
PARECER DO ADMINISTRADOR (A)

N° Processo: 03Parecer n°: 03/23

( ) Prestagao de Contas Final

Contrapartlda (RS): 360,00

i
Descrigao sumaria das atividades e metas estabelecidas:

Atividade

11.340,007.560,0022.680,00

11.340,007.560,0022.680,00TOTAL

1

1920

Valor da aplicagao financeira 
(R$):

Desse modo, diante da analise do processo de prestagao de contas em epigrafe e dos pareceres, nao constatou 
nenhuma presenga de inconsistdncias dos elementos e formalidades exigidos pela legislagao vigente.

Nome da organizagSo:
APAE - AssociagSo de Pais e Amigos dos Excepcionais

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 7.560,00

PRESTAQAO
ATUAL 

R$

REPASSE 
ACUMULADO 

R$

Valor total da parceria
(R$): 22.680,00

Objeto da parceria:
Servigo de Protegao Social Especial para Pessoas com Deficiencia, Idosos(as) e suas Familias.

Valor da parcela repassado 
(R$): 7.200,00

Meta 
R$

Periodo de Vigencla: 
08/11/2022 a 08/11/2023

Devolugdes efetuadas (R$):
0,00

(X ) Prestagao de Contas Parcial - Qual parcela? 
N° 03 a 06/2022- FEAS/FMAS.
Numero da Parceria:
004-22DPCP-PMG

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra?a Henriquc Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n 0 1 3 . 9 8 2 . 6 4 0 / 0 0 0 1 - 9 6

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: (77) 3451-8710

Apos a analise e emissao do parecer do Gestor desta parceria, do parecer da Comissao de Monitoramento e 
Avaliagao e/ou da Comissao de Avaliagao e do parecer do Departamento de Controls Interne, os autos do 
processo de prestagao de contas foram encaminhados para pronunciamento desta autoridade administrativa, a 
qual compete aprovar ou nao as contas.

1 - Oferta do Servigo de Protegao Social Especial 
para Pessoas com Deficiencia, Idosos(as) e suas 
familias._____________
1.1 - Manutengao das atividades do Servigo de 
Protegao Social Especial para Pessoas com 
Deficiencia, Idosos(as) e suas familias com 
aquisigao de generos alimenticios, produtos de 
higiene e limpeza, Material de Expediente, 
Aquisigao de Cpmbustivel, Material de informatica, 
tecidos, materials de ‘armarinhos em geral e 
pagamento de profissionais conforme NOB- 
RH/SUAS.

Periodo a que se ref ere a 
prestagao de contas: 2022



I

( ) Irregular

Assinatura do (a) Administrador (a):Data: 18/07/2023

i

i

2

I
I

I
I

Nome do Administrador (a):
Caria Maria Santos Gomes 
Secretaria M. de Assistencia Social 
Decreto n° 1166/18/11/2022

1

A prestagao de contas foi considerada:
(X ) Aprovada ( ) Aprovada com ressalvas

No caso de presta$ao de contas aprovada, ou aprovada com ressalvas, encaminha-se para baixa de 
responsabilidade posterior devoluQSo a Diretoria de Controle Interne para arquivamento, conforme Instru^ao 
Normativa n°: 04 /2017; item 10.

Quanto aos documentos apresentados, entende-se que os mesmos comprovam a aplicagao dos recursos nas 
finalidades para as quais foram concedidos, bem como a realizagSo do objeto. Sendo assim, considera-se 
regular em forma e conteudo a presente prestaQao de contas.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n0 1 3 . 9 8 2.6 4 0 / 0 0 0 1 - 9 6

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: (77)3451-8710

Observagoes: '
* Nas situagoes consideradas regulares havers a baixa da responsabilidade. Nas situagbes irregulares o 
beneficiario ser& bloqueado no sistema para recebimento de novos recursos;
** Uma copia deste documento deverd ser enviada a organizagao parceira.



1

PARECER DO CONTROLE INTERNO

Parecer n°: 003/2023
080

4. :l

( ) PrestaQao de Contas Final

08/11/2022 a 08/11/2023i

Contrapartida (R$): 1 ' i
360,00

Damos o parecer regular

Assinaturas dos analistas:Nome dos analistas:Data:

Gustavo Marques Fernandes10/07/2023
I

I

Flavia dos Santos Pimentel Pereira

'Ik •-i:- .

I

I
I

I 
i

N° de Paginas: Data Recebimento da Presta$ao de 
Contas no Cl: 22/06/2023

Flavia dos^antos Pimentel Pereira 
Chefe de Divisao de Auditoria Operacional 

Decreto no 542 de 10/11/2021

De: Controladoria Municipal
Para: Carla Maria Santos Gomes - Secretaria Municipal de Assistencia Social.

i

Periodo a que se refere a prestagao Periodo de Vigencia: 
de contas: 2022/2023 C— -----------------

N° Process©: 
003

Valor da parcela repassado (R$):
7.200,00

HORAriO; 0^-/9_

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 7.560,00

DevolUQdes efetuadas (R$):
0,00

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
RECEBIDO

EM:7z2 /<??-/

Pra?a Henrique Pereira Donato, n° 90 - Centro 
CNPJ n° 1 3 . 9 8 2.640/000 1 -9 6

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 
Fone/fax: (77)3451-8710

GustavttMarques Fernandes 
Controlador do^wunicipio de Guanambi-Ba. 

Decretq/n0 197 de 12/03/2021

Numero da Parceria:
004-22DPCP-PMG

Nome da organizagao: APAE- Associagao de Pais e Amigos dos Excepcionais

Valor total da parceria (R$): j
22.680,00 I

Valor da aplicagao financeira (R$): 
0,00 ____ _______ _ __________________ ■

Da an£ljse d0 proCesso de prestagao de contas em epigrafe, apos diligfencia ao responsSvel, nao restaram 
impropriedades. I

i

(X) Prestagao de Contas Partial - Qual parcela? 
n° 03-06/2022 - FEAS/FMAS |



i

Parecer n°: 003/23 N° Process©:003

( ) Prestagao de Contas Final -

Numero da Parceria: 004-22DPCP-PMG

Valor total da parceria (R$):
22.680,00

Devolugdes efetuadas. (R$):
0,00

Atividade

. 7.560,00 11.340,0022.680,00

7.560,00 11.340,0022.680,00

O

CONTROLADORIA

FL 
Pagina 1 de 2

__________________________
Valor da aplica^ao financeira (R$):

PRESTAQAO 
ATUAL 

R$

Analtse das atividades realtzadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razao da 
execu^ao do objeto ate o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no piano 
de trabalho:

Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de Colabora^ao n° 004/2022, 
alcan?ando os resultados esperado, qual seja manutenpao das atividades da APAE

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 7.560,00

REPASSE 
ACUMULADO 

RS

Valor da parcela 
repassado (R$):

7.200,00

( x ) Prestagao de Contas Parcial - Qual parcela? 
03,04,05 E 06/2022 - FEAS/FMAS

Meta 
R$

Periodo de Vigencia: 
08/11/2022 a 08/11/2023

Contrapartida 
(R$): 360,00

Descrigao sumaria das atividades e metas estabelecidas:

Data Recebimento da Prestagao de 
Contas pela Comissao do Gestor (a): 
14/06/2023 /

De: Comissao de Monitoramento e Avaliagao e/ou Avaliagao Portaria n° de 01/2022

Para: Controladoria Municipal

Periodo a que se refere 
a prestagao de contas: 
2022/23_______________

Nome da Organizagao: APAE- Associagao de Pais e Amigos dos Excepcionais 

Objeto da parceria: Servigo de Protegao Especial para Pessoas com Deficiencia.

