ICadigo Nome do Funcionario CBO  Fungdo Local Segéao Admissdo FL

25 LUANA FRANCINE DE CASTRO 223605 Fisioterapeuta 01/02/2022 1

Cod. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos

001 Salério Base 30,00 2.399,88

201 | Diferenca Salarial 2,00 237,64

301 |INSS 12,00 219,55

Total de Vencimentos

Total de Descontos

P

2.637,52 219,55
Valor Liquido ™ 2.417,97
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.399,88 2.637,52 2.637,52 211,00 2.038,79 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUID AD?

DA NESTE RECIBO

O, /a3 4

DATA

Assin u;a{do Funcionario

d __—



Demonstrativo de Pagamento de Salario

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO
CHARQUEADA/SP 09/2023
Codigo Nome do Funcionario CBO  Fungéo Local Segéo Admissdo FL
27 ALINE SCHMIDT DE LATORRE 239210 Pedagoga 05/04/2023 1
Cod. Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | Salério Base 30,00 1.808,68
201 |Diferenca Salarial 2,00 214,71
301 |INSS 9,00 162,30
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.023,39 162,30
Valor Liquido ~ r—™ 1.861,09
Salrio Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.808,68 2.023,39 2.023,39 161,87 1.671,50 0,00

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

Q6 /10 33 _@3‘-1 Gl Jﬁ‘ 0 lodens,

DATA Assinatura do Funciondrio




Demonstrativo de Pagamento de Salario

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86

SANTA CECILIA, 419 CENTRO

CHARQUEADA/SP 09/2023
Cédigo Nome do Funcionario CBO  Fungéo Local Secgdo Admissdo FL
14 BARBARA DE SOUZA LOYOLA SILVA 251505 PSICOLOGA 01/02/2018 1
Cad. Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
001 Salério Base 30,00 2.386,80
026 |Ajuda de Custo 200,00
201 | Diferenca Salarial 2,00 225,52
273 | Ad. Permanéncia 2,00 47,74
300 |IRRF 7,50 24,44
301 INSS 12,00 222,26
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.860,06 246,70
Valor Liquido  —p™~ 2.613,36
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
2.386,80 2.660,06 2.660,06 212,80 2.437,80 7,50

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA N

x@—LSM

i RECIBO

00102003 Sl

Assinatura diy Funcionario




Demonstrativo de Pagamento de Salario
CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA 11.874.403/0001-86
SANTA CECILIA, 419 CENTRO
CHARQUEADA/SP 09/2023
Caodigo Nome do Funcionério CBO  Fungéo Local Secdo Admisséo FL
26 GISELE GATTI GUIRADO 223815 FONOAUDIOLOGA 23/01/2023 1
Cad. Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
001 | Salério Base 30,00 2.100,00
026 |Ajuda de Custo 200,00
201 |Diferenca Salarial 2,00 218,28
301 |INSS 9,00 188,84
Total de Vencimentos Total de Descontos
2.518,28 188,84
Valor Liquido — ™~ 2.329,44
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.100,00 2.318,28 2.318,28 185,46 2.129,44 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO
G
/ / )
DATA Assinatura dy’ Funcionario




27/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 16:24:50
366803668 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6
DATA DA TRANSFERENCIA 27/10/2023
NR. DOCUMENTO 613.668.000.197.165
VALOR TOTAL 1.861,85

***x%k%* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: RAFAELA OMETTO

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 197.165-4

NR. DOCUMENTO 613.668.000.105.437

NR.AUTENTICACAO 3.675.903.08D.CF9.2B3
‘\V



TULO VI- TITULO Il DA C.L.T.
DEC.-LEI N° 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DECLEIN" 1.535 DE 13/04/1977

De Aquisi¢ao : de 02 de Janeiro de 2022 a 01 de Janeiro de
De gozo de férias : de 30 de Outubro de 2023 a 18 de Novembro de 2023

Faltas Salario Base de
Nao Justificadas 0 Base 2.232,60 Célculo 2.277,26
013 Férias Normais 20,00 1.518,17]353 INSS Férias 9,00 162, 38
044 1/3 de Férias 506,06
Total de Proventos 2.024,23 Total de Descontos 162, 38

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a lei, ser-lhe-do concedidas férias relativas ao periodo acima
descrito e a sua disposigao fica a importancia liquida de R$ 1.861,85
- —

i

a ser paga adiantadamente.
CHARQUEADA, Y

LOCAL E DATA

il . %
N g
CENTRO DE ATEN AS PESSOASESPA
CNPJ/CEI: 11.874.403/0001-

RAFAELA @METTO AYRAO

BANCO: - AGENCIA: - C/C: PAGAMENTO ATE: 28/10/2023




Recebi da empresa CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA, CNPJ/CEL:
11.874.403/0001-86, estabelecida na SANTA CECILIA, 419 em CHARQUEADA
aimportanciade R$  1.861,85

que me é paga antecipadamente por motivo das minhas férias regulares, ora concedidas, e gue vou gozar de
acordo com a descricdo acima, tudo conforme o aviso que recebi em tempo, no qual dei o meu CIENTE".
Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a empresa plena e geral quitagao.

