.5\

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -APAE

@
G

FONE/FAX: (49) 3664-1261
ST

(49) 8839-5054
TR

Rua Presidente Juscelino, 215 - CEP 89.874-000 - MARAVILHA - Santa Catarina

FUNDAGAO
03/05/85
Ilmo Senhor
Reg. de Pessoas Cliudio Zembruski = g . is
Juridicas Departamento de Contabilidade da Prefeitura Municipal
Livro -1-A, Fls. 008 Maravilha - SC
Verso N.° 613
Ministério da Fazenda Oficio n°254/17
78.472.545/0001-98 Maravilha, 10 de outubro de 2017.
Min. Ag&o Social
C.N.S.S REG. N.*
23002.004750/89-78 Prezado Senhor

Estamos encaminhando a Vossa senhoria, prestagdo de contas,
Filiagao Federag@o referente aos gastos do repasse da quinta parcela de 2017. Conforme Lei
Nacional das APAE'S | | Mynicipal n® 4.006 de 25 de abril de 2017
0079/87 Em 29/09/87 || p ' '
Sendo o gue tinhamos para O momento, apresentamos votos de
elevada estima e consideragao.

Utilidade Publica
Federal
Port. N.° 45 de 29/11/95

- . Atenciosamente,
Utilidade Publica
Estadual Lei N.°
6.619 de 09/09/85
Genuir Basyani
: ir 1
Utilidade Publica ,
Municipal Lei N.° Presidefite da APAE

1.011 de 03/07/85

Sec. da Educagao
e Cult. Regist. N.°
4.394/69 de 25/11/85

Certif, de Entidade
de Fins Filantropicos
decr. 1038 de 19/08/99




@) ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -APAE

\|/s FONE/FAX: (49) 3664-1261
S TTHTY g (49) 8839-5054

=7\

Rua Presidente Juscelino, 215 - CEP 89.874-000 - MARAVILHA - Santa Catarina

FUNDACAO
03/05/85

Reg. de Pessoas i
Juridicas DECLARACAO
Livro -1-A, Fls. 008

Verso N.° 613

Ministério da Fazenda
78.472.545/0001-98
Declaramos para os devidos fins e efeitos legais, que o0s
- recursos repassados pela Prefeitura Municipal de Maravilha,
Min. Agao Social referente a Lei Municipal N° 4.006 de 25 de abril de 2017, no

TS E T valor de R$ 5.300,00 que foram repassados no dia

15/09/2017, referente ao més de julho de 2017, devidamente
aplicados aos fins destinados conforme Prestacdo de Contas
em anexo.

Filiagdo Federagéo
Nacional das APAE'S
0079/87 Em 29/09/87

Por ser verdade, passamos a presente informagéo.

Utilidade Puablica
Federal
Port. N.° 45 de 29/11/95

Utilidade Pablica
Estadual Lei N.° Maravilha, SC, 10 de outubro de 2017.
6.619 de 09/09/85

Utilidade Publica
Municipal Lei N.°

1.011 de 03/07/85 ’
0
Ge %ni Eliandro Biazi
Prasidente/APAE Tesourei APA\S\
\

Sec. da Educagao
e Cult. Regist. N.*
4.394/69 de 25/11/85

Certif. de Entidade
de Fins Filantropicos
decr. 1038 de 19/08/99




RELATORIO SOBRE A EXECUGAO FiSICA E O CUMPRIMENTO DO

OBJETO DO REPASSE E DE SUA ETAPA
(IN TC-14/2012 - ART. 43, § 4° - ANEXO VII)

Entidade CNPJ
78.472.545/0001-98

ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS

EXCEPCIONAIS
Titulo do Projeto Periodo de Execucao
Inicio Término

Convenio — Lei Municipal n® Marco Dezembro
4.006/25/04/2017
Data do Repasse Valor do Repasse

R$ 5.300,00
15/09/2017

Objetivo do Projeto

Auxiliar através de recursos financeiros na manutengéo da Escola Especial
Marisol- APAE,

Metas Atingidas com descricéo detalhada

Através dos recursos financeiros recebidos deste convenio foi realizado
pagamento de: parte farmacia Farmamed, parte bazar e papelaria Duende,
Dayan Rottava, pagamento de saldrio Clari, salario Flora e parte salario Bruna

[ Anexos: contratos, folders, fotos, matérias jornalisticas e outros |

Maravilha SC,10 de outubro de 2017.