A<l'ninistrativo |

1 - Oferta do Servigo de Protegao Social Especial para 
pessoas com deficiencia, idosos(as) e suas familias.

1.1- Manutengao das atividades do Servigo de Protegao 
Social Especial para pessoas com deficiencia, idosos(as) 
e suas familias com aquisigao de generos alimenticios e 
produtos de higiene e limpeza, Material de Expedients, 
Aquisigao de Combustivel, material de informatica, 
tecidos, materiais de armarinhqs em geral e pagamento 
de profissionais conforms NOB-RH/SUAS______
TOTAL ‘

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNP.I n 0 1 3 . 982.640/0001-96

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3452-4300

M itruula: 900025

PARECER DA COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAQAO E/OU AVAtlA^O'’0

RECEBIDO
EM:<kL2./

HORARIO:^-



(

(

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim ( X )Nao

Nome dos demais integrantes da comissdo:

Claudia Diamantino Lopes

Jose Carlos dos Santos Souza

I

*

CONTROLADORIA

FL Pagina 2 de 2

f
i 

I
I 
i

Conclusao Final:
Concluimos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaboraqao n° 004/2022.

(
(
(

Assinatura do analista integrants da 
comissao:

Data: 
19/06/2023

Relagao de bens ou services adquiridos: Nao houve bens adquiridos no Termo de colaboraQao. 
I _

Deste modo, recomendamos a: ( X ) aprovaQao ( ) aprovaQao com ressalvas ( ) reprova?ao da presente prestaQao de 
contas. I
Ressalvas: ’

I 
t 
i

Nome do analista 
integrante da 
comissao:

Assinatura dos demais integrantes da comissao:
QcGwvnAndressa Cotrim Souza Figueredd

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Praija Henrique Pereira Donato. n°. 90 - Centro 
CNPJ n° 1 3 . 9 8 2.64 0/00 0 1 - 96

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3452-4300

Em rela<;ao a analise dos documentos comprobatorios das despesas apresentados pela organizaqao da sociedade 
civil na prestaQao de contas:
( x ) De acordo com o previsto no piano de trabalho aprovado.

) Parcialmente de acordo com o previsto no piano de trabalho aprovado.
Justifique:

) Em desacordo com o previsto no piano de trabalho aprovado. Justifique.
) De acordo com as normas da Instrugao Normativa n° 04 /2017.
) Parcialmente de acordo com as normas da Instrugao Normativa n° 04 /2017.

Justifique:
) Em desacordo com as normas da Instrugao Normativa n° 04 /2017



<3

PARECER TECNICO DO GESTOR (A)

Parecer N°: 03/2023 N° Processo: 003

De: Gestora do Termo de Parceria

Para: Comissao de Monitoramento e Avaliagao e/ou Avalia?ao Portaria n° 01/2022

( ) Presta^ao de Contas final -

N° da parceria: 004-22DPCP-PMG

do

Contrapartida (R$): 360,00Valor da aplicaqao financeira (R$):

22.680,00 11.340,007.560,00

11.340,0022.680,00 7.560,00

✓

a)3FL.

I-

PRESTAQAO 
ATUAL 

R$

Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de Colaborapao n° 004/2022, alcanpando os 
resultados esperado, qua! seja Manuten?ao das atividades da APAE.

Periodo a que se refere a prestapao 
de contas: 2022/23

Data Recebimento da Presta^ao de 
Contas: 02/06/2023

Valor da parcels comprovadamente 
utilizados (R$): 7.560,00

REPASSE 
ACUMULADO 

R$

Valor da parcela 
repassado (RS): 

7.200,00

Data 
Repasse: 

05/05/2023

Meta 
R$

Devolupoes efetuadas (R$):
0,00

RECIBO

Valor total da parceria (R$): 
22.680,00

( x ) Presta?ao de Contas Parcial - Parcela ? 03,04,05 
E 06/2022 FEAS/FMAS.

Periodo de Vigencia: 
08/11/2022 a 08/11/2023

Nome da organiza$ao: APAE- Associaqao de Pais e Amigos dos Excepcionais

Objeto da parceria:
Servipo de Proteqao Especial para Pessoas com Deficiencia.

Relagao detalhada das atividades e metas estabelecidas: 
Atividade

1 - Oferta do Serviqo de Proteqao Social Especial para 
pessoas com deficiencia, idosos(as) e suas familias.
.1 - Manutenpao das atividades do Servipo de Protepao 
Social Especial para pessoas com deficiencia, idosos(as) 
e suas familias com aquisipao de generos alimenticios e 
produtos de higiene e limpeza, Material de Expediente, 
aquisipao de Combustivel, material de informatica, 
tecidos, materiais de armarinhos em geral e 
pagamento de profissionais conforme NOB- 
RH/SUAS. |

_____ __

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBl
Pra<;a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro
CNPJ no13.982.640/000l-96

CEP 46.430-000 - GUANAMBl - BAHIA
I-'one/ fax: (77) 34524300

CONTROLA DORIA
T

Analise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razao 
da execupao do objeto ate o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no piano de trabalho: 

i

Pagina 1 de 2



1

(

(

Rela^ao de bens ou services adquiridos: Nao houve bens adquiridos no Termo de colabora^ao.

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (X) Nao

i

CONTROLADORIA ‘
IFL. 

i

Conclusao Final: '
Conclin que a Entidade cumpnu o Plano de Trabalho previsto no Termo de colaboraqao n° 004/2022.

Deste modo, recomendamos: (x) aprova?ao ( ) aprovaqao com ressalvas ( ) reprova^ao da presente presta^ao de 
contas.
Ressalvas:

(
(
(

Nome;do Gestor (a):
Tania Dark Silva Magalhaes

Data: 
14/06/2023

Assinatura do (a) Gestor (a):

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pratja Hcnriquc Pereira Donato, no. 90 - Centro 
C N P J n c 1 3 . 9 8 2 . 6 4 0 / 0 0 0 I - 9 6

CEP 46.430-000 - G UANAMBI - BAHIA
Pone/ fax: (77) 3452-4300

Em relagao a analise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela organizatjao da sociedade 
civil na prestapao de contas:
( x ) De acordo com o previsto no'plano de trabalho aprovado.