Fs
CHARQUEADA, e

LOCAL E DATA UH RAFAELA O O BYRAO
\




: Documento de Arrecadacgao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Raz&o Social
[11.874.403!0001-86] [CENTRO DE ATENDIMENTO AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHAR ]

Periodo de Apuragéo Data de Vencimento Numero do Decumento Pagar este documento até
[ 30:0912023] [ 25/10/2023 [ 07.01.23270.6589026-0 M

P
Observagdes

Valor Total do Documento

Darf emitido pelo Sicalc Web

Composigao do Documento de Arrecadacao

Codigo Denominagdo Principal Multa

Juros Total
8301 PIS - FOLHA PAGAMENTO 203,35 203, 35
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA 09/2023 Vencimento 25/10/2023
Totais 203,35 0,00 0,00 203,35

Em &5 /O /2023 recohi e conferi as

mercadorias e / ou sarvic constantes

nesta Nota Fiscal/Recio Eifs d 2 pesasa fo;
i eilurn Mg nicipa

paga por subvenuw A v

de Charquead & O do ~,Jlr:bagao/fo-

mento n.2 O1 O2S, Processot 13/ G020

delJ. /ol /&Q&S
N
kSENDA(Verséo:S.L‘I) Pagina: 1/1 27/09/2023 10:51:30)
858600000020 033503852321 980701232701 65800260111 3 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagado de Receitas Federais

[ 858600000020 | [[03350385232 1 | [ 98070123270 1 | [ 658902607113 | CNPJ: 11.874.403/0001-86
' Numero:  07.01.23270.6589026-0
AR = ==
Valor: 203,35




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/10/2023 = AUTOATENDIMENTO - 15.58.17
3668403668 SEGUNDA VIA 0005

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA
AGENCTA: 3668-4 CONTA: 105.437-6

Convenio RFB-DARF CCDIGO DE BARRAS

Codigo de Barras 85860000002-0 033503852321
98070123270~1 65890260111-3

Rgente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento 25/10/2023
Numerc do Documento 07.01.23270.6589026-0
Valor Total 203,35

DOCUMENTO: 102501
AUTENTICACAQ SISBB: A.61C.03D.CD2.D2C.F22



GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 27/09/2023 - 15:56:45

FioTS

FUNDD GE GARANTIA DD TEMPD DE SERVIGT

GFIP - SEFIP 8.40

01-RAZAO SOCIAL/NOME

CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE C

02-DDD/TELEFONE

(0019)34867170

03-FPAS

639

04-SIMPLES

1

05-REMUNERAGAQ

20.335,38

06-QTDE TRABALHADORES

9

07-ALIQUOTA FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

09-ID RECOLHIMENTO

10-INSCRIGAO/TIPO( 8 )

11-COMPETENCIA

12-DATA DE VALIDADE

115 017980-9 11.874.403/0001-86 09/2023 07/10/2023
A _Na
Em Q%[ﬁ_mgé&&g‘ ghvecebbartonferi as | 14-ENCARGOS s e N
mercadofias e / ou servicos
. : COS constaptes, 0,00 1.626,83
nesta Nota Fiscal/Recibo. Ess2 despesa tIs%i : :

Paga por subven¢iodaPrefeiturat
ef refeitora s
S VATICIDAhyALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 03040023k

de Charqueada, termo de colaboracZo/fo-
mento n.2 ol /g2 Processd@m Oj:l "
s e 060>
—_ |

dol /Ql/g00m
AUTENTICACAO MECANICA

PAN}
|858300000165 268301792315 007681050818 187440300012|

e
GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO-DO FGTS
GERADA EM 27/09/2023 - 15:7{45

FETS

FUNDO GE GARANTLA DD TEMPO DE SERVIGD

~=

GFIP - SEFIP 8.40

01-RAZAQ SOCIAL/NOME 02-DDD/TELEFONE
CENTRO DE ATEN AS PESSOAS ESPECIAIS DE C (0019) 34867170

05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALTQUOTA FGTS

206,335, 38 Y

03-FPAS 04-SIMPLES

639 1 & 8

08-COD RECOLHIMENTO 09-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRIGAO/TIPO( 8 ) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE

09/2023 07/10/2023

115 017980-9 11.874.403/0001-86

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER

1.626,83 0,00 1.626,83

**YALOR FGTS A RECOLHER ATE Q DIA-GO77/o72v23*

AUTENTICAGAO MECANICA

|858300000165 268301792315 007681050818 187440300012|

IO OO OO RO O O U OO OO



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/10/2023 - AUTCATENDIMENTO = 15.58.17
3668403668 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6

Convenic FGTS ARRECADACAQ GRF

Codigo de Barras 85830000016-5 268301792315
00768105081-8 18744030001-2

Data do pagamento 06/10/2023
CNPJ/CEI/CPF 11874403/0001-86
COMPETENCIA 09/2023
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/10/2023
VALOR DEPOSITO 1.626,83
Valor Total 1.626,83

DOCUMENTO: 100605
AUTENTICACAO SISBB: 5.FD5.9%987.D49.5A3.702



b Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéao Social
[11.874.403]0001-86 [CENTRO DE ATENDIMENTO AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHAR ]
Periodo de Apuragéo Data de Vencimento Nimero do Documento Pagar esie documento até
Setembro/2023 20/10/2023 07.16.23272.0509440-8 m
rObsarvac,ées
NO Recibo Deciaragﬁo: 50000165415157 Valor Total do Documento
1.656,57
A
Composigao do Documento de Arrecadagao
Caddigo Denominagéo Principal Multa Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 1.656, 57 1.656,57
@1 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:098/2023 Vencimento:20/10/2023
Totais 1.656, 57 1.656,57
Emuo /1O /2023 recebi e conferi as
mercadorias ¢ / ou servigos constantes
nesta Nota Fisr"”?»‘"‘“"a Essa d _.'.;;7.:‘:_ 1 foi
paga por subvenc¢do da "1';‘-,5_“ M _"_ipa!
de Char-*uﬂﬁd a, termo de colaboracio/fo-
mento n. °QJ_UQ9&g3 P.oc :»_:U([QBOL JR02D .
dey Q4 ROa 3
| V;:‘gj .
\_ SENDA (Vers&o:5.1.7) Pagina:  1/1 29/09/2023 07:31:37 )
858400000167 565703852325 930716232722 05094408774 0 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagdo de Receitas Federais

