@ \ ASSOCIAGCAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -APAE

\\V4 FONE/FAX: (49) 3664-1261
DWonats
AL Rua Presidente Juscelino, 215 - CEP 89.874-000 - MARAVILHA - Santa Catarina

APAE - Maravilha FUNDACAO 03/05/85 - CNPJ 78.472.545/0001-98

[lmo Senhor

Claudio Zembruski
Departamento de Contabilidade da Prefeitura Municipal

Maravilha - SC

_ Oficio n° 99/2020.
Maravilha, 13 de julho de 2020.

Prezado Senhor,

Em anexo, encaminhamos a Vossa Senhoria, a prestagao de contas referente
ao repasse do dia 15/06/2020 no valor de R$ 5.600,00 correspondente a
parcela maio de 2020. Conforme Lei Municipal n° 4.006 de 25 de abril de

2017.

Sendo o que tinhamos para 0 momento, apresentamos votos de elevada

estima e consideragéo.

Atenciosamente,
- j
[ R [N\
Renata Donhauser 'Eliandro Bi
Presidente da APAE esoureiro da

b



& N ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS -APAE
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TN Rua Presidente Juscelino, 215 - CEP 89.874-000 - MARAVILHA - Santa Catarina
APAE - Maravilha FUNDAGCAO 03/05/85 - CNPJ 78.472.545/0001-98
DECLARACAO

Declaramos para os devidos fins e efeitos legais, que Os reeursos repassados
pela Prefeitura Municipal de Maravilha, conforme a Lei Municipal N° 4.006
de 25 de abril de 2017, no valor de R$ 5.600,00 repassados no dia
15/06/2020, referente ao més de maio/2020 foram devidamente aplicados aos

fins destinados conforme Prestagdo de Contas em anexo.

Por ser verdade, passamos a presente informagao.

Maravilha, SC, 13 de julho de 2020.
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Renata Donhauser
Presidente/APAE




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 Execugéo

. Inicio Término
Convenio — Lei Municipal n° Margo Dezembro
4.006/25/04/2017
Data do Repasse Valor do Repasse
15/06/2020 R$ 5.600,00

Objetivo do Projeto

Auxiliar através de recursos financeiros na manutengéo do
CENTRO DE ATENDIMENTO EDUCACIONAL ESPECIALIZADO - CAESP,
Mantido pela APAE — Assoc. de pais e Amigos dos Excepcionais.

Metas Atingidas com descrigao detalhada

Através dos recursos financeiros recebidos deste convenio foi realizado
pagamento de: INSS, IRRF, FGTS, aluguel das impressoras, sistema interno,
concertos de tomadas, energia elétrica, conta telefonica, consultas médicas,
monitoramento de alarmes e materiais de expediente.

[Anexos: extrato bancario, boletos e nota fiscal.

Maravilha SC,13 de julho de 2020.

a~ ‘

/\)\cﬁ'\\rﬁv Lo aass e
Presidente da Entidade

Renata Pinto Ponciano Donhauser

CPF: 503.226.729-53




ESTADO DE SANTA CATARINA
DE RECURSOS ANTECIPADOS

(ADIANTAMENTO, SUBVENCOES, AUX{L10S, CONTRIBUICOES, CONVENIO).

MES E ANO ANEXO TC -28
06/2020

BALANCETE DE PRETACAO DE CONTAS

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: Renata Pinto Ponciano Donhauser CPF: 503.226.729-53
NOTA DE EMPENHO N°: DATA 15/06/2020 VALOR: R$ 5.600,00
PROJETO/ATIVIDADE: [TEM/FONTE:
NOTA DE SUBEMPENHO VALOR:

HISTORICO FIEL DA FINALIDADE
Prestacdo de Contas do Convénio conforme Lei Municipal n® 4.006 de 25 de abril de 2017. Referente a

parcela de maio de 2020.

DOCUMENTOS HISTORICO RECEBIMENTOS PAGAMENTOS
N° | DATA
15/06/2020 | Repasse/Depobsito R$ 5.600,00
01 16/06/2020 | Pagamento Sistema Interno Argus- R$ 100,00
doc. n® 2104625
02 16/06/2020 | Pagamento Infopoint Equipamentos RS 105,92
—doc. n° 2104628
03 16/06/2020 |Pagamento Inviolavel - doc. R$ 222,17
n°2104631/2104633
04 19/06/2020 | Pagamento IRRF R$ 118,89
26/06/2020 | Pagamento NN Médicos R$ 250,00
05
06/07/2020 | Pagamento FGTS —doc. n° 2139142 R$ 3.179,58
06
06/07/2020 | Pagamento Celesc —doc. n° 21 39146 RS 254,67
07
08/07/2020 | Pagamento Claro — doc. n°2149114 RS 122,43
08
08/07/2020 |Pagamento Rafael Benetti doc.n® RS 60,00
09 2149130
10 10/07/2020 | Pagamento INSS R$ 952,77
11 10/07/2020 | Pagamento Criativa Embalagens R$ 233,57
R$ 5.600,00 R$ 5.600,00

Maravilha, 13 de julho de 2020

~\

Renata Donhauser /
Presidente da APAE

—

~

~
O e NN ING N
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Rua Presidente Juscelino, 215 - CEP 89.874-000 - MARAVILHA - Santa Catarina
APAE - Maravilha FUNDACAO 03/05/85 - CNPJ 78.472.545/0001-98

PARECER DO CONSELHO FISCAL

Os membros do Conselho Fiscal da Associagio de Pais e Amigos dos
Excepcionais de Maravilha, de acordo com os fins Estatutarios e com a finalidade do
cumprimento da Instrugiio Normativa do Tribunal de Contas 'do Estado de Santa
Catarina N° TC — 14/2012. _

Reuniu-se, no dia 13 de julho de 2020 com a finalidade de verificar a prestagdo
de contas, bem como a respectiva documentag@o do repasse efetuado na data de
15/06/2020 no valor de R$ 5.600,00 (cinco mil e seiscentos reais) pela Prefeitura
Municipal de Marayvilha SC.

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

( x ) Favoravel _
() Favoravel com restrigdes
() Desfavoravel

Maravilha SC, 13/07/2020
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- Alex Roberto Grunwaldt
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10/07/2020

sicooB

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

EXTRATO CONTA CORRENTE
01/06/2020 a 30/06/2020

3032-5/ SICOOB CREDIAL/SC

129.691-4 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MARAV|

SALDOS ANTERIORES
SALDO ANTERIOR

SALDO BLOQUEADO ANTERIOR

Documento Histérico

10/07/2020
PERIODO:
COOPERATIVA:
CONTA:

21/05/2020

21/05/2020
Data
10/06/2020 1
10/06/2020 2093458
15/06/2020 154071217
15/06/2020 2102374
16/06/2020 2104625
16/06/2020 2104628
16/06/2020 2104631
16/06/2020 2104633
19/06/2020 DARF

DEB.AUTORIZADO CAIXA

DEB.TRANSF.CONTAS DIF.TITULARIDADE

FAV.: KIRCH E KIRCH LTDA ME

SALDO DO DIA

CRED.TED-STR

PM MARAVILHA

82.821.190 0001-72

CODIGO TED: T528610306
DEB.CONV.EN.ELETRICA E GAS

SALDO DO DIA

DEB.TIT.COMPE EFETIVADO

BOLETO-WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMENTO
DEB.TITULO COBRANCA

BOLETO--INFOPOINT COM. DE EQUIP
DEB.TITULO COBRANGA

BOLETO-MARAVILHA SISTEMA DE SEGURANGA
DEB.TITULO COBRANGA

BOLETO-MARAVILHA SISTEMA DE SEGURANCA EI
SALDO DO DIA

DEB.AUTORIZADO CAIXA

SALDO DO DIA

26/06/2020 NN MEDICOS DEB.AUTORIZADO 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 08/07/2020

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

https:/fib.sicoobnetl.com.br/inelbank/impressao.jsp?zoom=100&impressaoComCabecalho=false

11:28:17

1.828,91C
0,00*
Valor
1.372,09D
129,92D

326,90C
5.600,00C

326,90D
5.600,00C
100,00D

105,92D
120,00D
102,17D
5.171,91C
118,89D
5.063,02C
250,00D
4.803,02C
4.803,02C
0,00C
4.803,02C
0,00*

4,95%

M



10/07/2020

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

10/07/2020 EXTRATO CONTA CORRENTE
PERIODO: 01/07/2020 a 10/07/2020
COOPERATIVA: 3032-5 / SICOOB CREDIAL/SC
CONTA: 129.691-4 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MARAVI
SALDOS ANTERIORES
26/06/2020 SALDO ANTERIOR
26/06/2020 SALDO BLOQUEADO ANTERIOR
Data Documento Histoérico