) Parcialmente de acordo com o previsto no piano de trabalho aprovado.
Justifique: '

) Em desacordo com o previsto no piano de trabalho aprovado. Justifique.
) De acordo com as normas da lnstru?ao Normativa n° 04 /2017.
) Parcialmente de acordo com as normas da Instrupao Normativa n° 04 /2017.

Justifique: I

) Em desacordo com as normas da lnstru?ao Normativa n° 04 /2017.
Justifique: j

Pagina 2 de 2



APAE-A

Guanambi, 30 de Maio de 2023

Oficio n° 25/2023

Da: APAE de Guanambi

Para: Prefeito Municipal de Guanambi

Exm° Sr. Nilo Augusto Moraes Coelho

Prezado Sr:

Atenciosamente

•jp

residente

FL 

^Ir.llhHtillMW

I
1

Assunto: Prestagao de Contas do Term© de Colaboragao n° 004/22 referente 3a, 4a,5a e 6a 
parcelas do FEAS .

5
Vimos por este, encaminhar a prestagao de contas diante do Term© de Colaboragao 
firmado entre o municipio de Guanambi e a Associagao de Pais e Amigos dos 
Excepcionais de Guanambi, referente 4 parcela do FEAS no valor de R$ 7.560,00.

Para quaisquer esclarecimentos estamos a disposigao atraves do e-mail I9do telefone (77) 
99806- 1353.

COIMTROLADORIA

an de Pas e Arnies iftB EgeBnErnnais 6 
C.6.C.

S0C1SIA0E CML REGIJTWAIIO CWTCRIO OETtTVLOS E DOCUM&ffOS SOB N* SSI
UTIUOJOE OKSETO^'nsa

imuMOE f’teucAKwm lei 
UTWASE FtellCAFEDERAt IB NW1 ? 0.* DE2KW

| REGISTRO NO CONSELKO NOOHM. DE SERWQO SOCIAL PROC.
fllfADAAFEOERM^OHACtOHAL 0A$ AP<£$ SOEN'M DEIOXfiSS

SEOS • RUA GENERAL OSORIO. 76 ■ CENTRO- f ONE (th>7')3A52 -0728 - CEP ■W-iSMBO - OUAHAHBI-aA

I

i
/



i

.?•i

10

■rr H

Por ser verdade, firmo o presente
I'

•ji'

Manoel MirandaSHva

Presidente
■ 4r-

+ '•

!
4

■n

ry.ilHrd^bJ

►

DeclaraQao de Aplica^ao de Recursos
II

Hi'

Guanambi, 30 Maio de 2023
I

0
"I

’ll' .

11

J * n !■»

:^li
■I*

•tff

CONTROLADORIA
FL OQQ 

  

lip

I
Na qualidade de titular e representante legal da APAE - Associaoao de Pais e Amigos dos < 
Excepcionais, situada a Rua - General Osorio n ° 79 no municipio de Guanambi - Bahia, 
inscrita sob o CNPJ 15.015.142/0001- 08. Declaro que os recursos referentes a 
parcels do Termo de Colaboragao n° 004/22 foram rigorosamente aplicados segundo o 
piano de trabalho.

 
C.G.C. H.0M.14JJM914B 

SOCIEDADE CML REGKTR«CA NO CWTORtO CE itTULOS E OOCUMENTCS $03 li* 3» 
vnucsO£PtoucAEtMi.wmici?Ai tBiraei oecreton*8& 

VT.UW0E PCiBUCAESTWUAL 10 «* 
tmuOAOEPlEUtAfEOER.XiIBN'SBt? D.'KJI’AWt

REC-ISTRO no CON$aKO N/CIOHA. DE SOCIAL proc. N*2wo*:ta^n 
f IllAflA A rEDSWJ^O NACWA QAS tfAES SOB DE BCi®

SEDc - RUA GENERAL OSORIO. 70 - CENTRO ■ POJiE (IW7)34!2 -O72D • CEP 4M3&0C0 - OUANAAlBI-BA



- ANEXOI

RELATORIO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO

1 Relatorio- Execupao das Metas:
Oferta de services de Protege Social Especial aos 109 alunos com deficiencia Intelectual

1.4 Agoes Programadas ( de acordo como piano de Trabalho):
Manutengao das Atividades do Servigo de Protegao Social Especial as criangas jovens e adultos com deficiencia intelectual e familiares 
assistidos.

1.5 Agoes Executadas (implantagao do projeto, comparando-se o previsto no piano de Trabalho aprovado com o efetivamente executado): 
Foram adquiridos materials para escritorio e expediente pagamento dos psicologos, materials de limpeza, higiene , generos alimenticios e 
combustivel para a manutengao e uso da instituigao, conforme previsto no Plano de trabalho.

E-mail: 
apaegbi@hotmail.com

Telefone: 
77-998061353

Periodo de Execugao 
08/11/2022 a 08/11/2023

Nome do orgao Repassador: 
FEAS via FMAS

Periodo de Vigencia 
08/11/2022 a 08/11/2023

n o
-H

o
> 
U o

CNPJ:
15.015.142/0001-08
Objeto da Parceria:
Servigos de Protegao Especial para Pessoas com Deficiencia

Numero da Colaboragao
________ 004/2022
Nome da OrganizagSo: Associagao de Pais e Amigos dos Excepcionais

Ur
APAE - AsaaaHD de Pas a Antes dos Exnarnntm rfB

C.e.C.
SOCIEQAOEC^Xl RKtSTRSOAHO CARlOAO C= TlTUlOS £ OOClAErTOS SOB if XU 

unuc«EP(t9uCA£CtuiMUNiep4£ latraMa okrho n'mss 
VTiUWOs PteUCA ESIPCUAL LB H4 HOtB 

LmUDtOEP^UCAFgOERAtlBN'SOl!? O ' OE WC2S1
REGI5TR0 no C6HSELH0 HACIGltM. 06 SERM^O SOCIAL PROC. H*23tej002192^4-29 

FIHADAAFEDeiAQiCl iWCrtHW. OK APAES $09 0E 200268
SEOE-RUA OEHERALOSOPIO. 70- CEH7RO • POME3462-0728 - CEP - GVAnAMBLea

mailto:apaegbi@hotmail.com


•fit

1.5 Justificativas de atraso e ou a$des nao cumpridas:

Data: 30/05/2023 Nome do Presidente ou do 
Representante legal: Manoel Miranda Silva

1.6 Alcance do objetivos ( os beneficios alcangados pelo publico alvo, ressaltando as metas alcangadas, a populagao beneficiada e 
descrigao do alcance social por meio de indicadores comparatives entre a situagao anterior, durante e posterior a implantagao do 
projeto): ■ ■ — -

Os objetivos previstos foram alcangados satisfatoriamente,________________________________________________________________
1.4 Conclusdes (fazer uma conclusao no relatdrio descrevendo se o objetivo proposto no piano de trabalho foi atingido em sua totalidade): 
Considerando que a agao visada de melhoria da qualidade de vida dos educandos, fora alcangada com aquisigao dos materials 
adquiridos.