[ 85840000016 7 | [ 56570385232 5 | [ 93071623272 2 | [ 050044087740 | CNPJ: 11.874.403/0001-86
NGmero:  07.16.23272.0509440-8
TR A e
Valor: 1.656,57




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
2571042028 - AUTOATENDIMENTO =~ 15.58.,17
3668403668 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: CENTRC DE ATEND AS PESSOA
AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Codigo de Barras 85840000016~-7 56570385232-5
93071623272-2 05094408774-0

Agente arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

Data do pagamento 20/10/2023
Numero do Documento 07.16.23272.0509440-8
Valor Total 1.656,57

DOCUMENTO: 102001
AUTENTICACAC SISBB: F.36C.241.B4A.A15.864
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* - * Companhia Paulista

: Figueiredo Correa, 1 632
P - CEP 1308%-397
de Forga e Luz CPFL

Urnu empresa do Grupo CPFL Energio ENERGIA

Nota Fiscal
FERNANDO GIULIATTI ﬁont&a de gn:rgia Elétrica
o 327229808 Série C
RSTA CECILIA 419 Data de Emissé;r§611012023
CENTRO Data de Apresentacao: 11/10/2023
S Pag: 01 de 01
13818000 CHARQUEADA F Cu?\ta Contrato N° 310061636190

Leitura Préximo Més: 08/11/2023

Lote  Roteiro de leitura N°. Medidor PN Reservado ao Fisco
04 CHABU004-000001 38 201592134 702328940 3285.4F21.D006.039A.F807.1321 73A1.1827

PREZADO(A} CLIENTE

a elétrien. Saiba mais em www.:pﬂ.com.bn‘esmssez-hidrica

Em cumprimento a8 REN 1.008/22 da ANEEL os valores de CDE Escassez Hidrica estio sendo informados nas faturas de energi

DADOS DA UNIDADE CONSUMIDORA

FERNANDO GIULIATTI CPF: 062,722.988-10
R STA GECILIA, 419 CLASSIFICAGAO: Convencional B1 Residencial - Bifdsico 2201127V

CENTRO
13515-000 CHARQUEADA - SP

ATENDIMENTO SEU CODIGO TOTAL A PAGAR

0800 010 1010 702328040  “WSTALAGAO OUT/2023 23/10/2023 253,31
www.cpfl.com.br 15618510

DISCRIMINACAO DA OPERACAQ - REERVADO AOFISCO

CONTA MES VENCIMENTGQ

Cod. Descricio da Operagio Més Quant.  Unid,  Tarifa com Valor Total  Base Calculo  Aliq. ICMS Bass Céalculo PIS COFINS Bandeiras
115 N° 908563300740 Ref Faturada Med. TributosRS 2 Otg'ﬁ“ ICMS RS ICMS PISICOFINS  0,79%  3,85% T"(g';ﬂa;‘]“
0665 Consut Uso Sistama [KWh]-TUSD ouT23 257,000 kWh 047428016 121,89 12189 00 21.94 99,95 079 3.85
0801 c::u:r“:-TE ouTtiz3 267,000 kWwn 0ADG8B716 104,57 £ Eﬂ'p &%ﬂ / @ : 068 3,13 2\:9;:3
Total Distrbuidora 226,46 t‘ / @g recebi verde
DEBITOS DE GUTROS SERVICOS R'Iercadoﬁas e / gy C.e ie COﬂﬂﬂﬁ“ a
0807 Contrib. Custaio IP-CIP Municipal ouTs 2635 r
informagac CDE Escassez Hidrica nesta Nota Fisca !/R@Cibf} VElEOS [;:GnSta ntes
Escassez Hidrica - TUSD : . 52 3 .
ottt 1% /v Pag3porsubvencioda Prefeitura hp . L r 0.
refe ¥

de Chaf’qmaada, termo de chm-’a ?m—;icipai
&

HISTORICO DE CONSUMO

R0 / DATAS DE

CWh Dias § TARIFA ANEEL

2023 OUT  I———— 257 30 Consumo TUSD TE N Energla  Leitura  Leitura Fator 1ConsumoTaxade Perda  Leitura
SET S 189 29 Gonsuma kwh 037462000 D,31884000 06i10/2023 067092023  Muitipl. [kWh] [%] Proximo Més
AGD S— 156 32 201592134 Aliva 96674 96417 1,00 257 081172023

SL DS 193 31

UM RS 100 32

MA! 219 29

A (P EEIERE 286 28

RN e 229 30

FEY e 181 3t ;

JAN  — 154 28 INDICARORES DE CONTINUIDADE DE FORNECIMENTO DE ENERGIA

s = ]

2% ,355 E— z; 2:, Para consulta dos indicadores acesse nosso site www.cpfl.com.br

OUT me— 341 30
INFORMACOES SOBRE A FATURA

Considerar quitada se efetuado débito em gonta cofrente.
Caso nfio ocorra o débito utilize esta conta para pagamento.