0

DN
Presidente da Entidade
Nome: nuir Bassani

CPF: 503.226.729-53




PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal da Associag@o de Pais e Amigos dos Excepcionais de Maravilha, de acordo com
os fins Estatutarios e com a finalidade do cumprimento da Instrugdo Normativa do Tribunal de Contas do
Estado de Santa Catarina N° TC — 14/2012. Reuniu-se, no dia 10/10/2017 com a finalidade de verificar a
PRESTACAO de CONTAS, bem como a respectiva documentagdo do repasse efetuado na data de
15/09/2017 no valor de R$5.300,00(cinco mil e trezentos reais) pela Prefeitura Municipal de Maravilha
SC.

Tendo constatado a veracidade e exatiddio em todos os documentos comprobatorios, quanto a
correta aplicagio dos recursos no objeto e ao atendimento da finalidade pactuada, manifestamos o seguinte
parecer:

( x ) Favoravel

() Favoravel com restrigdes
() Desfavoravel

Outras Consideragoes:

Maravilha SC, 10/10/2017.

Uadass .

Nome: Marlene Conte

Nome: Adélio Majolo
\Q,OCLU me Qufrz \V.lcy\o'blo de S Coe

Nome:. Glaucia Varoto da Silva

A
ROSIMAR MALDANER
Prefeita Municipal



ESTADO DE SANTA CATARINA BALANCETE DE PRETACAO DE
CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

(ADIANTAMENTO, ~ SUBVENCOES,  AUXILIOS,  CONTRIBUICOES,
CONVENIO)

MES E ANO ANEXO TC - 28
09/2017

UNIDADE CONCEDENTE: Prefeitura Municipal de Maravilha
ORDENADOR DA DESPESA: Secretaria da Fazenda
ENTIDADE BENEFICIADA: APAE /Maravilha

ENDERECO: Rua Presidente Juscelino, 215 Maravilha - SC CEP: 89874 000
RESPONSAVEL  Genuir Bassani CPF 503.226.729-53

NOTA DE EMPENHO N°: DATA:  15/09/2017 VALOR:5.300,00
PROJETO/ATIVIDADE: ITEM/FONTE:

NOTA DE SUBEMPENHO VALOR:

HISTORICO FIEL DA FINALIDADE

Prestagio de Contas do Convénio conforme Lei Municipal n° 4.006 de 25 de abril de 2017.
Referente a parcela de julho.

DOCUMENTOS HISTORICO RECEBIMENTOS | PAGAMENTOS
N° | DATA
15/09/2017 | Repasse/Deposito 5.300,00

01 28/09/2017 |Pagamento  parte  Farmacia 205,35
Farmamed — cheque n°000123

02 28/09/2017 | Pagamento  parte Bazar e
Papelaria Duende — cheque 243,00
n°000124

03 02/10/2017 | Pagamento Dayan Rottava - 161,00
cheque n°000125

04 06/10/2017 | Pagamento salario Clari — cheque 1.509,08
n°000126

05 06/10/2017 | Pagamento salario Flora — cheque 1.509,08
n® 000127

06 06/10/2017 | Pagamento parte salario Bruna — 1.672,49
cheque n°000128

5.300,00 A5,500,00

Maravilha, 10 de outubrq de 2017. , Vil 4

TITULAR DA UN'IDA[; GESTORA (ASS, CONTADOR/TEC. CONTA IDADE (ASS. NOME

NOME E CARE&®iy assanl E CRC N.°)

CPF 503.226.729-5 0
reciden M Rua Dyique/c g, O%
-SC
m&‘;a“énmgfsc 012.71210

CPF 384.334.430-68



SICO0B
SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

10/10/2017 EXTRATO CONTA CORRENTE
COOPERATIVA: 3032-5 / SICOOB CREDIAL/SC
CONTA: 129.691-4 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MH
DATA DOCUMENTO HISTORICO
18/08/2017 SALDO ANTERIOR
18/08/2017 SALDO BLOQUEADO ANTERIOR
06/09/2017 000.122 CHEQUE PAGO CAIXA
SALDO DO DIA =====
11/09/2017 000.121 CHEQUE COMPE INTEGRADA
SALDO DO DIA =====>
15/09/2017 66642205 CRED.TED-STR
PM MARAVILHA