Assinatura do Presidente ou do representante legal: ^74^. %
oK 2

4? O

o o 2



ANEXO X

RELAQAO DE BENS ADQUERIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUIDOS.

UnitarioTipo No.

Nada a declarer

Total:

Assinatura do Presidente. do Representante Legal:

/ !
/

/ 
/

Nome do Presidente ou 
representante legal: 
Manoel Miranda Silva

Periodo de Execugao: 
08/11/2022 a 08/11/2023

Nome do 6rgio Repassador: 
FEAS via FMAS

Periodo de vigencia: 
08/11/2022 a 08/11/2023

Wjrp.
r> o 
2
TO 
O 
i- 
> 
u o 2

Total acumulado ( a ser preenchido quando a organizagao utilizar mais de uma folha desta tabela): 
Data: 
30/05/2023

E-mail: 
apaegbi@hotmail.com 

Quantidade Valor em R$ 
Total:

Numero da Colaboragao 
004- 2022_________
Numero da organizagSo:
Associaggo de Pais e Amigos dos Excepcionais 
CNPJ:
15.015.142/0001-08

Documento
Data

Telefone: 
77-998061353 
Especificaqao dos 

Bens

APAE - AssooiaoSo de Pais e Antfacs ttos Exoecatenate de E
C.O C. 

SOCiroaDE CfML R&GIS7RACAKC C«lTeiRiO DE TTTVLOS € DCCOWE.TOS 
vtiuopComca e cimi municipal n» oace occArro n-jza* 

vnuo«OE FGeucAErTAOUHi
UTIUOfiOE PCSUCAFEOEftM IB N«5CS)7 ©»• 

ftEOlSTRO NO CONSfLHO tiACIOJMt OS S£*V$O SO CM. PAOC. «!/»•»
FIUADA AFSDERBi^O ttACIOJAAL OA$ APAfS 9E ZOOSAS

SEOS • RUA OENEAAL OSdJttO. 7C ■ CENtPO- POKE (OxrJ?) 3462 -0726- CEP 4B4»©00 • OUANAMShSA

mailto:apaegbi@hotmail.com


APAE-As

BALANCETE DE PRESTAQAO DE CONTAS DE RECURSOS
ORDENADOR DA DESPESA: Manoel Miranda SilvaUNIDADE/GESTORA: Associate de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE

N* TERMO DE COLABORA^AO VIGfiNClA DA COLABORA^AOmEs DATA FIMPARCELASANO

3M*,5“, 6"2023
05/05/2023 24/05/2023

E-MAIL: apaeqbi@hotmail.comEntidade: Associa^o de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE

DE8PE-8A3 REC ETTAS DESPESAS

7.200,00 FEAS 360,00 FMASN’da Nota Fiscal Nome Fornecedor Descri^o/DesposaMota/Etapa

B50975 365.091.595-2005/05/2023 1.143,91J) C de Abril

85097605/05/2023 641,99039.289.555-27

850977 Combustivel18/05/2023 000006979 1.554,0014.622.047/0001-08

50317 /18/05/2023 850978 3.860,1034.427.922/0001/00 z

767 850980 00.773.216/0001-9024/05/20231. 1. □Ids Papelaria
360,00

Item do 
Plano do 

Aplioagflo

Data da Nota 
Fiscal

004-22-DPCP- PMG 
FEAS

Operatfo 
Banciria

08/11/2022
08/11/2023

Solange Ma C. de Pag. Psicolbga mes 
Brito

/ Regional 
Mercantil de 
Alimentos

Samuel Lopes 
Teixeira

Posto Ita 
Guanabara

FEAS-7.200,00 
FMAS RS 360,00

Pag. Psicolbgo mes 
de Abril

Generos 
alimenticios.mat.lim 
peza e hlgiene

VALOR 
PARCELA

fi

-

CNPJ/CPF 
Fomecedor

Aquisi?3o de
Materials de 
escritbrio e

M 

■o 

o

o 
3 o □

J: 
C c 5 
Is

E-MAIL:
RECEITAS

Responsive!: Manoel Miranda SOva
DOCUMENTOS

Telefone pl contato: 77 - 99806-1353
Telefone pl contato: 17 - 99806 • 1353
FORNECEDOR

DAJA 
deposito

de Pats e Anrtnos cgs Excescionala de teanamti 
€ 15015

tOClEOAOE CMl KECtVMCA NO C**T<3»J0 DE TlTULOS t OOC1ACMTOS N* W

UTlU0AO6PC»lKA IS
VHUOaCS PteuCA<€D6R*4. IBNWJ o* DE 77<72.91 

ReOtlTKO NO •ftOC- Na7XttDtt'St4»>}»
rtlMOAl FEOEMC10 NACtONAL 0*3 fO» NM DE aW* 

tCDC . RU* OSNERAlOSdtlO. >0- CENTRO - rOJIt -0720 • €EF 404)0000 •

I

mailto:apaeqbi@hotmail.com


•«

7.200,00 7.200,00 360,00 360,00TOTAL GERAL:

VALOR DO RESIDUO DA PRESTAQAO ANTERIOR: 00 00
GUANAMBI/BA, 30 de Maio de 2023

360,00 360,00VALOR DOS RECURSOS UTILIZADOS DO CONVENIO 7.200,00 7.200,00

00VALOR APLICADO EM INVESTIMENTO

00 00SALDO 00 00GUANAMBI, 30 de Maio de 2023

RESPONSAVEL CONTADORPRESIDENTE

o 
O
>

n o z 
-i

o

APAt - Asstagcao de Pais e Ambos dos EjtBatiooals (te ptnaamti 
C.G C. 13019.142.40014*

SCCJEOAOE CML AE619TRAOANG C^TORIO OS TtHJLOS E OOC1XS»«TO^ $0* »i* m 
CrttUGAOe PCMLICA eCM‘. UUHIClMt te «• JOR3 DECA fro NTflW 

UTTU3A0& PtauC® £51*0 U-M. U3 
LmUDaOEPCeUCAFEDER*4L0 N*W«1? D.*O£ 3TW>i

RSGISTRO NO HftC lONM. OE SERVED SOCtAL PROC. N*7HD?O0?mA3>n
M*D»ONM DAS PRAft 9O»N^43 CESuCftG*

SEDg • RV* GENERAL OSORTO, 79 • CENTRO. F0N6<Jto??)'>44a -O7JB- CEP 404?&<iQO • C.UAfLAJUB*-»A

TESOUREIRO
AsspliaQAo de Pats e Amigos 

dpsricepcionais de Guanambi

Sebastiane RAgo 0. de Souza 
/ 0IRETORAF1NANCEIRA

/) AssociagSrpiie Pais e AmigOs 
//dos Excecrojonais de Guananbk

/ / ^Msw^lMiranckTshva
! / /PRESIDENTE ^4eSo
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Banco do Brasil Extrato de Conta Corrente