06/07/2020 2139142 DEBITO CONV. FGTS
06/07/2020 2139146 DEB.CONV.EN.ELETRICA E GAS

SALDO DO DIA
08/07/2020 2149114  DEB.CONV.TELECOMUNICAGOES
08/07/2020 2149130 DEB.TRANSF.CONTAS DIF.TITULARIDADE

FAV.: RAFAEL BENETTI

SALDO DO DIA
10/07/2020 PAGAMENTOS DEB.AUTORIZADO 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 08/07/2020
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

https://ib.sicoobnet.com.brfinetbank/impressao.jsp?zoom=100&impressacComCabecalho=false

11:29:39

4.803,02C

0,00*
Valor
3.179,58D
254,67D
1.368,77C
122,43D
60,00D

1.186,34C
1.186,34D
0,00C

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

0,00"

4,95%
0,00D
0,00D
0,00D
0,00D

1



16/06/2020 SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil 13:40:59
SISBR - Sistema de Informatica do SICOOB
PAGAMENTO DE TiTULO
Cooperativa: 3032-5 - CCLA ASSOCIADOS AURIVERDE Conta: 129691-4 - ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS

EXCEPCIONAIS DE MARAVI
74891.11927 38531.802684 26702.791018 9 82920000010000

748-BANCO COOPERATIVO SICREDI S.A.

Linha Digitavel:

Instituicdo Emissora:

Beneficiario: Data de Vencimento: 22/06/2020
Nome Fantasia: WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMEN i
Nome/Razio Social: WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMEN Nossa Numero:
CPF/CNPJ: 09.106.833/0001-06 Numero Documento:
Pagador:

lor N 2
Nome/Razao Social: APAE MARAVILHA ool Lol i
CPFICNPJ: 78.472.545/0001-88 Encargos: R$ 0,00
Sacador Avalista: Desconto: R$ 0.00
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ: Valor Pago: R$ 100,00
Agendamento: 2104625 Situagdo: EFETIVADO

Agendado em: 16/06/2020

Pago em: 16/06/2020

Observagdes: BOLETO-WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMENTO

Autenticagdo: 6EGE76EF-12FA-4DF1-BC7F-28504F62E7C9

Pagamento realizado em espécie: Nao

agendado? Sim

Entre 0 agendamento e o pagamento o boleto podera sofrer alteragdes pelo beneficiario. Autorizo o pagamento com valor divergente do

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

pprien .

(“':‘ Pt 4 '\U_, L0 by y
Yzttt Lok SR ‘ 748-)(’74891 111927 38531.802684 26702.791018 9 82920000010000
Parcela Vencimento Lacal de Pagamento Vencimento
9 /12 20/06/2020 PAGAVEL F‘REFERENC%ALMEN’I’E NAS COOPERATIVAS DE CREDITO DO SICRED! 20/06/2020
Agiéncia ! Codigo Beneficiano Beneficiario Agéncia | Codigo Beneficiano
0268.26/70279 WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS EIRELI - CNPJ: 09.106.83 0268.26/70279
Espacie Quantidade Data da Documanto Numere do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento] Nosso Nimero
RS 25/09/2019 38531 DM N 25/09/2019 19/238531-8
(=) Valor do Documento Uso do Banca Carlgira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documenlo
100,00 A R$ h 100,00

(- ) Descenlo / Abatimento
OBRIGADO PELA PREFERENCIA
MENSALIDADES ARGUS.

Cobrar multa de RS 2.00 ap6s ¢ vencimenta.
Cobrar juros de R$ 0.33 ac dia.

(+ ) Mara/ Multa

(=) Valor Cobrado

Instrugdes (Instrugdes de responsabllidade do beneficiario. Qualguer duvida sobre esle boll:to contale ¢ beneficiaric

) ( - ) Dasconto / Abalimenta

(+ ) Mora / Mula

(=) Valor Cobrado

Nosso Numers Pagador: APAE MARAVILHA
RUA PRESIDENTE JUCELINO, 215
89874-000 CENTRO MARAVILHA SC

Sacador/Avalista:

19/238531-8

Pagador

APAE MARAVILHA

CNP.J: 78.472,545/0001-98

Recibo do Sacado
Altenticar no Verso

CPF / CNPJ da Pagadar
CNPJ: 78.472.545/0001-88
Cadigo de Baixa

19/238531-8

AR AR

Autenlicagao Mecénica

Ficha de Compensagao

-




i Ndmero do RPS Ndmero da nota
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES 4836 4788
Secretaria Municipal de Finangas Data emisso da nota

01/06/2020 09:45:04

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFS-e Data do fato gerador
01/06/2020 09:45:04

Cadigo de verificagdo

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia: WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS
Nome/Razéo Social: WL CONSULTORIA E DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS EMRELLZ0 estadual:  255.570.694

Wilsistemias CPF/CNPJ: 09.106.833/0001-06 Inscrigo municipal: 103548 Telefone: 49-3225-2430
- Enderﬂco: RUA JOAO DE CASTRO Nuimero: 279 Bairro: CENTRO Cep: 88501-160
Municipio: LAGES UF: SC
E-mail: financeiro@wisistemas.com Site: www.wisistemas.com
TOMADOR DE SERVIGOS

Nome fantasia: APAE MARAVILHA
Nome/Razédo Social: APAE MARAVILHA

CPF/CNPJ: T78472545000198 Inscrigédo municipal: Inscrigdo estadual: ISENTO
Enderego; RUA PRESIDENTE JUCELINO, 215 Bairo: CENTRO
Cep: 89874000 Municipio: MARAVILHA UF: SC
E-mail: financeiroapaemh@gmail.com Telefone:  49-3664-1261
DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
Servico Vir un Qtd Valor servigo  Base de calculo ISS
MENSALIDADE SISTEMA - ARGUS 100,00 1,00 100,00 100,00 2,01
RETENGOES FEDERAIS
PIS / PASEP COFINS INSS IR CsLL Outras Retengdes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total brute...R$ 100,00 Total liquido...R$ 100,00

Cadigo dos servigos:
0107-Suporte técnico em informatica, inclusive instalacéo, configuragao e manutencgéo de programas de computagéo e bancos
de dados.

Desc condicionado R$ | Desc incondicionado R$ |  Total das Dedugdes(R$) Base de Calculo(R$) Aliquota(%) Valor ISS(R$)

0,00

OUTRAS INFORMAGCOES PN

Natureza da operacao: Tributagdo no municipio
Situagao tributaria do 1ISSQN: Normal
Local da prestagdo de servigos: Lages

Prestados de servigos optante pelo Simples Nacional.
Situagdo desta NFS-e: Normal




“¥SICOOB
756-0 Comprovante de Entrega
Beneficiario Agencia | Cédigo Beneficidrio Motivo de nio entrega. (Para uso da empresa entregadora)
INFOPOINT COM. DE EQUIP. LTDA 3032/8145-0] 11 ovce ¢ 3 Ausanke Ciiiadiabelin
Pagador Nosso Numera
APAE MH ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS 0027060-0
( ) Recusado ( YN&o procuradoe  ( ) Enderego insuficiente
Vencimento Numero do Documente Espécie Valor do Documento
20/06/2020 |NF1261151 R$ 1 05,92 ( ) Desconhecido ( ) Falecido ( ) Outros (anctar no versa)
Recebemos o Tilule Data Assinatura Data Assinatura
com as caracteristicas acima
Local de pagamento Data do processamento
PAGAMENTO EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO. 02/06/2020
' s l COOB i 756-0 ‘ Recibo do Pagador
Beneficlaric CNPJ/CPF Sacado | Avalista Vancimento
INFOPQINT COM. DE EQUIP. LTDA 06.159.070/0001-73 20/06/2020
Enderego Beneficidrio / Sacador Avalista
AV. ANITA GARIBALDI, - CENTRO - MARAVILHA/SC 89874000
Nosso Numero Carteira Espécie Quantidade (x) Valer Agéncia / Cadigo do Beneficiario
0027060-0 1/01 R$ 3032/8145-0
Data do Documento Nimero do Documento Espécie Documento| Aceite Data do Processamento { = ) Valor do Documento
02/06/2020 NF126115/1 01 Nao 02/06/2020 105,92
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO, Qualquer divida sobre esta boleto, contate o BENEFICIARIO. ( - ) Desconto / Abatimento
Nota Fiscal : 12623
SUJEITO A PROTESTO 5 DIAS UTEIS APOS O VENCIMENTO (+)Mora ! Multa
Cobrar juros de R$ 0,04 por dia de atraso para pagamento a partir de 21/06/2020
Cobrar multa de R$ 5,29 para pagamento a partir de 21/06/2020
(=) Valor Cobrado
Pagador: APAE MH ASSOCIACAQ DOS PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS CPFICNPJ:  78472545000198
Enderego: RUA PRESIDENTE JUSCELINO, 215 -
CENTRO
89874000 - MARAVILHA / SC
Sacador/Avalista: CPF { CNPJ: Cédigo de Baixa