82.821.190 0001-72
CODIGO TED: T188528176

SALDO DO DIA =====>
29/09/2017 000.124 CHEQUE PAGO CAIXA
SALDO DO DIA =====>
RESUMO
SALDO EM CONTA CORRENTE (+):
LIMITE CONTA GARANTIDA (+):
SALDO DISPONIVEL (=):

SALDO BLOQUEADO EM CONTA CORRENTE:!
VENCIMENTO CONTA GARANTIDA:
TAXA CONTA GARANTIDA (a.m.):
000 EXTRATOS EMITIDOS ATE 06/10/2017
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

https://ib.sicoobnet.com.br/inetbank/impressao. jsp?impressaoComCabecalho=false

Pagina 1 de 1

10:31:50

VALOR
2.901,14C
0,00*
2.406,72D
494,42C
494,42D
0,00C
5.300,00C

5.300,00C
243,00D
5.057,00C

5.057,00C
0,00C
5.057,00C
0,00*

6,95%

10/10/2017



SICO0B

SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

10/10/2017 EXTRATO CONTA CORRENTE
COOPERATIVA: 3032-5 / SICOOB CREDIAL/SC
CONTA: 129.691-4 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MH
DATA DOCUMENTO HISTORICO
29/09/2017 SALDO ANTERIOR
29/09/2017 SALDO BLOQUEADO ANTERIOR
02/10/2017 000.123 CHEQUE PAGO CAIXA

SALDO DO DIA =====>
04/10/2017 000.125 CHEQUE PAGO CAIXA

SALDO DO DIA =====>
09/10/2017 000.126 CHEQUE PAGO CAIXA
09/10/2017 000.127 CHQ COOP/AG.DEP.EM CONTA
09/10/2017 000.128 CHEQUE PAGO CAIXA

SALDO DO DIA ===== >

RESUMO

SALDO EM CONTA CORRENTE (+);
LIMITE CONTA GARANTIDA (+):
SALDO DISPONIVEL (=):
SALDO BLOQUEADO EM CONTA CORRENTE:
VENCIMENTO CONTA GARANTIDA:
TAXA CONTA GARANTIDA (a.m.):
PREVISAO CPMF:
PREVISAO IOF:
PREVISAO ENCARGOS:
PREVISAO TARIFAS:
000 EXTRATOS EMITIDOS ATE 06/10/2017
QUVIDORIA SICOOB: 08007250996

https://ib.sicoobnet.com.br/inetbank/impressao.j sp?impressaoComCabecalho=false

Pagina 1 de 1

10:32:43

VALOR
5.057,00C
0,00*
205,35D
4.851,65C
161,00D
4.690,65C
1.509,08D
1.609,08D
1.672,48D
0,00D

0,00C
0,00C
0,00C

0,00*

6,95%
0,00D
0,00D
0,00D
0,00D

10/10/2017



ota Fiscal

Recebi o valor dal} )
t £ | ] I .
Dal agﬂ- %}
Assinaturd
COPIA DE CHEQUE N°. (rv 79 | BANCO 5

UTILIZADO PARA [{)nd-m,vwnmfo ?/\(:u\.b ’N\{E@f Q. olo 0\)—5; pRm o

] VISADO
] CRUZADO

VISTOS CAIXA =) 4
CONTADOR | CI CORRENTE 72997 J]’
TALAO

Fabricado por: 11.911.546,/0001-10



—
RECEREMOS DE EVERTON BOIT & CIA LTDA 08 PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NO

PATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO B ASSINATURA DO RECEREDOR

SE

NF-¢

000.001.058

RIE: 001

EVERTON BOFF & CIA LTDA

AV MARAVILHA 316 SALA 01 - CENTRO, MARAVILHA, SC -
CEP: 89874000 - Fone/Fax: 49 664 0528

Documento Auxiliar da Nota

0 - Entrada
| - Saida 1
N" 000.001.058
SERIE: 001

DANFE

Fiscal Eletronica

CONTROLE DO FISCO

KA

CHAVILDE ACESSO

4217 0903 6107 7900 0155 5500 1000 0010 5814 0942 8483

Pigina 1 de 2

Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e www.nfe.gov.br/portal ou no site da
SEFAZ Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD

Venda com ECF

PROTOCOLO DF AUTORIZACAO DE LSO

342170120400526 27/09/2017 08:46:27

INSCRICAO ESTADUAL

253999120

INSCRIGCAO ESTADUAL DO SURST, TRIB,

CNPJ

03610779000155

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMPERAZAD SOCIAL CNPIVCPF DATA DA FMISSAQ
ASSOC DOS PAIS E AMI DOS EXCEP DE MH 78472545000198 27/09/2017
ENDERRCO BAIRROMISTRITO CEr DATA DE ENTRADASAIDA
R. PRES JUSCELINO 215 CENTRO 89874000 27/09/2017

MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA DE ENTRADASAIDA
MARAVILHA 3664 1261 SC |ISENTO
FATURA

Pagamento a vista

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO [CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 686,40
VALOR DO FRETI VALOR DO SEGURD PESCONTO OUTRAS NESPESAS ACESSORIAS VALOR DOPL VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 31,07 0,00 0,00 655,33
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
"Il AZADSOCIAL FRETE IMOR CONTA CODIGEY ANTT PLACA DOVEICULO ur CNPIAPT
9 - Sem frete
ENDFRECO MUNICITIO ur INSUKICAO TS TADUAL
QUANTIDADE ESPHCIR MARCA NUMERACAG PESO BRUTO PESO LIQUIDOD
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COniGn DESCRICAO DO PRODUTOSER VIO NCMSH CSOSN | Crar | UNID, QTD, VLR, UNIT VLR, TOTAL RO ICMS VLR, IC'MS VLG M ’I\‘i'::{\ "\\Li:)
1504 POMB DRAMAVIT B6 un 30045090 0102 5929 UN 15.0 0,50/ 7.50/ 0,00 0,00 0,00
535 ESM RISQ oleo see 33043000 0102 | 5929 UN 1.0 4,30 4.30 0,00 0,00 0,00
5308 ESM RISQ oleo see 33043000 0102 5929 UN 1.0 4,30 4.30 0,00 0,00 0,00
109%6 BAND AID 40pg30 300510901 0102 5929 UN 2.0 875 17,50 0,00 0,00 0.00
13973 FRAD CONF G un 96190000 | 0102 5929 UN 20 17.50 35,00 0,00 0,00 0,00
14373 ABS INT GEL 16pgl4 suav 96190000 | 0102 5929 UN 1.0 6,50 6,30 0,00 0,00 0,00
15053 LUVA DESC M ex SOpar 401519001 0102 5929 UN 20 29,70 59.40 0,00 0,00 0,00
15545 BATOM VULT 33 33041000 0102 5929 | UN 1.0 16,85 16,85 0,00 .00 0,00
15628 LENC PIQ ROSA ref 400 34011900) o012 5029 | UN 1.0 12,90 12,90 0,00 0.00 0,00
LENC PIQ ROSA vel 400 Motigoo ] o102 fs929 | UN 2.0 12,90 2580 0.00 0,00 000
15663 10 PIER 02 30g 33049000 0102 | 5929 UN 1.0 15,90 15,90 0,00 0,00 0,00
13689 E FIX NORM [50m 33059000 ) 0102 5029 LN 1.0 20,90 20,90 0,00 0,00 0.00
15820 GAZE NEVE 10un est sonsanen | 0102|5929 | UN 5.0 2,00 10,00 0,00/ 0.00 0,00
18186 BATOM VULT 33 33041000 0102 5929 UN 1.0 16,85 16,85 0,00 0,00 0,00
18548 Fit AD CONF mega G 20un 961900001 0102|5929 | UN 1.0 43,50 4150 0,00 0,00 0,00
15548 FRAD CONF mega G 20un S6190000 | 0102 |5929 | UN 1.0 43.50] 41,50/ 0,00 0,00 0,00
1854 FRAD CONF megs G 20un 96100000 | 0102 5929 UN Lo 43,50 43.50 0.00: 0.00 0,00
CALCULO DO ISSON
PNSCRICAC MUSNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULDO DO ISSON VALOR DO [SSON
[ I 0,00 0,00 0.00

DADOS ADICIONAIS

Car

INFORMAUOES COMPLEMENTARES

EP081310000000052299

320489 ECF:

MD-5:FO37EF76323CSD34ASFAT7CB9904C0809 Lancamente decorrente
da emissdoc dos cupons fiscais:

RESERVADN

Cargo;
Asainatura:

M,

doeumento fol recebldo/prestado e estd em conformidad.
com as especificagdes ne

N S .Q.%?}?“
N D

Assistents S

ocial
2'Regizc




AV MARAVILHA 316 SALA 01 - CENTRO, MARAVILHA, SC -

EVERTON BOFF & CIA LTDA

CEP: 89874000 - Fone/Fax: 49 664 0528

DANFE

Documento Auxiliar da Nota

Fiscal Eletrénica

(0 - Entrada

I - Saida
N?000.001.058
SERIE: 001

CONTROLE DO FISCO

L

CHAVE DE ACESS0
4217 0903 6107 7900 0155 5500 1000 0010 5814 0942 8483

]

Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-e¢ www.nfe.gov.br/portal ou no site da

Pagina 2 de 2 SEFAZ Autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO PE AUTORIZAGCAO D USO
Venda com ECF 342170120400526 27/09/2017 08:46:27
INSCRIGAD FSTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBST, TRIT NP
253999120 03610779000155
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAD DO PRODUTOSERVICO NemsH | esosn | croe | unie, | ot vLR.ONIT. | virototac | seiovs | over. oms VLR. 1Pl :\(Lnl:: "‘:IE:J
18548 FR AD CONF mega G 20un 96190000 0102 [s920 [ un 10 43,50 43,50 0.00 000 0,00
18934 CR TRAT OR kg bril int 059000 | 0102 |s929 | UN 10 7.80 750 0,00 0,00 0,00
19235 FR AD CONF M mast 96190000 0102 |s929 | UN 30 14,90 4470 0,00 0,00 0.00
19622 ESP BARB VLADY 150ml urban 330710001 0102 | 5920 UN 4.0 13,50 34.00 0,00 0,00 0,00
19985 LUVA DESC EP ex SOpar 40151900 | 0102|5920 | UN 30 29,70 89,10 0,00 0.00 0,00
20136 SECANT ESM VINI 400m1 33043000| 0102 |5920 | UN 1.0 14.75 14,75 0,00 0,00 0,00
20246 BATOM VULT 68 33041000 | 01062 |s029 | UN 1.0 16,85 16,85 0.00 0,00 0.00
20333 LAPIS O APONT pro/mar jasm 330420001 0102|5929 | UN 10 3,50 3,50 0,00 0.00 0.00
21627 ESPONJ BAN ESP gatin 961620001 0102 5929 | UN 1o 420 420 0,00/ 0,001 0,00
22163 SH TRALALA KID'4ROML hid 33051000 [ 0102 [se20 | uN 1.0 11,20 11,20 0,00 0,00 0.00
22173 COND TRALALA KIDS 480ML hidra 33059000 | 0102 [5920 | UN 1.0 12,60 12,60 0.00 0.00 0,00
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Recebi
D

}

valor da Npta Fiscal

[] visaDo
[] CRUZADO

COPIADE CHEQUE N°. &0 72 . Banco oAl

UTILIZADO PARA /)

VISTOS CAIXA 2 %) 2 p
r I 4 P
CONTADOR C/ CORRENTE 49 YT 7= 7
TALAO

Fabricado por: 11.911.546,/0001-10



KIRCH E KIRCH LTDA ME.

NOTA FISCAL

m

00249

BAZAR E PAPELARIA DUENDE [Jsaioa [JenTRADA £y
(49) 3664-1101 R Sostraronaents
Av. Maravilha, 383, Sala 07 - Centro - Maravilha - .SC - 89874-000 11.484.012/0001-55 ] SERIE - 1
NATUREZA DA OPERA( GFOP | N*INSCRIGAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO| INSCRIGAD ESTADUAL DATALIMITE PARA
[ w4 ﬂﬁj{l 51 256'020000 j 00 IEM';S / 00
DESTINATARIO / REMETENTE el .