SaldoDocumenta ValorHistdrico

Saldo Anterior

360,00 C550.923.000.038.760TRANSF RECEBIDA

05/05 10:08 FMAS DE GUANAMBI

7.560,00 C /7.200,00 C550.923.000.050.269TRANSF RECEBIDA

05/05 10:08 BLOCO PROTECAO S BASICA

850.975/ 6.416,09 C1.143,91CHEQUE0923-7
16/0511:00 GUANAMBI BA

641,99 □/ 5.774,10 C850.9760923-7 CHEQUE

16/05 11:03 GUANAMBI BA

4.220,10 C850.977 . 1.554,00 D0923-7 CHEQUE

BA18/05 11:56 GUANAMBI
360,00 C3.860,10 D.850.978.0923-7 CHEQUE

19/0513:29 GUANAMBI BA

0,00 C360,00 D850.9800923-7 CHEQUE

26/05 10:43 GUANAMBI BA

0,00 CSALDO

I 0,00 c

0,00

31/05/2023

0,00

01/06/2023

Informagoes Adicionais

CONTROLADORIA

OUFL

Dep. 
origem

gt Conta

11.763-3

Impressoem 26.05.2023 as 10:49:40

Central de Atendimento BB • 4004 0001 ou 0800 729 0001
Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC - 0800 729 0722
Ouvldoria BB - 0800 729 5678
Deficientes Auditivos ou de Fala - 0800 729 0088

0,00 C

360,00 C

| Saldo_^ 

| Juros *

1

Cliente
Nome

| APAE GUANAMBI • PNTE
Agdnca

| 0923-7_______________

05/05/2023 / 0923-7

|----------------------
I 05/05/2023 /0923-7

Movimento 
| Data 

| 06/04'2023

I
I---.—
| 16/05/2023 

| 16/05/2023

18/05/2023

I 19/05/2023 
j__
J 26/05/2023 p—
I 26/05/2023

| Data de Debito de Juros
|lOF*

Data de Debito de IOF

QApurados de acordo com o somatorio dos saldos devedores diarios no mes anterior ao debito.1



Cheque N°

ou > sua ordan-i

DescontosDescrigao

ToraT Qe DescontosTotal da Venanenos

2.610,893.754,80
7

1.143,91/Vafc; Lfqu^o

CONTROLADORIA

FL. 

7

2.130,83
246,21
13, 82
93, 87

126, 16

DV
■7 0

Folha Mensal
Abril de 2023

Base CM:. IRRF

1.143,91
SaUnodase

3.129,00
Sal. ConV. INSS

3.754,80
BawCalc.FSTS

3.754,80
F.GT.SaoMta

300,37

cso
251505
Admissao:

Far*a IRRF 

0,00

a 
re 
O

bepartamentb 

1
FtMI 

1 
02/05/2019

dod^c”*

1039
~Roiriv do FutKaorteiio '

SOLANGE MARIA CARDOSO DE BRITO 
PSICOLOGO 7

DIAS NORMAIS 
.1/3 DAS FERIAS 
DIAS FERIAS 
ADIANTAMENTO DE FERIAS 
INSS FERIAS
INSS DIFERENCA FERIAS 
I.N.S.S.
IRRF FERIAS

Vencitnentos
1.251,60

625,80
1.877,40

Cddigo
8781

931
8783

937
812
821
998
942

Referenda

12, 00 
33,33 
18,00 
0,00 
9,83 
0,00 
7,50 

22,50

Cl

iI 
u

o 

2 I

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GU 
CNPJr 15.015.142/0001-08 CC: GERAL

Mensalista

} QS de

Comp 
oie

• BE}
Pague dot este 
cheque's quantia de

£
s

KL 
a «> r*

<0 y\

i J 
Q.

CO
O

1 
£
£
§

Banco Agdncia 
001 0923

<s£ortta C2 Serie Cheque N° C3 1 li ci 1

2 ?S? a R$ J. J H y -f
(Wo -l ziwzS/ x ,

tt ' ' ■ -------' —a centavos acima, i-

j os de k) W

ASSOCIAOro OE PA15^^E7MiGds"6bs’ EXCEPC'0NAiS APAE-G8I / .
CNPJ 15/15.142/0001-08 / 1
CUEbiTtf BANCARIO OESDE 12/2000 / '

' S'
.7

I 7777^7771^7;

GUANAMB1 ■ BA 
00.000.000/0940.12 
RUA EXP£OiaONAR.OS 41 
CENTRO. GUANAUai BA.
CONEECCAO: .04/2023 -

TvdJmAka 1 U/rH -3-

Rectangle



'■2

«  
c«

w

/

DescontosDescripao

Total de OescontasTefal da Vanamertss

2.221,812.863,80

641,99Agenda: 4819 - valor Uflisdo

CONTROLADORIA

FL.

Folha Mensal
Abril de 2023

C2 
1 a

FGTSdoMH

229,09
SaieCSlc IRRF

641,99

Comp 
018

Sal. Cent,. INSS 

2.863,80/
BmC«c.FGTS

2.863,80
•>M IRRF

0,00
$<U<io Bne

2.322,00

NotM do Funaon^ns 

SAMUEL LOPES TEIXEIRA 
PSICOLOGO

CBO

251505 
Admissao:

1

i

s 
tv 
Q

vodigo-

1038

1.926,68
192,37

2,37
52,24
48,15

Cl 
4: a

Referenda_____
9,00 

33,33 
21,00

0,00 
8,88 
0,00 
7,50 
7,50

DIAS NORMAIS 
1/3 DAS FERIAS > 
DIAS FERIAS 
ADIANTAMENTO DE FERIAS 
INSS FERIAS
INSS DIFERENCA FERIAS 
I.N.S.S.
IRRF FERIAS

Serie 
800

Vencimentos
696,60
541,80

1.625,40

Cbdigo
8781

931
8783

937
812
821
998
942

DV
7

CAIXA ECONOMICA FEDERAL 104 
conta corrente: 022699-0

/C3
R$

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GU
CNP.3: 15.015.142/0001-08 CC: ADMINISTRADOR

Mensalista

Qo2Q
^^^LLLJkJ- 

T’

Coma

ssasas
Banco- Agfencia

Pague oor este ■ —, 
cheque a quantia ge  

I Ja - -: OU a sua orderh

I AixqniiUkt'j 0^ d°

ASSMftCAO OE PAIb E AMIGOS DOS EXCtPCICNftlS APAE-GSfA/ / /
CNpZ5.015.142/0001-08 - ..<>'• / V
ClZ-lTE 6ANCARI0 OESC£ 12/2000 /

r ■ c. x
itassK

GUANAH8 8ft
00.000.000/0940.72
RUA iXPEOiaOKARIOS 41
CENTRO GUANAM8I BA
CONFECCAO: .04/2022

;_______________ S--------------------------------- —y centavos acima

Deprantento F*«r

1 1
04/04/2019

!

3 
8 e
a 
i 
Q

□

I

Rectangle



#EXTERNO.CONFIDENCIAL

Protocolo de Envio de Arquivos

Prezado cliente,

Seus arquivos foram armazenados na Caixa Econdmica Federal em 25/04/2023 17:30:38.