AVISO IMPORTANTE

Nota Fiscal DEBITO AUTOMATICO  GodpébAut-Banca Total a Pagar (RS) Data de Vencimento

Conta de Energia Elétrica £ 310061636190 253,31 23/10/2023
N° 327229808 Série C BANCO 001 AGENCIA 3668 s

Essa conta podera ser paga no credenciado mais perto de vocé. Confira a lista completa no site

FARMACIA FARMAVIP PRAGA ANTONIO D ALPRAT 112 - CENTRO

CYBER TEC AV ITALO LORANDI 106 - CENTRO

ARMAZEM DE LUCA RUA SAD JOAD 522 - RECREIO

A v

el o iicts




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/10/2023 - AUTO ATENDIMENTO i 15.58.17
036680366815

COMPROVANTE DE DEBITO AUTOMATICO

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6
CONVENIO: 040215 CPFL CIA PAULISTA DE FORC
NMR.REMESSA: 016183 RETORNO/SEQ: 007348/03149
AUTORIZACAO DEBITO: 310061636190

DATA PREVISTA DO DEBITO: 238.10.2028
DATA DO DEBITO: 23.10.2023
VALOR DO DEBITO RS 253,31

HISTORICO LANCAMENTO: PAGAMENTO CONTA LUZ

NR. AUTENTICACAO: 1.BD2.EA7.B9D.1DA. 98E
|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagoes e servicos transacionais.
| SAC

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servigos.

|Quvidoria

0800 729 5678

Reclamagoes néoc solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamagoes, cancelamento de
cartdao, outros produtos e servicos e OQuvidoria.




VIINYDIW OYSVOIILNIALNY

N° de Identificagac do documenio; 5049574538

TIMS.A.

Av.Ermano Marchetti172 - Parte B

Agua Branca - Sdo Paulo - SP

CNPJ: 02.421.421/0006-26 - L.E.: 115.608.065.110
CNPJ da Matriz: 02.421.421/0001-11

CENTRO DE ATENDIMENTO AS PECFGAVA
AV ITALO LORANDI, 75

CENTRO

Pagina1de 2

RS 78,21

VENCIMENTO
15/10/2023

EMISSAO: 01/10/2023
POSTAGEM: 05/10/2023

FATURA DE PAGAMENTO: 5049574538

13515-000 - CHARQUEADA - SP

[1 1}

REE: OUT/23 PERIODO 25/08/23 a 24/09/23
CPF/CNPJ: 11874403000186

CLIENTE: 7.1692010

DEB. AUTOMATICO: 00000009134442513011

IMPORTANTE PARA SUA EMPRESA

Desde 06 de Novembro de 2016 foi incluide o digito 9 a frente dos nimeros celulares dos DDDs 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49,51,

53, 54 e 55 passando ao formato: (DDD)Ixxxx-xxxx. Mais informacdes em www.tim.com.br/nonadigito.

Nosso atendimento: *144 do seu TIM ou 1056 de qualquer telefone. Ouvidoria: 0800 8820041 - De sequnda & sexta, de 08h as

18h.

Em |6 11O /A X03 recebi e conferi as

mercadarias @ / ou sarvicos constantes

nesta Moia Fisc:' 'Re

paga porsubve

de Charqueada,_terivo d

mento n.2

$9m

n=53 foi
w0 s Frodet oo Manicipal
colzporacioffo-

. P;ocessoi QoL

d€) L/Ql /od02?

4G COBERTURA 4G

(@4

@ CONTA DIGITAL TIM (WWW.MEUTIM.COM.BR)

A TIM é a maior em cobertura 4G do
Brasill Verifique se seu chip, aparelho e

regitio sdo compativeis com a tecnologia

46, Fonte: www.tim.com.br/4g

« Acessar graficos avangados

» Baixar e imprimir 2 Via de Conta + Realizar pagamentos online

- Alterar dota de vencimento « Visualizar contas dos Gltimos meses

==TIM

Consulte e imprima a 2° via da sua fatura na drea exclusive do site www.tim.com.br

EATURA EM DEBITO AUTOMATICO: Citibank Na data do vencimento, este valor serd debitado outomaticamente da conta corrente

no banco indicado. Caso nao ocorra o débito, utilize esta fatura paro pagamento.

NOME DO CLIENTE

CENTRO DE ATENDIMENTO AS PECFGAVA AUTENTICAGAQ MEGANICA
IDENTIFICAGAOQ DE DEBITO AUTOMATICO MES DE REFERENCIA | DATA DE EMISSAO | DATA DE VENCIMENTO VALOR
000000051344425130-11 ouT/2023 01/10/2023 15/10/2023 RS 78,21

[ 84670000000 -] [78210109011 - 9

] [00504957453 -5 ] [80134442513 -8 ]

(0O O O TR O WA O

&<

PAGUE COM PIX




SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/10/2023 -  AUTO ATENDIMENTO - 15.58.17
036680366815

COMPROVANTE DE DEBITO AUTOMATICO

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6
CONVENIO: 015900 TIM SA

NR.REMESSA: 003799 RETORNO/SEQ: 020120/08775
AUTORIZACAC DEBITO: 00000009134442513011

DATA PREVISTA DO DEBITO: 15.10.2023
DATA DO DEBITO: 16.10.2023
VALOR DO DEBITO RS 78,21

HISTORICO LANCAMENTO: PAGTO CONTA TELEFONE

NR. AUTENTICACAO: 4.720.FF9.D7B.585.3C5
|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagoes e servigos transacionais.
| SAC

0800 729 0722

Informacoes, reclamagoes e cancelamento de
produtos e servigos.

|Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes ndo solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informagoes, reclamagoes, cancelamento de
cartdo, outros produtos e servigos e Ouvidoria.