(" NOME / RAZAD SOCIAL

PP me

alo pmhaﬂ.wrm rl&b &rmm

CEP

[

"ENDEREGQ BAIRRO / DI [Ero DATA DA SAIDA  ENTRADA

RQaim Phﬂ):u:l_vv}_& Jucline 9.0,9.!5 c 39487%.- 099 R-09 (¥

MUNICIPIO FONE / FAX uf INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA

i) QMA);'QJ\I_‘} S¢ e J

DADOS DO PRODUTO

COD. PROD. DESCRIGAO DOS PRODUTOS SLas.| st | uniDADE | QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL )
Capal pordo RL | n{ | {80 180,

P,,mq o

wd pl K0

Pin-..x"fQ. nUnnl.)'ub G}wclmmr\

0. 80

40, 0N

D)) 0 2,50 | {30, 00
CQ}:X@QJMA vapl &n | o.20 ¥9. 00
Lapi cxl ol | F2 a0 72 ®]

L2

Eolla 4y ex| ot | (¢33 Jp3m
?,-,1305( Au‘abm. v D S0 0.80 40,00
'Fj‘m o-(afn S0XS0 _Am RL | M2 3y 00 LK, D
Cape . orwp o vu D] AP 0.830 | 9y J0O
| ,

T'Anljm &umf}__O\_Q_ wdpl {0 4.0 Y0.00D
EVP U/pl dn [ {¥a | (Y m
Calsco CQAJ‘Q}‘:\ cx | 0l Y,

Y,
/”
(

L
CALCULO DO IMPOSTO
rBASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALCULO ICMS SUBSTITUIGAC VALCR DO ICMS SUBSTITUIGAD VALOR TOTAL DOS PRODUTOS Bk
g2 g0
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DANOTA
e 8 ]‘i DS. i O'ﬂ J
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
rNOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | PLAGA OO VEICULG OF CGC ImF ™
1 EMITENTE
ENDEREGCO MUNICIRPIO wE INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARGA NUMERQ PESO BRUTO PESO LiQuina
g J
DADOS ADICIONAIS
=

RESERVADO AQ FISCO

(5109 . e

pem—11 ]

IVANDIR LUIZ FAVERO ME - Rua Presidente Juscelino, 11- S, 02 - Fone (49) 3664-0035 - inscr. Est, 256,526,860 -
MGbis. 25x4 de 000126 a 000375 - Nola Fiscal Mod. 1 - Sério 1 = AIDF 431507700006460 - Créd,

CNPJ 14.348.211/0001-h5 -
8298 - B*GEREG - Chapdel

ivilna - SC.
- 081272018, ASSI

Assinatura:

Certifico que o materlal/servigo constante deste®
documento fol recebido/prestado e estd em conformidade '
com as especificagbes nele consignadas.

220051

tmwo recibo.

L ik



6t.00
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Dcvjo.m Rd)ifo\f’c ]

Recebi o valor a No}/_? Fiscal

Data_CL.!

COPIA DE CHEQUE N°. 7o /95, Banco A o la H truzabo
UTILIZADO PARA - : '
VISTOS CAIXA 2032, 4
CONTADOR C/ CORRENTE 73 947
TALAO

Fabricado por: 11.911.546,/0001-10



DAYAN LUIZ ROTTAVA 03393553950 noma FiscaL Nz 000399

Dayan Produtos de Limpeza Osaba OentrabA  SERIE - 1

Rua José de Anchieta, 526 - Centro

Maravilha - Santa Catarina 1 Vi (Braica) Dostinatirio/Rometenio
Fones: (49) 9 8838-1629 / (49) 9 9999-0479 / (49) 9 8411-3962 - CEP 89.874 009 ("”F’J 13-325-793"’““1'8472'”"‘““""“

3* Via (Amareln) Flsco Destino Romotor

Naturgza ¢8 Operagao, CFOP N Inscr. Est. do Substit. Tribut, 4° Via {Azul) Flsco
Vf F : ‘ lEn;t;r&ual 257.081.550 l Data Limite para
ol "5[/05 Emissao