Recebemos através do cheque nimera do banco Autenticagio Mecénica

Esta quitagéc a6 tera validade apés o pagamento do cheque pelo

banco sacado.
L 4 4
' SICOOB 756-0 | 75691.30326 01008.145003 02706.000011 4 82920000010592
Local de pagamento Vencimento
PAGAMENTO EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO. 20/06/2020
i CNPJ / CPF Agéncia / Cadigo Beneficiario
Beneficiario
INFOPOINT COM, DE EQUIP. LTDA 06.159.070/0001-73 3032/8145-0
Data do Documento Numera do Documenta Espédie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
02/06/2020 NF126115/1 01 N 02/06/2020 0027060-0
Uso do Bance Carteira Espéci Q idad: Valor { = ) Vaior do Documento
1/01 R$ 105,92
Instrugoes de responsabibdade do BENEFICIARIO, Qualquer duvida sobre este bolelo, conlate @ BENEFICIARIO. ( - ) Desconto / Abatimento
Nota Fiscal : 12623
SUJEITO A PROTESTO 5 DIAS UTEIS APOS O VENCIMENTO T Viora T Wiia
Cobrar jures de R$ 0,04 por dia de atraso para pagamento a partir de 21/06/2020
Cobrar multa de R$ 5,29 para pagamento a partir de 21/06/2020 T
=) Valor
Pagador.  APAE MH ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS CPF/CNPJ:  78472545000198
Enderego:  RUA PRESIDENTE JUSCELINO, 215 -
CENTRO
89874000 - MARAVILHA / SC
Sacador, CPF | CNPJ: Cadigo de Baixa

[l il ——— TR R e

MU A

Aulenticacao Mecanica / FICHA DE COMPENSACAO



16/06/2020 SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil 13:41:54
SISBR - Sistema de Informatica do SICOOB
PAGAMENTO DE TiTULO

Cooperativa: 3032-5 - CCLA ASSOCIADOS AURIVERDE Conta: 129691-4 - ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS
EXCEPCIONAIS DE MARAVI

Linha Digitavel: 75691.30326 01008.145003 02706.000011 4 82920000010592

Instituigio Emissora: 756-BANCO COOPERATIVO DO BRASIL SA

Beneficiario: Data de Vencimento: 22/06/2020
Nome Fantasia: INFOPOINT COMERCIO DE EQUIPAMENTOS LTDA EPP -
Nome/Razio Social: INFOPOINT COMERCIO DE EQUIPAMENTOS LTDA EPP Nosso Numero: 01000814500000270600
CPF/CNPJ: 06.159.070/0001-73 Nimero Documento: NF126115/1
Pagador:

' I 4
Nome/Razio Social: APAE MH ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS EXC Valcr Nominal R 10652
CPFICNPJ: 78.472.545/0001-98 Encargos: R$ 0,00
Sacador Avalista: Desconto: R$ 0,00
Nome/Razéo Social:
CPFI/CNPJ: Valor Pago: R$ 105,92
Agendamento: 2104628 Situagdo: EFETIVADO
Agendado em: 16/06/2020 Pago em: 16/06/2020
Observagdes: BOLETO--INFOPOINT COM. DE EQUIP
Autenticagdo: 4B37C1 33-2BD9-4D7E-B701-CECE6E25244F Pagamento realizado em espécie: N&o

Entre 0 agendamento e o pagamento o boleto podera sofrer alteragdes pelo beneficiario. Autorizo o pagamento com valor divergente do
agendado? Sim

QUVIDORIA SICOOB: 08007250996




PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA e

Avenida Euclides da Cunha, 60, Centro 0000.00000012623
Telefone: (49) 3664 0044
CNPJ: 82.821.190/0001-72 DATA RHORA DA EMISSAQ
Endereco Elstrénico: www.maravilha.se.gov.br 02/06 /12020
SECRETARIA DE PLANEJAMENTO, ADMINISTRA{;AO E FAZENDA
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e P 13
RPS N° 0000.00000012826 Série 0, emitido em 02/06/2020 XRK3Q1KP6
PRESTADOR DE SERVIGOS
@ : /E’Q)" irne CPF I CNPJ 06.159.070/0001-73 INSCRIGAO MUNICIPAL 1410
SQUIPAMENLOS wouE RAzAO  INFOPOINT COMERCIO DE EQUIPAMENTOS LTDA
ENDEREGO AV ANITA GARIBALDI, 340 CENTRO
MUNICIPIO Maravilha/SC TELEFONE ~ (49)3664-0574
COMPLEMENTO  SALA 01
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF | CNPJ 78.472.545/0001-98 INSCRIGAO MUNICIPAL 5006
NOME / RAZAO APAE MH ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS EXCEPCIONAIS EMALL  financelroapaemh@gmail.com
ENDEREGO RUA PRESIDENTE JUSCELINO, 215 CENTRO
MUNICIPIO Maravilha/SC TELEFONE (49)3664-1261
COMPLEMENTO
LOCAL DA PRESTACAO DO(S) SERVICTHS) LOCAL DA INCTDENCTA DOS) SERVICOHS)
Maravilha/SC Maravilha/SC
DISCRIMINAGAO DOS SERVIGCOS Ref. Competéncia: 2020-06
Descricao: Item Descricao Quantidade Valor Total
01: PAGINAS IMPRESSAS-SEC. CLARICE 268,00 0,08 21,44
02: PAGINAS IMPRESSAS-SECRETARIA 480,00 0,08 39,20
03: PAGINAS IMPRESSAS~ADM o 566,00 0,08 45,28

Condicao : A PRAZO
Parcela NF126115/1 Vencimento 20/06/2020 Valor R$ 105,92

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 105,92
CODIGO DE CLASSIFICAGAO DO SERVICO

01.07 - Suporte tecnico em Informatica, inclusive instalacao, configuracac e manutencao de programas de computacao e bancos de dados.

PIs COFING TMPOSTO DE RENDA TNSS CSLL
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR DEDUCAO DESCONTO INCONDICHONADO DESCONTO CONDICIONADI OUTRAS RENTENCOES
0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL LIQUIDO DA NOTA BASE DE CALCULO IS§ ALIQUOTA 188 (%) VALOR DO 18§ VALOR DO 185 RETIDO
105,92 105,92 5,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES )

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples nacional. Nao gera direito a credito fiscal de ICMS e IPL, Conforme Termos da LC 123/2006.
htip://e-gov.betha.com.br/e-nota/visualizamotaelewonica?link=15910989254291262318133069701 73001 40234155814533053730

Data e Hora da Impressao. 02/06/2020 08:56:57 - Micrusys Sistemas Lida - www.microsys.inf.br
Recebi(emos) de INFOPOINT COMERCIO DE EQUIPAMENTOS LTDA NUMERO NOTA
os servigos constantes da Nota Fiscal Eletrénica de Servico (NFSE) ao lado,
/ / 0000.00000012623
DATA Tdentificagio ¢ Assinatura do Recebedor