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
P5X.0/2028 = AUTQ ATENDIMENTO - 15.58.17
036680366815

COMPROVANTE DE DEBITO AUTOMATICO

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCILA: 3668-4 CONTA: 105.437=6
CONVENIO: 043956 SABESP

NR.REMESSA: 009874 RETORNO/SEQ: 013636/04057
AUTQORIZACAC DEBITO: 0308496167

DATA PREVISTA DO DEBITO: 18.10.2023
DATA DO DEBITO: 18.10.2023
VALOR DO DEBITO RS 191,63

HISTORICO LANCAMENTO: PAGAMENTO CONTA AGUA

NR. AUTENTICACAO: 2.368.9D3.B7F.642.,123
|Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regices metropolitanas

0800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informagoes e servigos transacionais.
| SAC

0800 729 0722

Informacoes, reclamagoes e cancelamento de
produtos e servigos.

|Quvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes ndc solucionadas na agéncia, SAC

e demais canais de atendimento.

|Atendimento a Deficientes Ruditives ou de Fala
0800 729 0088

Informagoes, reclamagoes, cancelamento de
cartio, outros produtos e servigos e Ouvidoria.

Em / of , recebi e conferi as
mercadorias € / ou servicus constantes
nesta Nota Fiscal/Recibo. Essa despesa foi
paga por subvencdo da Prefeiturz Municipal
de Charqueada, termo de colaboracdo/fo-
menton?__ / . Processo____/

- A e B




T e e —————

v -
Farnecimeiito N Douinento

3084506167002

Do Lanecmiente g g

\[ T}
il 1 aiid

FEHNANDU GIUL I
ez er A,
AR,

Cod Chente

PLERGI Hidivioetiv |

1 atuiu If,;n DATA LMISSAQ
WA o/ 12023
Folha 171
IR b ARkl

L eonumis o AL
Datia da aph esetilacian. o, oxnaleling o
Condicaode ot Hea
Labtin e Al s s hbiaal e (i ]
Agua (L FL . 4 i i L
Hisdori o de Lonsumn (i o i WY
or 123 0604 .3 8 08 065 24 o507 20 214723 210723
Agua 16k i i ol : 3
Em K) , recebi e confer; .
mercadorias e / oy Servicos, sonsta-. ¢

woneSta MOt Flscal/Regibo..Essa taseesa *
paga por subven, ¢do da Prefeitura Muni: i |
de Charqueada, termo de colaburagan 1

E (rjnento E_%_QQ{;_D%% Processol439 /@

TOTAL (VI Agua + VI EsdoTay

M3 % Nro Econein )

P —
Agua Esgoto
(M3 & Nro Ecenain 1113) TantuRS) Valui(R3) j._rb. TailtaR$) Valor(R$)
DeOAl: (0,00 Mititio 120 196 Mitiitin: 406 L i
e 10,01 Ale 20,00 4,U0 8,52 s 400 iiiu S
106,06 816

Subtotal
TOTAL (VI Agua + VI Esgetas)

DISCRIMINACAG DO FATURAMENTO

Landjo preafa Jedabo auloiinglin UG e

Aguia 16505 TUTAL (H$) lul vy
Esgoto 8161 UENCIMENTO 18710 107
Ie Regulacau 3 60 0 9¢ i il
Atendimento Sabesp
AGENGIA GHAROUT ADA AVENIDATTALO T ORARIDE 454 LHATOUE ABA  SAG TPAL

DESEGASIX DAL 10HAG 161 APENAS GOM AT NDAMI NTBO005:01 50

Parametios Turbides Cor Clora Coli Tataia Eschenclia C sl
Munmo! xigido o7 ali 017 017 017
Amostias ealizadas 02 Gz 023 018 aie
Amostras Padrio 0z 022 022 Olg 018
Todas as ainustias atendetam 4 uygisla oo
- >

il dbaul CHARGUEALA ETA Linostide Culeladas e G 2029
libuitos Aiyuata('h) Basede Galualolis) Vala(his)
Plaidal v con g, 65K g 14,74

99103})09/11‘!1 / 064!4’2(" 928406( JH’Z'HH 1

[T

\JIA SABLSH Alt,n( 0. Nao danifique regiao do coa de ban as

ir
|

,Fr |

Cod. [ornecimento Data Ladssao  Vencunentn lotal
308496167002 06/10/2023 18/10/2025 151,63
Cod Sabesp 266 002 uud LUGA U6Y3 0000 BUGH

Auttenticacan do sy e gl s cantiathio o coped



‘J PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA

Numero da Mota Fiscal

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS 638089

DIVISAO DE FISCALIZAGAO Série: E

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAGAO FAZENDARIA Data Emissdo:  05/10/2023

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-E . _
Certificagdo: C3143-C71A5

DADOS DO PRESTADOR

Nome/Razdo Social: MAPA ADMINISTRADORA DE CONVENIOS E CARTOES LTDA.

E——— Nome Fantasia:
SRS CNPJ/CPF:  03.966.317/0001-75 Inse. Municipal: 580694 Insc. Estadual:
us‘cnip Endereco:  RUA XV DE NOVEMBRO N°: 510
Bairro: CENTRO Compl.:
s Municipio: PIRACICABA UF: SP CEP: 13400-370
B—— E-mail?J noreply usecred@yahoo.com.br Telefone: 1934176400
DADOS DO TOMADOR
Nome/Razdo Social: CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA (AL)
CNPJ/CPF: 11.874.403/0001-86 Insc. Municipal: Insc. Estadual: ISENTO
Enderego: R SANTA CECILIA N°: 419
g ngplslzl’ CEP: 13515-000
Municipio: CHARQUEADA : :
E_mai]!j capecfg@gmail.com Telefone; 1998447044 1
DISCRIMINACAO DO SERVICO

"ADMINISTRAGAO DE CARTAQO DE CREDITO NAO HA RETENGAO DA CSRF, POIS NAO CONSTA DO ART. 30 DA LEI 10.833/2003". "VALOR DE CORRETAGEM OU
COMISSAO: ZERO" NA CARGA/CONCESSAO DE CREDITOS CONFORME IN RFB N.1234 ART. 18 DE 11 DE JANEIRO DE 2012.