Informa^oes Complementares:

0 numero de protocolo do arquivo DzZkBM80TPy00002.SFP e:

a25d006d-1565-467e-8cd8-d1 c2af549d60

!

Pagina 1 de 1

FL.

Este protocolo e sua garantia de que o arquivo foi devidamente recebido e armazenado para 
processamento pela Caixa Econdmica Federal. Havendo ocorrencias impeditivas no 
processamento do arquivo sera enviada uma nota explicativa para a sua caixa postal no 
Conectividade Social contend© a(s) ocorrencia(s) encontrada(s) e as agoes necessarias para a 
solupao.

i

i 
controlad!oria

,oaa .

J

Transmissor: SOUZA E REGO CONTABILIDADE LTDA:10560739000101
InscriQao do Transmissor: 10560739000101
Responsavel: SOUZA E REGO CONTABILIDADE LTD
Inscripao do Responsavel: 61339385520
Competencia: 04/2023 :
NRA: DzZkBM80TPy00002 |
Base de Processamento: Guanambi / BA
Cddigo de Recolhimento: 115
Contato: EVANDRO OLIVEIRA DE
Telefone: 007734519310



25/04/2023MINISTfiRIO DA FAZENDA - MF DATA:
17:27:04GFIP - 3EFIP 8.40 (17/10/2022) TABELA3 44.0 (25/01/2022)

0001

D13s08uPOOcOOOO-6ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GBI CONTROLS:EMPRESA:
2,002305 0000 1 ALIQ RAT: 2,0 RAT AJUSTADO:COD REC: 115 FPAS: 639 OCTRAS ENT: SIMPLES:COD GPS:

OF: BA CEP: 4643U-UUU
APURACAO DO VALOR A. RECOLHER: 779639 620 744 TOTAL

VALOR OUT ENTID
VALOR A RECOLHER OUTRAS ENTIDADES

0,00 1.179,851.179,85 0,00 0, 00TOTAL A RECOLHER

COMP: 04/2023 
TOMADOR/OBRA:

OUTRAS ENTIDADES 
RECOLH COMP ANT •

1.179,85
0, 00

0,00 
0, 00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

1.179,85
0, 00
0, 00 
0,00

0,00
0, 00

0,00
0,00

0,00 
0,00 
0,00 
0, 00 
0, 00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00 
0,00 
0, 00 
0,00 
0,00 
0,00 
O, 00 
0,00 
O, 00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00
0,00
0,00
0,00

ARQUIVO:
INSCRICAO:
FAP: 1,00
INSCRICAO:

1.179,85
0,00

0,00
0,00
0,00

9430300
9430800

0,00 
0,00 
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00 
0, 00 
0,00
0,00
0,00 
0,00 
0, 00
0,00
0,00
0,00

0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0, 00 
0, 00 
0,00 
0,00 
0,00 

1.179,85

ca 
o Q 
<

N° DzZk0M8OTPyOOOO-2
15.015.142/0001-08

HORA:
PAG :

COMPROVANTE DE DECL.ARA.CAO DAS CONTRIBUICSES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS 
EMPRESA

N°

CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

-(.*-) Os valores de retenqAo, salario-zamilia/salArio-maternidade-e compensaQAo demonstrados sSo os efetivamente. abatidos. - - —
A DECIARACAO DE DADOS CONsTANTES DESTA GFIP E DO AR0UIVO SEF1P CORRESPONDENTE A CONTRIBUICAO PREV1DENCIAR1A, EOU1VALE A CONFISSAO DE 

DtVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(EM)CREDITO(S) PASStVEL(IS) DE INSCRI?Ao EM DtVIDA ATIVA, NA AUSfiNCIA DO OPORTUNO 
RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTS EXECUCl.O JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

; q nMrnrGftnnn/cntjTnTnniNTEf nr.NUNCTANna r.xrnrornwriNTE a oiialouer cowthgtacAo ouahto ?>o vawu e pnocEnftwcTA dedta DECLADAGAo/niviDA.
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE FELA EXATIDAO DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICANDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA 
FCDDRAL DO BRASIL O DIREITO DE AIURAR, A QUALQUER TEMPO, A ENIGTENCIA DE OUTRAS IHPORTANCIAS DEVIDAS NAO INCLUiDAS NESTE INSTRUtiENtO, 
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIODO.

U EMFEEGAL'UK/ULWITKltUlNTL EELUNHtLE QUE A PFESHN .V£ EDNEISSAO DE D.tVIDA NA'? OBKJ.GA />. St-J.KbTAKJ.A UK KtLH. 1.1 A FEUERAL DO BRASIL A HA.PElU R 
DOCUMENTO COMPROBATORIO DA INEXISTfiNCIA DE DfiBITO, SALVO SE SEU CRfeDITO FOR CARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAHENTO DA 
PREVIDfiWCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1993, E ALTEXACOES PO5TERIORE5.

SEGURADO
Empregados/Avulsos
Contribuintes Individuals 

EMPRESA
Empregados/Avulsos
Contribuintes Individuals
RAT
RAT - Agentes Nocivos
Valores Pagos a Cooperativas
Adicional Cooperativas
Comercializagao Produgao
Evento Desportivo/Patrocinio 

RECOLHIMENTO COMP ANT - VALOR INSS 
(-) Retengao Lei 9.711/98
(-) Sal. Familia/Sal. Maternidade 
(-) Compensagao
VALOR A RECOLHER - PREVIDfiNCIA SOCIAL

8-

BAIRRO: CENTRO
TELEFONE: 0077-34511007

LOGRADOURO: Rua GENERAL OSORIO 79
CIDADE: GUANAMBI



MINISTfiRIO DA FAZENDA - MF

859000000100 966801792304 507676050815 501514200014

2, 0OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT:

CAT OCOR
REM 13°SAL

01
154,450,00

01
155,820,00

01
104,170, 00

01
152,760,00

01
229,100, 00

01
300,380,00

0,001.179,85 1.096,680, 000, 00

JOSE DE OLIVEIRA
1.930,60

LUCIA BATISTA SOUZA
1.947,70

MALZA MARIA DA CONCEICAO
1.302,00

SAID LOPES TEIXEIRA
1.909,60

SAMUEL LOPES TEIXEIRA
2.863.80 ''

SOLANGE MARIA CARDOSO DE BRITO
3.754.80 /

TOTALS DA EMPRESA/TOMADOR
13.708,50

PIS/PASEP/CI
BASE CAL 13°SAL PREV SOC 
BASE CAL PREV SOCIAL

106.84896.33-5
0, 00

121.99858.42-3
0,00

126.80065.05-2
0,00

209.70565.25-3
0, 00

130.35358.07-8
0, 00

140.19041.95-0
0,00

admissAo
CONTRIB SEG DEVIDA

DATA:
HORA:
PAG :