% SICOOB

|756-0| 75691.30326 01030.352601 11554.950011 2 82920000012000

Local de Pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENGIAS DO BANCO Sl COOB 20/06/2020
Benefidario Agendlal Codigo do Benefidario
MARAVILHA S| STEMAS DE SEGURANCA EIRELI ME - CNPJ: 13.635.399/0001-29 3032/00303526
AVENIDA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVILHA/SC - CEP:89874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero
Data do Documento N* Documento Esp. Doc. Acelte Dt. Proc. 0115549-5
25/05/2020 0000282205 DM N 25/05/2020 | (=) Valor do Documento
Uso do Banco Carteira Espedie Moeda | Quantidade Moeda Valor 120,00
01 RS (-) Desconto
Texto de Responsabilidade do Beneficirio Ref.Duplicata: 00008635 - 01 {-) Outras dedugdes/ Abatimenta
MULTA DE R$ 2,40 APOS O VENCIMENTO Ref NF: 008635-RPS
JUROS DE R$ 0,20 AODIA (+) Mora/Multal Juros
PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS O VENGIMENTO YR} LA AR
(=) Valor Cobrado
Pagador. DODDUS76 ASSOCIACAO DE PAIS E AMI GOS ECEPCI ONAIS CPFICNPJ; 78.472.545/0001-98
PRESIDENTE JUCELING, 215 - CENTRO - MARAVILHA/SC - 89874-000 - Chave 4150
Sacador/ Avalista:
Aut ¢éo Mecanica

VIA DO BENEFI CIARI O (CONTROLE)

% SICOOB

756-0

75691.30326 01030.352601 11554.950011 2 82920000012000

Local de Pagamenta Vendmento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS DO BANCO SICOOB 20/06/2020

Beneficiario Agéncia/Codigo do Benefidiario

MARAVILHA S| STEMAS DE SEGURANCA EI RELI ME - CNPJ: 13.635,399/0001-29 3032/00303526

AVENIDA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVILHA/SC - CEP.89874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero

Data do Documento N' Documento Esp. Doc. Aceite Dt. Proc, 0115549-5

25/05/2020 0000282205 DM N 25/05/2020 | (=) Valor do Documento

Uso do Banco Carteira Especie Moeda | Quantidade Moeda Valor 120,00
01 RS (-) Desconto

Texto de Responsabilidade do Beneficidrio Ref.Duplicata: 00008635 - 01 ) Outras dedugbes Aatimento

MULTA DE R$ 2,40 APOS O VENCIMENTO Ref NF: 008635-RPS

JUROS DE R$ 0,20 AODIA {*) Mora/MuRa/Niros

PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS O VENCIMENTO

(+) Outros Acresdmos

Fagador: 00000576 ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS EE-F’G ONAIS

PRESIDENTE JUCELIND,215 - CENTRO - MARAVILHA/ SC - 89874-000 -

Sacador/Avalista:

CPF/CNPJ: 78.472.545/0001-98

(=) Valor Cobrado

Chave 4150

Autenticagiio Mecinica

RECIBO DO PAGADOR

% SICOOB

756-0

75691.30326 01030.352601 11554.950011 2 82920000012000

PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS O VENCIMENTO

Local de Pagamento Vencimento ——
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS DO BANCO S COOB 202
Benefididrio Agéncial Codigo do Beneficidrio
MARAVI LHA S| STEMAS DE SEGURANCA El RELI ME - CNPJ: 13.635.389/0001-28 3032/00303526
AVENIDA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVILHA/SC - CEP:89874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero
Data do Documento N° Documento Esp. Doc. Aceite Dt, Proc, 0115549-5
25/05/2020 0000282205 DM N 25/05/2020 || (=) Valor do Domento
Uso do Banco Carteira Espedie Moeda | Quantidade Moeda Valor 120,00
01 R$ (-) Desconto
Texto de Respansabllidade do Benefidiario Ref.Duplicata: 00008635 - 01 1) Outras deduges/ Avatimento
MULTA DE R$ 2,40 APOS O VENCIMENTO Ref NF: 008635-RPS -
JUROS DE R$ 0,20 AO DIA (+) Mora/Multa/ Juros

{+) Outros Acresdmos

(=) Valor Cobrado

Sacador/ Avalista:

Pagador: 00000576 ASSOCIAGAO DE PAIS E AMI GOS ECEPCIONAIS
PRESIDENTE JUCELINO,215 - CENTRO - MARAVILHA/SC - 89874-000 -

CPF/CNP.J: 78.472.645/0001-98

Chave 4150

AR ANETAmI

Corte Aqui

= Autenticacio Mecanica - Ficha de Compensagio ™~




16/06/2020 SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil 13:43.09
SISBR - Sistema de Informatica do SICOOB

PAGAMENTO DE TiTULO

Cooperativa: 3032-5- CCLA ASSOCIADOS AURIVERDE Conta: 129691-4 - ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS
EXCEPCIONAIS DE MARAVI
Linha Digitavel: 75691.30326 01030.352601 11554.950011 2 82920000012000
Instituicdo Emissora: 756-BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
Beneficiario: Data de Vencimento: 22/06/2020
Nome Fantasia: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI .
Nome/Razo Social: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI Nosso Numero: 01003035260001155495
CPF/CNPJ: 13.635.399/0001-29 Nimero Documento: 0000282205
Pagador:
\ inal: i

Nome/Razio Social: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS ECEPCIONAIS slor Nowinsl R¥#12000
CPFICNPJ: 78.472.545/0001-98 Encargos: R$ 0,00
Sacador Avalista: Desconto: RS 0,00
Nome/Razdo Social:
CPFICNPJ: Valor Pago: R$ 120,00

Agendamento: 2104631

Situagao: EFETIVADO

Agendado em: 16/06/2020

Pago em: 16/06/2020

Observagdes: BOLETO-MARAVILHA SISTEMA DE SEGURANGA

Autenticagdo: 0BO2FAFB-85D7-483C-9A3A-BFE3839E813B

Pagamento realizado em espécie: Nao

Entre o agendamento e o pagamento o boleto poderé sofrer alteragdes pelo beneficiario. Autorizo o pagamento com valor divergente do

agendado? Sim

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996




Esta nota fiscal foi assinada digitalmente utilizando um certificado ICP-Brasil. Pagina 1/1

T Nidmero do RPS  [NGmero da nota
% PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAVILHA
8635 8500
F ,.,’...., 1 SECRETARIA DE PLANEJAMENTO, ADMINISTRAGCAO E FAZENDA Data da emissdo da nota
MARAVILHANOTA FisCAL DE SERVIGOS ELETRONICA (NFS-6) 21000
Data do fato gerador
25/05/2020 00:00:00
Codigo de verificacédo
VXLDFU90J
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Razéo social: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI Inscrig@o estadual: 25.641.219-7
CPF/CNPJ: 13.635.399/0001-29 Inscrigdo municipal: 4433 Telefone: (49) 3664-2094
Enderego: AV SUL BRASIL Numero: 486 Bairro: CENTRO CEP: 89874-000
Complemento:
Municipio: Maravilha UF:.SC
E-mail: maravilha@inviolavel.com Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Raz&o social: ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS ECEPCIONAIS
CPF/CNPJ; 78.472.545/0001-98 Inscrigdo municipal: Inscrigdo estadual: ISENTO
Enderego: PRESIDENTE JUCELINO Numero: 215 Bairro: CENTRO CEP: 89874-000
Complemento:
Municipio: Maravilha UF:8C
E-mail: financeiroapaemh@gmail.com Telefone: (49) 3664-1261 Celular:
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valerdo servigo Base de calcule (%) 1SS
REFERENTE AO MONITORAMENTO DE SISTEMA 120,0000 1,0000 120,0000 120,00x3,50= 420
DE ALARME
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 120,00
RETENCOES FEDERAIS
PIS/IPASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retengbes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 120,00 Valor liquido = R$ 120,00
Codigos dos servigos:
11.02 - Vigilancia, seguranga ou monitoramento de bens, pessoas e semoventes.
Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugbes(R$) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 120,00 4,20

TRIBUTACAQ DO ISSQN

Natureza da operagéo: Tributagéo no municipio
Situago tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagao do servigo: Maravilha

OUTRAS INFORMACOES

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei Municipal 3.731/2014 regulamentada pelo Decreto 106/2014. Para verificar a autenticidade
acesse a pagina: https://e-gov.betha.com.br/e-nota/verificar_autenticidade. faces
v Prastadar de servicos optanta pelo Simples Nacional. *** Aliquota do ISS 3.5%
Situagao desta NFS-e: Normal

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional. Nao gera direito a crédito fleCaeme Jt

hitp://e-gov.betha.com. br/e-nota/visualizarnotaeletronica?link=15904118934958500181330e94 IN52414344774733441264814 o
\Valor aproximado do tributo federal - R$ 16,14 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), pa -ﬁ‘s?: SRS-3,26 (2, 72%) cory base na Lei Verificar autenticidade
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT ¥ P