Emeo IO Ao recebi e conferi as
mercadorias ¢ / ou servigos constantes
nesta Nota Fiscal/Recibo. Essa despesa foi
paga por subvengdo da Prefeitura Municipal
de Charqueada, termo de colaboragdo/fo-
mento n.2Q) /I0J3 Processo939/202 2
degl /Ol /Q02 3

)

) -

o
B

a
Item ) Tributdvel| Qtde. | VI. Unitario RS Total R$
TAXA ADM/MAN Sim 1,00 4,5000 4.90
TAXA MANUTENGAO DE CARTAQ Sim 1,00 12,0000 12,00
CARREGAMENTQ CREDITO ALIMENTACAO EM 05/10/2023 Néo 1,00 1.050,0000 1.050,00
/
/
x N /
/
f/k .
/ e
/
/
* >
Valor Tributavel: Valor ndo Tributavel:
RS 1.066,90 R$ 0,00 VALOR BRUTO DA NOTA R$ 1.066,90
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: |Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliquota: Valor do ISS:
R$ 1.050,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 16,90 5,0000% R$ 0,84
PIS: % COFINS: % INSS: % IR: % CSLL: % Outras Retengoes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor Aproximado de Impostos: Federais R$ 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais R$ 0,00 VALOR LiQUIDO DA NOTA R$ 1.066,90
VICO
15.14 - Fornecimento, emisséo, reemissdo, renovagéo e manutengdo de cartdo magnético, cartdo de crédito, cartdo de débito, cartdo salario e congéneres.
QUTRAS INFORMACOES

Més de Competéncia: 10/2023 Local do Recolhimento: PIRACICABAISP Dt 05/10/2023 09:25:20

Recolhimento: Sem Retengédo Tributagdo: Tributagdo por Faturamento (Variavel) Competencia:

CNAE: 8299702

Observagdes:

N° RPS: 647884
Série RPS: E
Impresso em: 05/10/2023 as 11:13:51 O contetdo deste documento fiscal & de inteira responsabilidade do emissor.

Recebi(emos) de: MAPA ADMINISTRADORA DE CONVENIOS E CARTOES LTDA. NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA

Oe coarvicne constantes necta Nota Fiecal de Servicns Fletrénica | NOmero: 638089




USECRED MAPA ADMINISTRADORA CONV E CARTOES LTDA

Do e S ey 206 RUA XV DE NOVEMBRO, 510 CENTRO - PIRACICABA - SP 13400370

DEMONSTRAT.L VO

DATA DESCRICAQO DO LANCAMENTO CREDITO DEBITO
04/10/2023 CREDITO ALIMENTACAQO CONCEDIDO 1.050; 00
04/10/2023 TAXA MANUTENCAQ DE CARTAO 12,00
04/10/2023 TAXA ADM/MAN 4,90

Saldo de débito 1.066,90

BENEFICIARIO: MAPA ADMINISTRADORA CONV E CARTOES LTDA - 03.966.317/0001-75

Enderego: RUA XV DE NOVEMBRO, 510, CENTRO, PIRACICABA - SP RECIBO DO PAGADOR

Pagador Data de Vencimento | Valor Cobrado
CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA (AL) - 11.874.403/0001-86 20/10/2023 1.066,90
Agéncia / Coédigo do Beneficiario] Nosso Numero No. do Documento 1 Autenticagao Mecanica |

3371-5/152830-0 9/00000442573-4 RPS 647884

237-2 | 23793.37104 90000.044256 73015.283002 6 95090000106690

Local do Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCQO OU BRADESCO EXPRESSO 20/10/2023
Beneficiario Agéncia / Codigo do Beneficiario

MAPA ADMINISTRADORA CONV E CARTOES LTDA - 03.966.317/0001-75

Enderego: RUA XV DE NOVEMBRO, 510, CENTRO, PIRACICABA - SP R

Data do Documento No. do Documento Espécie Doc. |Aceite Data do Processamento | Nosso Numero
05/10/2023 RPS 647884 ou N 05/10/2023 9/00000442573-4 |
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
9 R$ 1.066,90 |
Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario): (-) Desconto/Abatimento

Apds o vencimento Multa de R$ 21,34
Apds o vencimento Mora dia R$ 2,77

(-) Outras Dedugdes

(+) Mora/Multa

NAO RECEBER APOS 30 DIAS DO VENCIMENTO (+) Outros Acréscimos
NAO CONCEDER DESCONTO/ABATIMENTO E OUTRAS DEDUCOES (=) Valor Cobrado
Pagador: CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA (AL) CNPJ / CPF do Pagador
R SANTA CECILIA, 419, - CENTRO 11.874.403/0001-86

13515000 - CHARQUEADA/SP
Pagador/Beneficiario final:

R E AR B

Auténticacdo Mecénica - Ficha de Compensagéo




crédito convénios
CREDITADO EM 05/10/2023

us Ec RED DEMONSTRATIVO DE VALORES DE CREDITO ALIMENTAGAO
CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA (AL)

| <<CREDITOS CONCEDIDOS NO M§S>>
Matricula Nome do Associado

ALINE SCHMIDT DE LATORRE
EDILENE MARIA COLETTQC DEFANT
GRASIELI FONSECA TIETZ
MARINA FORNIELI DE BRITO
RAFAELA OMETTO AYRAQO

SOLANGE WANESCA LEONEL DA CUNHA V AIRES

<<CREDITOS CONCEDIDOS NO MES>> Otde total do més:

05/10/2023

10:36

Pagina 1

Crédito Abono Acordo Total

175,00 0,00 0,00 175,00
175,80 0,00 0,00 175,00
175,00 0,00 0,00 175,00
175,00 0,00 0,00 175,00
175,00 0,00 0,00 195,00
175,00 0,00 0,00 195,00

Total Geral Por: wg— 1 LT

Total Créditoc Alimentacdo:

Central de Atendimento Administrative - (19)

1.050,00
3417-6400

0,00

0,00 1.050,00




25/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 15:58:17
366803668 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULQOS

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA
AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6

BCO BRADESCO S.A.
23793371049000004425673015283002695030000106690
BENEFICIARIO:

USECRED

NOME FANTASIA:

USECRED

CNPJ: 03.966.317/0001-75
BENEFICIARIO FINAL:

USECRED

CNPJ: 03.966.317/0001-75
PAGADCR:

CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GA
CNPJ: 11.874.403/0001-86

NR. DOCUMENTO 102.002
DATA DE VENCIMENTO 20/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 20/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 1.066,90

VALOR COBRADO 1.066,90

NR.AUTENTICACAOQ A.B76.618.D1B.6BD.9AS

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacicnais.

SAC BB

0800 728 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Cuvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 7z9 0088

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



DIVISAO DE FISCALIZAGAO

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PIRACICABA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAGAO FAZENDARIA
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-E

Numero da Nota Fiscal
639276

Série: E
10/10/2023

Data Emiss&o:

DADOS DO PRESTADOR

Certificagao.  4A0DF-2AC03

Nome Fantasia:
I CNPJ/CPF:  03.966.317/0001-75
{SECBED Enderego: RUA XV DE NOVEMBRO
e Bairro: CENTRO
* Municipio: PIRACICABA
E-mail: noreply_usecred@yahoo.com.br

Nome/Razéo Social: MAPA ADMINISTRADORA DE CONVENIOS E CARTOES LTDA.
Insc. Municipal: 580694

Insc. Estadual:
N°: 510

UF:  SP CEP: 13400370
Telefone: 1934176400

DADOS DO TOMADOR

CNPJ/ICPF: 11874403000186
Enderego: R SANTA CECILIA
Bairro: CENTRO

Municipio. CHARQUEADA

E-mail: _capecfg@gmail.com

Nome/Razao Social: CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA (AL)

Insc. Municipal:

Insc. Estadual: ISENTO

N°: 419

Compl.:

UF: SP CEP: 13515000
Telefone: 1998447044 1

DISCRIMINAGAO DO SERVIGO

mercadorias ¢
nesta Nots I -
pagapors:

de Charg:... .
mentont __

- I T

R (W

"ADMINISTRACAO DE CARTAO DE CREDITO NAO HA RETENGAO DA CSRF, POIS NAO CONSTA DO ART. 30 DA LEI 10.833/2003". "VALOR DE
CORRETAGEM OU COMISSAQ: ZERO" NA CARGA/CONCESSAQ DE CREDITOS CONFORME IN RFB N.1234 ART. 18 DE 11 DE JANEIRO DE 2012.

2c2hi e conferi as
“anstantes

“i:nicipal
siasdoffo-

siecesso \

\\
Item Qtde. | VI. Unitario R$ Total R$
CARREGAMENTO CREDITO ALIMENTACAO ABONO 1,00 598,2000 598,20
TAXA ADM/MAN 1,00 4,5000 4,50
TAXA MANUTENCAO DE CARTAO 1,00 12,0000 12,00
~ N NOHNA2 . .

Em A /IO f2LIA racebi e conferi as

mercadorias e / ou servigos

nesta Nota Fiscal/Recibo. Essa

paga por subvang )

de Charqueada, termo de colaboragdo/fo-

mento n.2 D1 /X303 . Processo va3] 2029,

de o) foh /2o23 f

LW \'
Valor Tributavel: Valor nao Tributavel:

RS 16,50 RS 598.20 . VALOR BRUTO DA NOTA RS 614,70
Valor Total das Dedugdes: | Desconto Incondicionado: | Desconto Condicionado: Base de Calculo: Aliguota: Valor do ISS:

RS 598,20 RS 0,00 RS 0,00 R$ 16,50 50000 % RS 0.83

PIS: % COFINS: % INSS: % IR: % CSLL: % Outras Retengoes:
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00

Valor Aproximado de Impostos: Federais R$ 0,00 Estaduais R$ 0,00 Municipais R$ 0,00 VALOR LiQUIDO DA NOTA RS 614,70

ENQUADRAMENTO DO SERVICO

15.14 - Fornecimento, emissao, reemiss&o, renovagao e manutengéo de cartdo magnético, cartdo de crédito, cartdo de débito, cartdo salario e congéneres

OUTRAS INFORMACOES

Més de Competéncia: 10/2023
Recolhimento: Sem Retengéo
CNAE: 8299702
Observagoes:

Impresso em: 13/10/2023 as 16:35:08

Local do Recolhimento: PIRACICABA/SP
Tributagéo: Tributagdo por Faturamento (Variavel)

O conteudo deste documento fiscal é de inteira responsabilidade do emissor.

Data Geragdo: 10/10/2023 08:21:28

N° RPS: 649071
Série RPS: E

— — — — — — —

Os servigos constantes nesta Nota

Recebi(emos) de: MAPA ADMINISTRADORA DE CONVENIOS E CARTOES LTDA.

Fiscal de Servigos Eletronica.

NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
Namero: 639276




07/11/2623, 10:55 CENTRO AP E CHARQ FERMINIO GAVA (AL) 20231009-1.jpg .

u E R DEMONSTRATIVO DE VALORES DE CREDITO ALIMENTACAQ 09/10/2023
5 C ED CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GAVA {AL) 15:39
credito conveénios  CREDITADO EM 09.10.2023 ' Pagiea 1

<<CREDITOS CONCEDIDOS NO MES >> ' ,
Matricula M do Amscciado ; , L . Credito
ALINE SCHMIDT DE LATORRE 53,70
EDILENE MARIA COLETTC DEFANT 55, 70
GRASIZLI FONSECR TIETZ g8, 70
MARINA FORNIELI DE BRITO 549,70
ZAFRELA OMETTC AYRAO 59,79
SOLANGE WAMESCR LEGNEL DA CUNHA V AIRES 99,70

Total Geral :
Qtde Total do Més :

Total de Crédiso Alimentacio
Central de Atendimento Administrative - {19) 3417-€400




25/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 1.5 58207
366803668 €003

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA
AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6

BCO BRADESCO S.A.
23793371049000004434893015283000195140000061470
BENEFICIARIO:

USECRED

NOME FANTASIA:

USECRED

CNPJ: 03.966.317/0001-75
BENEFICIARIO FINAL:

USECRED

CNPJ: 03.966.317/0001-75
PAGADOR:

CENTRO A P E CHARQ FERMINIO GA
CNPJ: 11.874.403/0001-86

NR. DOCUMENTO 102.502
DATA DE VENCIMENTO 25/10/2023
DATA DO PAGAMENTO 25/10/2023
VALOR DO DOCUMENTO 614,70
VALOR COBRADO 614,70
NR.AUTENTICACAO 0.7D6.248.A51.BC6.FA4

Central de Atendimento BB

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

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

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



NFSE - Nota Fiscal de Servigo Eletronica

CRESPILHO CONTABILIDADE EMPRESARIAL EIRELI [E P ER [B] |mero carrsee

RUA 1.° DE MAIO, 165 o W

CEP: 13515-120 - Bairro; GENTRO 202300000002703
Municipio: Charqueada - SP

E-mail: escr‘iloriabmsllﬁscal@yhoumm.br Data do Servigo Codigo Verificador

Fone: (19) 3486-1584

CNPJ | CPF Inscrigao Estadual Inscricdo Municipal 02/1 0’2023 04b5bb1 50
13.406.685/0001-12 ke 2212011
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE Dt de Emissao Exigi‘hgisdad Tributado no Municipie
CHARQUEADAJSP

Secretaria Municipal da Fazenda
Fone: (19) 3186-9000 - 136.250.144.154:49392’NFSe.Pur1&lt

02110/2023 Exigivel CharqueadalSP

e

i Fak

o e 2 ATENDIMENTO AS PESSOAS ESPECIAIS DE CHARQUEADA FERMINIO GAVA Charqueada/SP

ZUA SANTA CECILIA 419

E’Jml":;erqueada rSFP ET;} 3486-1983 ﬁ?;.ﬁ 5-108

ICENTRO

17 874.403/0001-86 Bazio SERTo )
E-::Llonohrasil ahoo.com.br

e ORI T T T A kel T e ( | S O, ViR b G X
iome / Raz3o Social NP | CPF rnscn;au Municipal
fesess eawes peey
E-mal |Fona Si,“df
DESCRIGAQ DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
SERVIGOS CONTABEIS PRESTADOS REF 09/2023. Aliquota Efetiva: 2,5301366471%. 350,00 2,53 8,86 | Nao
Cédigo do Servigo Cadigo NBS
17,19 - Contabilidade, inclusive servigos técnicos & auxiliares. o=
CIOE [COFINS [COFINS Importagao CMS OF
0,00 0,00 00 00
[Ease Calculo ISSQN Propno ‘alor 35 1SSQN Propria e Caicuio ISSQN Retido lor do 1SSQN Relido
350,00 8,86 R %'00 f
et ToRIANFE S [250.00 alor Liquido da Nes-a.__[350.00
Informagies Adicionais

NOTA EMITIDA POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE 1Pl
Lei 12741/2012: Mun: R§14,63: Est: R$0,00; Fed: R$47,08; Total Aprox: RS$61,71. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 02/10/2023 as 10:37:39.
ara consultar a autenticidade ac 50.144.154:49392/NFSe.Portal

T

270304b5bb15013406655000112

Recebi(emos) de Numero da NFS-e Numero de Gontrole do Municipio
CRESFPILHO CONTABILIDADE EMPRESARIAL EIRELI 202300000002703
Competéncia
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletrénica indicada ao lado. 02/10/2023
= e e NFS-e
Data Identificacao e assinatura do recebedor 04b5bb150

Consulta realizada em 02/10/2023 as 10:37:39.
Para consultar a autenticidade acesse: 186,250.144.1 54:493921NFSQ_._Portal
~ \ pagina 1 de 1

i
em 06 /1O [R5 recebi e conferi as
mercadorias e / ou servicos constantes
nesta Nota Fiscal/Recibo. Ess2 despesa foi
paga por subvencio da Prefeitura Niunicipa
de Charqueada, termo de colaborag@o/fo-
mento n.2 0! _/acR™. processo 1113 200

deQ\
e0 | /ol QoI» : ?J




25/10/2023 - BANCO DO BRASIL - 15¢58+17
366803668 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: CENTRO DE ATEND AS PESSOA

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 105.437-6
DATA DA TRANSFERENCIA 06/10/2023
NR. DOCUMENTO 366.800.000.106.889
VALOR TOTAL 350,00

**x%xxx  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: CRESPILHO CONTABILIDADE E

AGENCIA: 3668-4 CONTA: 106.889-X
NR. DOCUMENTO 266.800.000.105.437

NR.AUTENTICACAO 0.8E1.6D3.A56.C00.33A