rNDESf.Ii;“\!IA:ARIIOIREMETENTE CNPJICPF . v ) r_Dal dai:::o-(m -
ome / Razdo Socia o
20 o [Py o mipn db Bacy | Togprasvsoos -8 02/ 70/ /2
Enderego i Bairro/Distrito /4 CEP Data da Saida/Enirada
02/s0/ 72
Municipio Fone/Fax UF Inscr, Estadual Hora da Saida
_ J 4
DADOS DO PRODUTO _
e DESCRIGAO DOS PRODUTOS CST | Unid. | Quant. | Valor Unitario | VALOR TOTAL Alauota
Amaciante 5 Litros
Detergente 5 Litros @ /n | § /S oo Z5 a0
Multiuso 5 Litros C i i
Sabdo Liquido 5 Litros )
Agua Sanitaria 5 Litros sl | / oo /7 09
Desinfetante 5 Litros Sev| s /S %) ~ Q0
Mix 3 em 1 5 Litros -
Cloro 5 Litros
Detergente Automotivo 5 Litros
Sabonete Liquido (J1Litro [J 5 Litros
Alvejante Blue Soft 5 Litros
Desengraxante 5 Litros
Limpa Vidro 1 Litro
Facimol [ ]2 Litros []5 Litros
Sapondceo 2 Litros
Rodo
Pano
Cera Liquida 2 Litros
i Alcool Perfumado 5 Litros
. Vassoura J
CALCULO DO IMPOSTO
“Base de Calculo do ICMS Valor do ICMS Base de Calculo ICMS Substit, Valor do ICMS Substituicao Valor Total dos Produtos )
167, oo
Valor do Frete Valor do Seguro Outras Despesas Acessorias Valor Total do |P| Valor Total da Nota <
. 222 )
TRANSPDRTADORIVOLUMES TRANSPORTADOS
Nome/Razao Social Frete por Conta Placa do Veiculo UF CNPJ / CPF )
. e [ ]

Enderego W W’?’B Municipio UF Inscrigao Estadual

Quantidade Espécie Marca Numero Peso Bruto Peso Liquido

DADOS ADICIONAIS

Informagdes Compiementares Reservado ao Fisco )

[Cortifico que o materlalservigo uconlun':: ?;u;:i
documento fol recebldofprestado e estd em conform ade |
com as aspecificagdes nele consignadas.

..... DMy om sl L3,

J

== % TELE ARTES GRAFICA MARAVILHA LTDA. ME, - Av. Araucdria, 561 - Maravilha/SC - CNPJ 02.271.529/0001-75 - Inser. Est. 253.618.025 - Cred, 85/01
Eﬁb TELE H-EJ;E-E'49, 3664-1257 10 Bls. 25x4 Mod. 1 Sérle 1 de 000,376 a 000.825 - AIDF 431707700002658 - £ GEREG CHAPEC% - 05/05/2017

Recebi(emos) de DAYAN LUIZ ROTTAVA 03393553950 os produtos constantes desta Nota Fiscal Mod. 1 Série 1 | Nota Fiscal
ata do Recebimento ldentificagéo e Assinatura do Recebedor . .
N9 000399




Recebi o valor da Nota Fiscal
Data LfQ_MO

Assinatura

cOPIA DE CHEQUE N°. ©) OO 7.94  Banco Sy e c " | CRuZADO

UTILIZADO PARA .
( ~
VISTOS CAIXA 3O . ..
CONTADOR | CI CORRENTE T~ T
TALAO

Fabricodo por: 11.911.546,/0001-10

i«

c'*zm——ﬁssféim@m DOS FAIS E AMIGOSDR@onstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCTIACAD DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MARAVILHA Maravilha

CINFT 78 . 472.845/0001-98 NY/201L7  Mensal 9
Codige Nome da F—uncln;ﬂar\o ‘ cBO Emp. Local Deplo Selor Segio Fl. 8 {

129 CLART BITOAN o 7842085 210 G S 1 Ol E
BERVICDS GERALS Data Admissan: 21/02/2001 7 u%
W 0
W .
Cod Descr|glio Referdncia Vencimantos Descontos g \@%
1 Horas Normais Diurnas 220100 1.406,00 e
&2 Insalubridade S/8alario Minimo 10,00 % PEL70 2 5
70 Anuenio 10,00 140,60 9 5
PEO INSS 8,00 % . 131,22 0 %
5

B

<

allgervigo constante deste

Certifico que o materl 14 em conformidade

fol recebidofprestado e es8 Z
Som 2 agpecilicagoes nle consignages. £
M om IR LB S %
Nome: &
Cargo: ) L
Assinatura: Margarete Maas <
o ocial 8
CRESS N°4714-12°Regiao R b
T
4 Q
x
o Y
Total de Vencimentos Tatal de Descontos - Q "
0 &
1. 640,350 B T T S
|
Valor Liquido s gy
E:#> 1.509,08 © §
Salério Bese Sal, Contr, INSS Base Calc. FGTS F.GT.S, do Més Base Calc. IRRF Faixa |IRRF

1.406,00 1.640,30 1.640,30 131,22 1.509,08 0,00




onarlie of @dubo 9077

Recebi o valor da Nota Fiscal
A

Data oG J ke
£ h "L‘_} “—-{/ &) :
Aulnll:}‘t; ;({“f
COPIA DE CHEQUE N°. OO0 {17 BANco S s U ‘ _ veans
UTILIZADO PARA ?pmg I . '7@ DCA ﬂcu\.m Aﬂéﬂ/tw ) ﬁjﬂ A (An ,/7’,7
§
VISTOS CAIXA LYK 4
CONTADOR | C/ CORRENTE "ENY 7??