% SICOOB

|756-0| 75691.30326 01030.352601 11551.700013 9 82870000010000

Local de Pagamento Vencimento

PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS DO BANCO Sl COOB 15/06/2020

Benefidério Agéncial Codigo do Benefidario

MARAVILHA S| STEMAS DE SEGURANCA EIRELI ME - CNPJ: 13.635.399/0001-29 3032/00303526

AVENI DA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVI LHA/SC - CEP:89874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero

Data do Documento N° Documanto Esp. Doc. Acelte Dt. Proc. 0115517-0

25/05/2020 0000282173 DM N 25/05/2020 | (=) Valor do Documento

Uso do Banco Carteira Especie Moeda | Quantidade Moeda Valor 100,00
01 RS (-) Desconto

Texto de Responsabilidade do Beneficiério Ref.Duplicata: 00008603 - 01 (-) Outras dedugdes) Abatimento

MULTA DE R$ 2,00 APOS O VENCIMENTO Ref NF: 008603-RPS

JUROS DE R$ 0,17 AO DIA (*) MoralMultalJuros

PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS O VENCIMENTO

(+) Qutros Acrescimos

- (=) Valor Cobrada
Pagador: 00000732 ASSOCIACAO DE PAIS E AMI GOS ECEPCIONAIS - 4204 CPFICNPJ: 78.472.545/0001-98
PRESIDENTE JUCELINO,215 - CENTRO - MARAVI LHA/ SC - 89874-000 - Chave 4204
Sacador/ Avalista:
Autenticagdo M

VIA DO BENEFI CIARI O (CONTROLE)

% SICOOB

756-0 75691.30326 01030.352601 11551.700013 9 82870000010000

Local de Pagamento Vendmento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENCI AS DO BANCO SICOOB 15/06/2020
Beneficirio Agéndal Codigo do Benefigario
MARAVILHA SI STEMAS DE SEGURANCA El REL] ME - CNPJ: 13,635.399/0001-29 3032/00303526
AVENIDA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVILHA/ SC - CEP.B9874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero
Data do Documento N° Documento Esp. Doc. Aceite Dt, Proc, 0115617-0
25/05/2020 0000282173 DM N 25/05/2020 | (=) Valor do Documenta
Usa do Banco Carteira Especie Moeda | Quantidade Moeda Valor 100,00

01 R$ (-) Desconto
Texto de Responsabifidade do Beneficiario Ref.Duplicata: 00008603 - 01 () Outras deducbes/ Abatimento
MULTA DE R$ 2,00 APOS O VENCIMENTO Ref NF: 008603-RPS
JUROS DE R$ 0,17 AODIA (+) Mora/Multal Juros

PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS O VENCIMENTO

{+) Qutros Acresdmos

(=) Valor Cobrado
Pagador: 00000732 ASSOCIAGAO DE PAIS E AMI GOS ECEPCIONAIS - 4204 CPF/CNPJ: 78.472,545/0001-98
PRESI DENTE JUCELIND, 215 - CENTRO - MARAVILHA/ SC - 89874000 - Chave 4204
Sacador/ Avalista:
Autenticacio Met
RECIBO DO PAGADOR
vS|COOB 756-0| 75691.30326 01030.352601 11551.700013 9 2870000010000
Local de Pagamento Vencimento ]
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS AGENCIAS DO BANCO S| COOB 15/06/2020
Beneficidric Agéncial Codigo do Beneficiario
MARAVI LHA S| STEMAS DE SEGURANGA EIRELI ME - CNPJ: 13.635.389/0001-28 3032/00303526
AVEN| DA SUL BRASIL N°486 - CENTRO - MARAVILHA/SC - CEP:89874-000 FONE: (49) 3664-2094 Nosso Numero
Data do Documento N* Documenta Esp. Doc. Aceite Dt. Proc. 0115517-0
25/05/2020 0000282173 DM N 25/05/2020 { (=) Vﬁurjb&)&mm D_?”
Uso do Banco Carteira Espede Moeda | Quantidade Moeda Valor b 7 100,00
01 R$ (=) Desconta

Texto de Responsabilidade do Benefidério
MULTA DE R$ 2,00 APOS O VENCIMENTO
JUROS DE R$ 0,17 AODIA

PROTESTO AUTOMATICO 07 DIAS APOS © VENCIMENTO

Ref.Duplicata:
Ref NF: 008603-RPS

00008603 - 01

Pagador: 00000732 ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS ECEPCIONAIS - 4204

PRESIDENTE JUCELINO,215 - CENTRO - MARAVILHA/SC - B9874-000 -
Secador/Avalista:

e rr—————.
CPF/CNPJ: 78B.472.545/0001-98

(~) Outras dedugBes/Abatimento

(+) Mora/Multal/ Juros

(+) Outros Acrescdimos

(=) Valor Cobrado

Chave 4204

N TRE T (D

= Autenticagio Mecanlca - Ficha de Compensacdo ™

Corte Aqui




16/06/2020 SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil 13:44:13
SISBR - Sistema de Informatica do SICOOB
PAGAMENTO DE TITULO
Cooperativa: 3032-5 - CCLA ASSOCIADOS AURIVERDE Conta: 129691-4 - ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS
EXCEPCIONAIS DE MARAVI
Linha Digitavel: 75691.30326 01030.352601 11551.700013 9 82870000010000
Instituigio Emissora: 756-BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
Beneficiario: Data de Vencimento: 15/06/2020

Nome Fantasia: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI
Nome/Razio Social: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI
CPFICNPJ: 13.635.399/0001-29

Nosso Namero: 01003035260001155170

Namero Documento: 0000282173

Pagador:
Val inal:

Nome/Razdo Social: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS ECEPCIONAIS alor Nonvnal RS 100,00
CPFICNPJ: 78.472.545/0001-28 Encargos: R$ 2,17
Sacador Avalista: Desconto: R$ 0,00
Nome/Razao Social:
CPFI/CNPJ: Valor Pago: R$ 102,17
Agendamento: 2104633 Situagdo: EFETIVADO

Agendado em:

16/06/2020

Pago em: 16/06/2020

Observagdes: BOLETO-MARAVILHA SISTEMA DE SEGURANCA EIRELI

Autenticagio: 371BB6C9-1219-4D8E-BC85-F2FBEFBFB83A

Pagamento realizado em espécie: Nao

Entre o agendamento e o pagamento o boleto poderé sofrer alteragdes pelo beneficiario. Autorizo o pagamento com valor divergente do

agendado? Sim

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996




Esta nota fiscal foi assinada digitalmente utilizando um certificado ICP-Brasil. Pagina 1/1
g Namero do RPS  [NGmero da nota

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARAV
, ILHA 8603 8468
tnleina SECRETARIA DE PLANEJAMENTO, ADMINISTRACAO E FAZENDA Data da emisséo da nota
MARAVILHANOTA FiscAL DE SERVICOS ELETRONICA (NFS-e) 25/05/2020 09:31:18
Data do fato gerador
25/05/2020 00:00:00
Codigo de verificagdo
. MH2G1PN4V
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Razéo social: MARAVILHA SISTEMAS DE SEGURANCA EIRELI Inscriclo estadual: 25.641.219-7
CPF/CNPJ: 13.635.399/0001-29 Inscrigdo municipal: 4433 Telefone: (49) 3664-2094
Enderego: AV SUL BRASIL Numero: 486 Bairro; CENTRO CEP: 89874-000
Complemento:
Municipio: Maravilha UF.SC
E-mail. maravilha@inviolavel.com Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Raz&o social: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS ECEPCIONAIS
CPF/CNPJ; 78.472,545/0001-98 Inscrigdo municipal: Inscrigdo estadual: ISENTO
Enderego: PRESIDENTE JUCELINO Numero; 215 Bairro; CENTRO CEP: 89874-000
Complemento:
Municipio: Maravilha UF:sC
E-mail: financeiroapaemh@gmail.com Telefone: (49) 3664-1261 Celular:
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valor do servigo Base de calculo (%) 1SS
REFERENTE AO MONITORAMENTO DE SISTEMA 100,0000 1,0000 100,0000 100,00x3,50= 350
DE ALARME '
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 100,00
RETENGCOES FEDERAIS
PIS/IPASEP COFINS INSS IR CSLL Qutras retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 100,00 Valor liquido = R$ 100,00
Céodigos dos servigos:
11.02 - Vigilancia, seguranga ou monitoramento de bens, pessoas e semoventes.
Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugbes(R$) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 100,00 3,50