07824
0, 00 

02523
0,00 

04110
0,00

05174
0,00

02515
0,00 

02515
0,00

CBO
JAM

25/04/2023
17:27:04

0001/0004

c

<
CK o

o 
QI 
h- 
2 
O u

01/09/2017
155,57 

01/02/2017 
157,11 

01/10/1999 
99,00 

01/09/2017
153,68 

04/04/2019 
252,65 

02/05/2019
361,84

RELAQAo DOS TRABALHADCRES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE : ,’BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAQAO A PREVIDfiNCIA

MTNTSTfcRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS 44.0 (25/01/2022)

EMPRESA:ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GDI
COMP: 04/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABALHADOR 
REM SEM 13° SAL

INSCRIQAO: 15.015.142/0001-08 
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00 
INSCRIQAO:

DATA/COD MOVIMENTAQAO
DEPOSITO



MINISTSRIO DA FAZENDA - MF

MODALIDADE :

2, 0RAT:

BAIRRO: CENTRO
CEP: 45430-000

BASE CA.L PREV SOCremuneraqAo SEM 13° PREV SOCQUANTCAT

0,0013.708,5013.708,50 0, 00601

13.708,50 0,000, 0013.708,506TOTAIS:

DE CONTROLE: D13sB8uPOOcOOOO-6 
OUTRAS ENT: SIMPLES:!

9430800
9430800

5 
CE O 
Q

CNAE PREPONDERANTE
CNAE:

•1.7:27:04 
0002/0004

relaqAo DOS TRABALHADCRES constantes no arquivo sefip 
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA

"BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAQAO A PREVIDfiNCIA
858000000100 966801792304 507676050815 501514200014

DATA: 25/04/2023 
HORA: 
PAG :

'SaSI

BASE CAL 13°REMUNERAQAO 13°

MINISTfiRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS44.0 (25/01/2022)

EMPRESA: ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GBI N°
COMP: 04/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639
TOMADOR/OBRA:

UF: 3A

N° ARQUIVO: DzZkBM80TPy0000-2 
INSCRIQAO: 15.015.142/0001-08 
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00 
INSCRIQAO:

LOGRADOURO: RUA GENERAL OSORIO 79 
CIDADE: GUANAMBI



MINISTERIO DA FAZENDA - MF

8580000C0100 966801792304 507676050815 501514200014

2,0RAT:

BAIRRO: CENTRO
CEP: 46430-000UF: 3A

,'Btanuu’'-RECOLHIMENTO AO FGT3 E DECLARACAO A FREV-DfiNCIAMUUALIDAIJE !

FGTS 8%

6QUANTIDADE TRABALHADORES

TOTAL RECOLHERDEPOSITO FGTS ENCARGOS CONTRIB SOCIALCONTRIB SOCIALENCARGOS FGTS
1.096,680, 00 0, 000,001.096,68

salArio 
SALARIO

13.708,50
0,00

9430800
9430800

CNAE PREPONDERANTE
CNAE:

ARQUIVO: DzZkBM80TPyOOOO-2
IS. 0 I 5 .•142/01101 = 118
RAT AJUSTADO: 2,00

25/04/2023
17:27:04

0003/0004

N° 
l NSCH ! •
FAP:1,00 
INSCRICAO:

DATA:
HORA:
PAG :

VALORES DC FGTS
DATA. DE RECOLHIMENTO ATE 07/05/2023

Q£ O 
Q

o 
CE 
F- 
S.— o U

RELAQAo DOS TRABALHADCRES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 

FGTS

Em'ktSA: ASSOC COMP: 04/2023 Z CC
TOMADOR/OBRA:

remuneraqAo SEM 13°
remuneraqAo 13°

MTNTSTF.RTQ DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS I'kO (25/01/2022)

PAIS E AMIGOS DOS DKCEP DE GDI N’’ nf?l CONTROLE; D13sB8uPOOuQOOO-6
COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1

LOGRADOURO: RUA GENERAL OSORIO 79 
CIDADE: GUANAMBI



MlNlSTERlO DA FAZENDA - MF

2,0RAT:

CEP: 45430-000UF: 3A

VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0, 000, 000,00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP:

QUANTIDADE DE MOVIMENTACOES ./ CODIGOS

X :

compensaqAo
PER1ODO INICIAL:
VALOR ABATIDO:

BjADE de calculo aposentadoria especial/qcor.p£ncia
15 ANOS: 0,00 20 ANOS:
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE:

0 
0 
0 
0 
0

II:
N2 :
Q3:
T2 :
Z2 :

C 
0 
0 
0 
0

12:
N3:
Q4:
Ul:
Z3:

RESUMO DAS INFORMAQOES A PREVID&NCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
EMPRESA

PERtODO FINAL:
0,00 VALOR A COMPENSAR:

0
0
0
0
0

13:
01:
Q5:
U2:
Z4:

0
0
0
0
0

1.179,85 
0, 00 
0,00 
0,00 
0, 00 
0, 00 
0, 00

DE CONTROLE: D13s88uP0Oc0000-6
OUTRAS ENT: SIMPLES:!

0 
0 
0 
0 
0

BAIRRO: CENTRO 
TELEFONE: 0077 3451 1007

VALOR SOLICITADO:
0,00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITS DOS 30%:

0,00
0

0 
0 
0 
0 
0

0
0
0
0
0

25 ANOS: 
QUANTIDADE:

0
0
0
0

0 
0 
0 
0

9430800
9430800

0, 00
0, 00

0,00
0

0
0
0
0

K :
P2:
R1:

1.179,85 
0, 00 

100,00 
0,00 
0,00 
0, 00 
0, 00

H :
Nl:
Q2:
Tl:
Zl:

R :
W :
Z6:

CNAE PREPONDERANTE
CNAE:

17:27:04 
0004/0004

14:
02:
Q6:
U3:
25:

M :
QI:
S3:
Y :

OS 
O 
Q
—l O QI

J :
Pl:

L :
P3:
S2:
XI:

15:
03:
Q7:
V3:
Z6:

at: >- 2 o

DATA: 25/04/2023
HORA:
PAG :

N°
FPAS: 639

ministFrio DO TRABALHO E EMPREGO - MTE
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022) TABELAS44.0 (25/01/2022)

VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP:
SALARIO FAMtLIA:
SALARIO MATERNIDADE:
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO
VALORES PAGOS COOP TRABALHO

CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA:
RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO:
PERC DE ISENCAO DE FILANTROPIA:
13° salArio MATERNIDADEp-
COM PRODUQAO PJ:
COM PRODUCAO' PF:
VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR:

EMPRESA: ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GBI 
COMP: 04/2023 COD REC: 115 COD GPS: 2305 
TOMADOR/OBRA:

RETENQAO (LEI 9.711/98)
VALOR INFORMADO:

SEM ADICIONAL:
ADIC. 15 ANOS:
ADIC. 20 ANOS:
ADIC. 25 ANOS:

LOGRADOURO: RUA GENERAL OSORIO 79 
‘CIDADE: GUANAMBI

N° ARQUIVO: DzZkBM80TPy00D0-2 
INSCRICAO: 15.015.142/0001-08 
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2, 00 
INSCRIGAO:
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C_J
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Recerta Federal

Peoar oste documento aid

Vater Total do Documonto

Multa Junes
1082

Totals 1.169,84 1.169,84

CONTROLADORIA

FL.