TALAO

Fabricado por: 11.911.546,/0001-10

O210-ASSO0TACAD DOS FAIS E AMIGOS DépFonstrativo de Pagamento de Salario
AGSOCTACAD DOS FATS E AMIGOS DOB EXCEPCIONATIS DE MARAVILHA Maravilha

CNFST 78 . 477545 /000198 O9/2017  Mensal S
Cadina  Nome do Funcionario cCBO Emp. Local Depto Setor Seglo 3 Fl E} ..%l~_
137 FLORA FIDT 784205 210 4 OP 01 “ -
SERVICOS BERALSB Data Admissans L&/ OE/ 2005 = : ~
i =
26d Deséri-gaoa Refaréncia Vencimentos Descanios é E
1 Horas Normais Diurnas 220300 1. 406,00 SRAnS
&7 Insalubridade §/8alario Minimo 10,00 % Ay 2 ¥
70 Anuenio 10,00 140 460 B -
) 1 - » - ey 0 L5
PE0 INSS 8,00 % BShimen 2 9?
\allservigo constante deste’ s
3:$$::mq;,? mommmr':m;o :esﬁ am conformidade o
com as especificagoes nele “""9“‘?“ 3
o . o IO L.
Nome: 'i
cargo: > 9
Assinatura: Marg 2
Assistente Social )
CRESS N°4714-12*Regio B
Wt
R
14
Total de Vencimentos Total da Descoptos ‘L 2 i
1.640,30 131,22 & g
Valor Liquido :> 1,809, 08 :\-11‘ 6
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.7.5. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF

1. 408&, 00 1. 640,350 1,640,350 131422 1.509,08 0, 0

S ——

e —— e —



ASSOCTACAD DDS PAIS E AMIGDS DOS EXCEPCIONALIS DE MARAVILHA Maravilha

CINET 78,472, BAS/O00) -8 QL2017 Mensal
Codign Nome do Funcionario CBO Emp. Lacal Depto. Setor Segao Fl
202 BRUNA CASS0L. DABA 223408 210 102 0l
FISTOTERAPEUTA Data Admissaon: 06/02/2017
Cod Descrilgéde Raferéncls Vencimentos Descontos
1 Horas NMormais Diurnas Q8000 INB6EZ 00
BED TNSS PO 167,68

Certifico que o materialiservice constante d:siaf

documento fol recebidolprestado e esta em conformlidaue
‘com as aspecificagdes nelé ¢ signadas.

EBIDD' A IMPORTANGIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE 'RECIBO

G W g S om 220,501
Nomé: Ly}
Cargo: /T’W
A:?h?amn: Margarete Maas
CRESS N°4714-12°Regiso
=
o
14
Total de Vencimentos Total da Descontos 'LH @
(o]
1.862,00 167,58 %
Valor Liquido @ 1.6594 .47 ;’.J; D
Salario Base Sal, Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Basa Calc. IRRF Faixa IRRF Q
1.8&6%2 .00 1. 862,00 1862 ,00 148,94 1694, 452 0, OO

17643249 /'
U orvisd 2 wnsvcentas © e tomda o Jdi,
A2 P Www-i@ 2o mad Sl

e D fal "
R i\ ﬂ'loﬂosfvﬂ{ﬂcdé adube 9012

Recebi o valor da Nota Fiscal
Data /

-

Assinat

COPIA DE CHEQUE N°. O 738 | BaNnco %&u@e&i ’ , Ej&;sé‘?fno
UTILIZADO PARA > PR {vufp D a ol g /) uu-csthﬂcL]n grAe

\

VISTOS CAIXA 4 Y
CONTADOR C/ CORRENTE 7 YT 7
TALAO

Fabricado por: 11.911.546/0001-10