TRIBUTACAQ DO ISSQN

Natureza da operag&o: Tributagdo no municipio
Situagao tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagéo do servigo: Maravilha

OUTRAS INFORMACOES
Esta NFS-e fol emitida com respaldo na Lei Municipal 3.731/2014 regulamentada pelo Decreto 106/2014. Para verificar a autenticidade
acesse a pagina; https://e-gov. betha.com. bi/e-nota/verificar_autenticidade.faces
e+ Prastador de servicos optante pelo Simples Nacional. ***. Aliquota do 1SS 3.5%
Situagao desta NFS-e; Normal
Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional. N&o gera direito a crédito fisc
http: //e-gov.betha.com. br/e-nota/visualizarnotaeletronica?link=1 590409879304846818133069
\alor aproximado do tributo federal - R$ 13,45 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), munieft
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT

Verificar autenticidade




MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadagdo de Receitas

(2 PERIODO DE APURAGAQ

31/05/2020

03 NUMERO DO CPF OU CNPJ

78.472.545/0001-98

Federais 04 CODIGO DARECEITA
0561
NUMER E FE
06 DATA DE VENCIMENTO
(01 NOME/TELEFONE 19/06/2020
ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 07 VALOR DO PRINCIPAL
MARAVILHA (49) 3664-1261 118,89
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela Secretaria da | 08 YALOR DAMULTA 0.00
Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10,00. '
Ocorrendo tal situagéo, adicione esse valor ao Iibuto de mesmo cédigo de 9 VALOR DOS JUROS E/OU
periodos subseqlientes, até que o total seja igual ou superior a R$ 10,00. ENCARGOS DL-1025/69
10 VALOR TOTAL
118,89

11 AUTENTICACAO BANCARIA (Somente nas 18 e 22 vias)

MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

Documento de Arrecadagio de Receitas
Federais -

(2 PERIODO DEAPURACAQO

31/05/2020

03 NUMERO DO CPF OU CNPJ

78.472.545/0001-98

04 CODIGO DARECEITA

0561
NUMERO DE REFERENCIA
DARF - IRRF 05

(06 DATA DE VENCIMENTO S0
01 NOME/TELEFONE 19/08/
ASSOCIACAQO DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE ()7 VALOR DO PRINCIPAL 148,88
MARAVILHA (49) 3664-1261 1
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela Secretaria da | 08 VALOR DAMULTA 0,00
Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10,00.
Ocorrendo tal situagéo, adicione esse valor ao tributo de mesmo cédigo de (09 VALOR DOS JUROS E/OU
periodos subsequlentes, até que o total seja igual ou superior a R$ 10,00. ENCARGOS DL-1025/69

10 YALOR TOTAL 118,86

11 AUTENTICACAO BANCARIA (Somente nas 12 e 22vias)




GUVIDﬁRIA SICO0B: 08007250996

SISBR-SISTEMA DE INFORMATICA DO SICGOB
19/@6/2020 - COMPROVANTE - 10:54:47
ARRECADACAQ DE DARF / DARF SIMPLES

ORIGEM DA DPERACAD
BANCO: 756 - AG: @B@1 - BANCODB PAB - AGENCIA BR

OPERACAD: . . ... ceveerns.05/@7 - RECEBIMENTO DARF

NATUREZA DA OPERACAO:.......... S0 S CREDITO
N. DA AUTENTICACAO:,.......... R e ...00041
CODIGO DE BARRAS:

DATA PAGAMENTOZ . . v'esveenronnsennnnns 19/06/2020
PERIODO DE APURACAQ: .. ... L 31/05/2020
NUMERO DO CPF OU CNPJ:,,,.....78.472,545/2001-98
CODIGO RECEITA 1 utesrerernnrenneinrennnn, 9561
NUMERO DE REFERENCIA:, .., .....0o.... s i
DATA VENCIMENTO: .\ vuvreneerennnnns, 19/06/2020
RECEITA BRUTA ACUMULADA: . ...oovverenn .. ...0,00
PERCENTUAL: . ........... SRR Leealies st e e 0,00
VALOR PRINCIPAL: ... ...vvvrvnnrnnn o, b 118,89
YALDR: DASMULTAY ¥ st i o o Bl sasis s con e in v .2.00
VALOR DOS JURDS E/OU ENCARGOS:,............. 2,00
VALOR TOTAL:......... R R veenes s 118,89
AUTENTICACAQ:

BANCOOBD@@10@6 190620 @10 0041, ..., .. 118,89 @507
CI:303209
DBEBDFEG~3CDO-4D02-8BCO-20A189FCCRC3
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Numero do RPS  |Numero da nota
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO OESTE 2009
h. ¥ PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO MIGUEL DO OESTE Data da emisséo da nota
2 NOTA FISCAL ELETRONICA MODELO NF_e SERIE UNICA 26/06/2020 05:16:46
Data do fato gerador
26/06/2020 09:18:46
Cadigo de verificagéo
4VUFCNKBQ
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome fantasia: NEURODONT
Nome/Razéo social: NN MEDICOS E ASSOCIADOS SS LTDA Inscricdo estadual:
CPF/CNPJ:15.158.319/0001-17  Inscrigdo municipal: 11861 Telefone: (49) 3621-4963
Endereco: R JOAO ANTONIO SIMIONI Nimero: 93 Bairro: SAO GOTARDO CEP: 89900-000
Complemento: Celular:
Municipio: S&o Miguel do Oeste UF:SC
E-mail: Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia: APAE
Nome/Razdo social: Associagdo de pais e amigos excepcionais- APAE
CPF/CNPJ: 78.472.545/0001-98 Inscrigdo municipal: Inscrigao estadual:
Endereco: presidente jucelino Nimero: 215 Bairro: ceniro CEP: 89874-000
Complemento:
Municipio: Maravilha UF:SC
E-mail: apaemaravilha@mhnet.com.br Telefone: (49) 3664-1261 Celular:
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valor do servigo Base de célculo (%) 1SS
Referente a consulta Ariel da Silva Godoi com Dr Candice dia 250,0000 1,0000 250,0000 250,00x2,50= 0,00
08/06/2020
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor (R§) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 250,00
RETENCOES FEDERAIS
PIS/IPASEP COFINS INSS IR CSLL Qutras retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R 250,00 Valor liguido = R$ 250,00
Codigos dos servigos:

04.03 - Hospitais, clinicas, laboratdrios, sanatorios, manicomios, casas de salde, prontos-socarros, ambulatérios e congéneres.

Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Deducoes(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 0,00
OUTRAS INFQ

Natureza da operagdo: Tributagdo no municipio
Situagdo tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestacdo do servigo: Séo Miguel do Oeste

NFE-S
Situagdo desta NFS=e: Normal

o -
“ Verificar autenticidade
\___ 2
Valor aproximado do tributo federal - R$ 33,62 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 5,20 (2,08%) , com base na Lei
12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT




(A R Qe

FUMDO CF DAZRWTIA DO TEMPD DE SERVED

GERADA EM 01/07/2020 - 15:51:26

GFIP - SEFIP  8.40
01-RAZAO SOCIALINOME 92-DD0/TELEFONE
ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCI (0049)36641261
03-FPAS 04-SIMPLES |05-REMUNERAGAO 06-OTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
639 1 I 39.744,82 16 8
08-COD RECOLHIMENTO | 08-ID RECOLHIMENTO  |10-INSCRICAQ/TIPO (8) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017280-9 } 78.472.545/0001-98 06/2020 07/07/2020
| 13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL | 14-ENCARGOS | 15-TOTAL A RECOLHER ]
| 3.179,58 { 0,00 % 3.179,58%

**/ALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2020%*

| 858300000319 795801792003 707642050874 847254500010

I AUTENTICAGAO MECANICA

FLAMDD DE GREANTY, DU TEMPTD DE SEAVED

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 01/07/2020 - 15:51:26

GFIP - SEFIP  8.40
01-RAZAQ SOCIAL/NOME 92-DDD/TELEFONE
ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCI (0049)36641261
03-FPAS 04-SIMPLES Us-REMUNEHAC}AO lOS-QTDE TRABALHADORES 27-ALIQUOTA FGTS
639 1 39.744,82 l 16 8
08-COD RECOLHIMENTO | 08-ID RECOLHIMENTO 10-INSCRIGAQ/TIPO (8) Iﬁ-CDMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017980-9 78.472.545/0001-98 % 06/2020 07/07/2020
] 13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS l 15-TOTAL A RECOLHER I
I 3.179,58 l 0,00 % 3.179,53%
#\/ALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/07/2020**
858300000319 795801792003 707642050874 847254500010 AUTENTICACAO MECANICA

T

JRRHHHNN




06/07/2020 ext1594046447051.html

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

06/07/2020 COMPROVANTE 11:42:57
DE RECOLHIMENTO DE FGTS
Cooperativa: 3032/ SICOOB CREDIAL/SC
dC;I;]i't:: da: 1296914 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MARAVI
Codigo de barras: 85830000031795801792007076420508784725450001
CNPJ/CEI empresa: 78.472.545/0001-98
Convénio: 0179
Data da validade: 07/07/2020
Competéncia: 06/2020
Valor recolhido: 3.179,58
Tisierigho, do FGTS 062020
pagamento:

Cédigo da operagio: 2139142
Data do pagamento: 06/07/2020

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996



FAT -01 - 20 D000L5 LABDS - 94

' ‘ elesc Neta Fistal/Conta de Enerpra Eletrice Seria Unles 35632539

Distl‘lbuicéﬂ s" - MisifAno = Fialura N Unicdade ﬁlnnmm%du;u
h"".l “‘F‘j PR

Dados do Conuumitdor

ASSOC DOS PAIS E AMIGOS 10S EXCEPCIONALS DE MARAVIIHA  (P3: Y8472545006198
R PRES JUSCELTNO

B9B74808 - CENTRO-MARAVILHA +5C

Loc/Etapa/Livi1186,11,014063 - Medidors Y8973 « TENSAO NOFIMAL; 238y - 380y . GRAUPO 8
Classificacaor @3 - COVERCIAL, SERVICOS, OUTRAS ATIVIOMDES - CONVENCIOMAL - TRIFASICO

Cod, Fiscal de Oparocac: 5,253 Tipo do Disguntor: §0 A% [1.5.104.8
Medidor: Consumo Med/Fat: Unidade de Medida:
918079 i [
Leit. Atual: s Ndmero de Dias Faturados: Mm: Origem da Leitura: i
Leit, Anter: Consumo Médio Didrio (kWh): Fator de Poténcia:
463 12,32 Fator de Multiplicacdo:, .

Datas Inportantss. tiidigndores do Cantinuidada

LAt ARESAGH s 20w | eI Mensal Trim Anual  Realizado
Leit, Atual: 17706/ |FIC .43 19,86 0,73 9,0
Emissfo/Apresentacio: 17708309 fj-“ 6,97 13,9 LR
Prox, Leitura: v Con .ANEEL:"“ [ 0,09
Historico de Conaums gl I %

e T

JUN/20 MAL/28 ABR/39 MAR/3D FEV/20 JAN/28 OE2/19 NOV/19 QUT/19 SET/15 4G0,19 JUL,/19 JUN/LS
378 430 486 1398 99 518 L 9% M@ 856 8@ 938

Discriminacic do Fatiiramonto

Item Quantidade X Preca (R$) = Total (R$)
CONSUMO Y] 9,638432 236,59
Subtotal 1 236,59
COs1IP 18,08
Subtotal 2 18,08
Composicao do Preco {Art. 31 Resolucao 156/2805) Grifas sem tr

ENERGIA 110,48 DISTRIBUICAKD 35,36
TRANSMISSAQ 10,73 | TRIBUTOS 62,78
ENC. SETORIAIS 17,24 3014 DEFONSTRATIVO 236,59
mwﬂf'io Tnt_.!—{-‘ﬂi‘”-_‘m‘___”__—m M vl
T Hase de Caleulo (RB) T BliquenafR) T T T Vaker
ICMS 236,60 26 6914
PISIPASEP 236,60 ozr 084
COFINS 238,60 127 3,00

Pardodos Band.Tarif.: Verde:19/65-17/06

IMPORTANTE: REAVISO DE D

PAGAMENTO EM ATRASO
Multa de 2% + Corregiio Monetaria palo IGPM
(pro rata dia) + Juros de Mora 1% ao més

(pro rata die) a seram cobrados em fatura postarior

Reservado ao Fisco Pariodo Fiscall 1&/@6, 2020

FO7F.2999,.31A2.F6FC.EADB.7055.60D65.A76E

As[10.1048)

Campravants doAnecadicio

Y Celesc Autenticacuo no verso

500.370-000-08:28:22
a7 Diswibuiggo S.A.

Mis/Anp. - Falu Dala dis Moneimento

086/2020 06/07/2020

NEL Uit Cons uimndar Moo Lol i Pagaf

5110700 R$ 254,67

Nistro di ko

01-20206061514805-54

83680000002 5 546701620009 001010202065 06151480594 6
Y T TR T AT T M T AT AT O R N R L TR T TR TR OO T



06/07/2020 ext1594046458236.html

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

COMPROVANTE
U0 DE PAGAMENTO DE CONVENIO RESECHS
Cooperativa: 3032/ SICOOB CREDIAL/SC
Conta: 1296914 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE
MARAVI
Convénio: CELESC DISTRIB - SC
Codigo de barras: 83680000002 54670162000 00101020206 06151480594
Nimero do agendamento: 2139146
Caédigo NSU: 201880265098
Data do agendamento: 06/07/2020 11:38
Data do pagamento: 06/07/2020
Valor do Documento: 0,00
Valor dos juros: 0,00
Valor da multa: 0,00
Outros encargos: 0,00
Valor do desconto: 0,00
Outras deducdes: 0,00
Valor total: 254,67
Autenticagiio: 684BAD8C-7164-4289-8438-
41DDS3DE610B

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

file:/l/C:/Users/Sicoob Credial/SisBrWEB/tmp/ext1594046458236.htm|
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1y Fatura de Servigos de
Claro-

Telecomunicagdes
Razdo Social: Claro S/A (SC)
Praga Pereira Oliveira, 92Centro 88010540 - Floriandpolis - SC
CNPJ Filial: 40432544019166 |E:255381832
CNPJ Matriz:40432544000147 Boleto de Pagamento Avulso
Cliente |[Cédigo da Conta
ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE MARAVI 869934189
Cédigo Cliente Numero da Fatura Emiss&o Més/Ano
| 662843818 ] 07/07/2020 07/2020
Mensagens — Vencimento
Encargos por atraso serdo cobrados na préxima conta. 08/07/2020
Valor a Pagar (R$)
122,43
RECIBO
CLIENTE

SR. CAIXA, RECEBER PAGAMENTO EM DINHEIRO

(848000000014 ) (22430163202-2 ) (00708869934.7 ) (18901524133-3 )

B R
T e
1y
Claro = SR. CAIXA, RECEBER PAGAMENTO EM DINHEIRO
Cliente Cédigo Débito Automético | Emiss&o Total Vencimento
ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 868934189 07/07/2020 122,43 08/07/2020
Claro S/IA

(848000000014 ) (22430163202-2) (00708869934-7) (18901524133-3)  Autenticagéio Mecénica solicitamos n&o rasurar, dobrar ou perfurar

- essa parte da fatura, para néo danificar o codigo de barras

________________ BN s e oo ey o S R S S B B £ B s S A S B T  AS

Antes de imprimir leia as instrucbes para pagamento deste boleto em agéncias Bancarias:

Se vocé utiiza o Microsoft Internet Explorer, configure-o para usar Fontes tamanho médio (no menu Exibir, selecionar Fortes Médio),

Caso voce use o Netscape Navigator, configure-o para utilizar as Fortes definidas no documento, em tamanho 12 (no menu Editar,

selecionar Preferéncias, em sequida selecionar Fontes, definir o tamanho da Forte Lagura Yaridvel como 12 & selecionar Usar fortes do Documento...).
Utilize uma impressora tipo jato de tinta ou laser.

M&o utilize o modo rascunho, configure a impressora para o modo Normal de impresséo

Imprima em folha branca 44(210x297mm) ou Carta(216X279mm).

N&o fure, dobre, amasse, rasure ou risque o codigo de barras.



Pagina 1 de 1

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

COMPROVANTE

AR DE PAGAMENTO DE CONVENIO 1o:11:44

Cooperativa: 3032 /SICOOB CREDIAL/SC

Conta: 1296914 / ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS
DE MARAVI

Convénio: CLARO PR /SC

Codigo de barras: 84800000001 22430163202 00708869934 18901524133

Numero do agendamento: 2149114

Codigo NSU: 201900328387

Data do agendamento:  08/07/2020 16:11

Data do pagamento: 08/07/2020

Valor do Documento: 0,00

Valor dos juros: 0.00

Valor da multa: 0,00

Outros encargos: 0,00

Valor do desconto: 0,00

Outras deducdes: 0,00

Valor total: 122.43

Autenticagio: 01D36ECF-F88F-4CC7-B134-B518598CA27F

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

file:///C:/Users/Sicoob%20Credial/SisBrWEB/tmp/ext1594235371022.html

08/07/2020



RAFAEL BENETTI

Fones: (49) 9 9978-6950 ©
9 8859-9211©
E-mail: benetec2015@gmail.com

Rua S&o Francisco, 476 - Bairro Madalozzo - 89.874-000 - Maravilha/SC
e e

Nat. da Operagéo:

NOTA FISCAL PREST. DE SERVIGO

CNPJ 19.584.854/0001-90
Inscr. Mun, 6244-0

Ne 000202

4 : . % Via (Branca) Cliente
Data:_(% de ,_jtfé-/w de L2222 - 2 Vie (A2l Bloct
Cliente: /SR p29/R)5ex,

Endereco: L8 fBES - CELL D z5

Municipio: Wta 2722 2

UF_ SC CEp: S 747 -cee-

CNPJICPF:_28. 972 SYs o7 -7

Jnscricao Estadual:

QUANT.

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

VALOR UNIT.

VALOR TOTAL

(OVCELTE LeClf2 /0O

cf

G

& o

BASE DE CALCULO = R$

“/0=R$

TELE ARTES GRAFICA MARAVILHA LTDA, ME - Av. Araucdria, 561 - Fone/Fax (49) 3664-1257 - Maravilha SC - CNPJ 02.271.529/0001-75 - Inscr, Est, 253,619.025

03 Bls. 50x2 Nota Fiscal Prest. Service de 000.151 a 000.300 - Aut. Munic. 539/2018 - 07/11/2018

Ret. IRRF
Total R$

1.S.S. Alig. % Total R$




- MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS
G

ot INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CODIGO DE PAGAMENTO

2305

4 - COMPETENCIA

06/2020

1 - NOME QU RAZAO SOCIAL / FONI: / ENDEREGO

0210-ASSOCIACAQ DOS PAIS E AMIGOS DOS (49) 3664-1261
Rua PRESIDENTE JUSCELINO, 215

CENTRO 89.874-000
Maravilha SC

5 - IDENTIFICADOR

78.472.545/0001-98

6 - VALOR DO INSS

2 - VENCIMENTO
(Uso exclusivo INSS)

ATENCAQ: E vedada a ulilizagio de GPS para recolhimento de
receila ¢ valor inferior ao estipulado em Resolugo publicada
pelo INSS. A receita que resullar valor inferior devera ser
adicionada 3 contribuigdo ou importancia correspondenie nos
meses subseqilentes, até que o total seja igual ou superior ao
valor minimo fixado.

952,77
7-
8-
9 - VALORLS DE OUTRAS ENTIDADES
10 - ATM / MULTA E JURQS
0,00
11 - TOTAL
952,77

VENCIMENTO 20/07/2020

12 - AUTENTICAGCAQ BANCARIA

GICOOR3032067 160700 016 0087....... ¥5,77 0562




Recebemos de CRIATIVA E.MBALAGENS LTDA os produtos ¢/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado.
NF-e
N°® 000.000.732
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Série 002
CRIATIVA EMBALAGENS LTDA U]
Documento Auxiliar da
Nola Fiscal Eletrénica
AVENIDA: 7 DE SETEMBRO, 216- | 0~ EI:gADA I_T_\ CHAVE DE ACESS0
CENTRO - MARAVILHA - SC-CEP: | 1 -SAIDA 4220 0724 8469 2600 0160 5500 2000 0007 3216 0755 1719
89874-000 N* 000.000.732
Fone: (49)3664-4682 SERIE 002 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-g
quimilimp@mhnet.com.br FOLHA 1/1 www.nfe fazenda.gov. br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATUREZA DA OPERACAD
Venda de mercadoria de lerceiros

FROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
342200102459096 10/07/2020 09:28:49

INSCRIGAD ESTADUAL INSCRIGAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO ONP)
257976809 24.846.926/0001-60
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNP1/CPP DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXEPCIONAIS TR.472.545/0001-98 10/07/2020
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITQ CEP DATA DA SAIDA
RUA PRESIDENTE JUCELINO, 215 CENTRO 89874-000 10/07/2020
MUNICIPIO UF TELEFUNE./ FAX INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA 3alDA
MARAVILHA SC | 3664-1261 18:07:00
FATURA
DADOS DA FATURA Numero: NFF732 - Valor Original: R$ 233,57 - Valor Desconto: R$ 0,00 - ValorLiquido: R$ 233,57 1
DUPLICATAS
Numero 001
Vencimento - 10/07/2020
Valor R$ 233,57
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICNS BASE DE CALCULO DO [CMS SUBST. | VALOR DO ICM3 SUBST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 233,57
VALOR DO FRETE. VALOR DO SEGURG DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP) VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 233,57
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur  [ewerscee
0 - REMETENTE!
ENDERE(O MUNICIPIO UF  |INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
47 | Volumes
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
; 7 v VALOR BASE DE VALOR | VALOR | ALQ.%
p:%';:gf‘o DESCRIGAD DO PRODUTO / SERVICO NCMSH | csosN | cFop [UND.|  QTDE u:;ﬁ'\(gu DES‘?ZLO'.;'RTD TST ool P v o Wy i
anz PAPEL TOALHA INTERFOLHADO LICE CREME BELA [48183000| 0500 | 5405 | UN 25,00 6.45 0,00 161,25 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00
VISTA o ’\
1917 COPO ORLEPLAS 180 ML 39241000 | 0500 ' \22,00 3,29 0,00 7232 0.00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
/ 0%
B ’0 —

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

123/2006

Dotumento emitido por ME ou EPP optante pelo simples navional Nao gera direito 8 eredito fiseal de 1CMS ¢ IPL, Conforme Termos da LC

RESERVADO AOFISCO

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 10/07/2020 11:09.40

Microsys Sislemas | Www.microsys.inf br




B[ S, L

°ISBR SISTEMA Dt INFORQATICA Lo oIfUUB
10/07/2020 - CUEERUVSNTE - 10:44:44
TE

, _ URIGEM DA DP%RAEAU

COOP: 3832 - PAC: 9 -/SICOOB CREDIAL/SC
TERMINAL: @16 - TESOUREIRD
USUARIO: WILLIAMS3032_B9

DPERACADS 1y s vnsctinsisnmnsinniis 1....07/16 - REC, TED
JATUREZA DA OPERACAD: . ...\ vvvevnns DEBLTO/CREDTTD
J, DA AUTENTICACAD: ,..evvanivereeenssvanss 00086
TALORE, o4 svss iioa SRR e e B emp gy 233,57
“INALIDADE:...... i st qeansabREDITO EM. CONTA
[TTULARIDADES .\ o yvainnsn .[..;. ....... DIFERENTE
JADOS DO REMETENTE:

JONTA: . i 1296914
JLTENTE SASSOC 008 PAIS £ AM G0 DOS EXCEPCIONALS

DE HARAVI

PEJENP Spmapmes & ssiges.o o o sonioice « s 78472545000198
)ADOS DO FAVORECTDO:

3BNCO: . .+ .0\ 0. 748/BANCO COOPERATIVO SICREDT S.A,
AGENCTA: ..........m..1521/ ICREDI PAC MARAVILHA

4. DA CONTA® 4 - vvvens LA TR ... 08957
PELONPIY . 3 B e+ Bssleasnsos 2446926000160
JOME®.% A I 2 L, T CRIATIVA EMBALAGENS LTDA
JISTORICO:, .. ovoavunissssvasnvinsnsonuiosesns C/C

1128 6 SR 740876212531 4F @B-AGR5-FAIECAAFIBB1

= e et e e e e et - .