SENDA (Versao:5.1.4) P9gina: 1/1 • 04/05/2023 14:48:12

AUTENTICACAO MECANICA85800000011 9 60840385231 9 39071623124 1 60898683941 1

-r ^19/05/2023

Composi'diio do Oocutnenio de Anrecadacao

s s

s

Documento de Arrecada^ao 
de Receitas Federais

m 
<X5 
co 
co

Total

1.160,84

Principal

1.160,84

7 ’
CD 
tn 
CD 
to .CD 

.£>-' tn
to cn
^4

Perfoco de Apura^ao

Abril/2023

i
3

Oats do Venetmento

49/05/2023

-L;
I 
£

ObservadOes

N° Recibo Declarapao: 50000130350047

Cddigo Denomlnapfio
C0NTR PREV OESCONTA SEGURAOO-EMPREGADO/AVULSO 
01 CP SEGURAD0S - EMPREGADOS/AVULSO 
PA:04/2023 Vencimento:19/05/2023

1.160,84

225 
IUZT 
x: LU ZD 
<r DE CJ 
CD CT 
<C GD CT 
O. CT 
oQg 
CT CT 
<X S CT 
2 CT < 
CT CT O-

CD

” SS- CT CM * " —
CT CO 

•• CT — 
C/> CT r^.

oc tn cd 
ce co m
m

D CTCDLU"*"^ 2 LU 
,• CT CT Q CT CT « CT> 

=s

O CO OH'S§ — ---
a
<x

8
CT 
Q

. •'CT

kjzjw soiiafoj

S3
CT CT OJOJ CO - .

tn co ®
CT CM <O 
^CO — 
to — •

5
S CT —

CD TT 
-T ^-.CMCT 

tnco 
— co 33:-!

CNPJ RazSoSodal
45.045.442/0004-g8P(ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GU

NCtmero do Documento

07.46.23424.6089868-3

to 
tn

’ '—H

CD 

QC

O :e g 
□SCO

> W CM'S

z .
CT CK
« O • --CT OCT <r < <r— o *-

8SS £

CT

<■ -X)

— CT CD <E
r-1~- ct

■« I'M Z-'s.— na; mp

I -« —JO.-- ' '
I ZD

— CD
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*

I

1

f-

I

0S-P.EMUHERA<;AO 06-QTDE TRABALHADORES 07-AL1QUOTA FGTS.
I

639 1 13.708,50 6

O8-COL- RECOLH1MENTO.

115 017980-9

14-ENCAftGOS

0'°0

FL

J 858000000100 AUTEK’TICACAO KECAWICA

t

i

C1-RA2AO SOCIAL/NOME j -- ------

ASSOC'DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GBI ____ £ 
03-FPAS■

t

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS 
GERADA EM 25/04/2023.- 17:27:04

02-DDD/TELEFONE.

(0077)3451’007

f

CONTROLADORIA
Ck3f)

• RWOQ GE GAjUNHft CO FtMTOOE SEPWCO 
GFIP - SEFIP 8.40 I 

( . f

io-inscriqao/tipo( e ) 

. 15.015.142/0001-08 .

^^768
. i,-.0.y6,68

____________ - : 7>--.
VALOR FGTS A RECOLHER ATfi O-DIA 07/05/20234*

09-ID RECOLHIHEHTO •

77________
13-DEPdSITO ♦CONTR1B SOCIAL

ll-COMPETONCIA. -
'k ’ ■■ 

■ 04/2023 '

'’2-UATA-?'DE. VALiCAEiE 
?:• A. V.;-' ■'

- ■■y?7t05/2G£4-'

________ ■ vUsm'. gsipsGter
IS-TOTAL A RECOLHER

I

fBOisiiig
-.W o®
•WftMHTlCACO^

966801792304 507676050815 5017)7200014
“1 “

I 
64-S1MPLES
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RESUMO DA FOLHA

t DemiWo:

0,00

Sistema llcendado para SOUZA E REGO CONTABIUDADE LTDA

CONTROLADORIA

osz____

jo Base FGTS - GRRF: C ' 0,00
-................ '

.............................o Base FGTS mes ant ■ GRRF: • • .. 0.00

*• ' Base do PIS: 13.708,50

... Pagiria: 1/1

Emissao: : 25/04/2023

Hora: 17:38:16

<>06 FGTS DO MES 1 ® 0,00 623,02 *

■' ■■'’"■ ' '■^>»_ ..................  .- ■ j-~ Tot31. Q2

I

AfastamentD direitos integrals: 
. tfa^mentoadd^^

-SaladomatemldadeINSS: . . ..

•. : ' ■ .. ' '•.' -•.:..... t.O

^.7 V .■..■■ :,

Empresa: : < 32 - ASSOC' DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP.DE GBI.
row , :■ .X.: : -<’■ —■ :.-£
• • I .:-•.•■.•• ; * > A VV >A • • •.? •
Calculo: Folha.Mehsal e Complementer

Competenda::^,- ~ .‘04/2023
Cornplernentojfje calculo: />; Todos 

■■ •■ ■■- '■

,, -■■ •________________________________________ |_____________________________________________________________________________________

Rubrica Nome da Rubrica |N° Empregados/Contribuintes Valor informado Valor Calculado

•< R07 VANTAGENS FERJAS ? 1 156,24 156,24

Q42 tRRF FERIAS ■ * 3 • 37,50 ■ 174,81

1 j Total: 6.541,79

Situagoes j Resumo Geral Mensal e Complementer

N&E^os^o^swffiaa^
■  -'■■'■■ r o Base total: 13.708,50 Valor 1RRF F&ias: ., 17431

0 Emoresa- 0.00 Valor IRRF Partic. Lucres: 0,00--------
0 Contrlbuintes- 0,00 Valor IRRF Exterior: 0,00 •

.'"'''________________ __ _____ _  ____ _____________ _—™C"

b^SSSs^S^gagg

■''' Base do ISS: • 0,00

» I • Liquido Geral: • 7.166,71

V ’ • • ; ••
! "v?....- ■ | '' -

i- -,

EXCEP.DE


Guanambi, 10 de Maio de 2023

COTAQAO DE PREQOS

A empresa: POSTO ITA GUANABARA

Att. Ao Sr: Wesley Glauber

"U S'/?

Valor total: 

1
Sem mais para o momento,

CONTROLADORIA

FL. 
 

Solange Maria Cardoso de Brito
Diretora

Produto: Oleo Diesel S-500

Unid.: Litres

Quant.. 300,00

Valor unitario:

pre;os, especifica0es e demais 
J com identifica^ao da empresa

AO _____
Manoel Miranda Silva
Presidente /

1
SfrPETROlEO 

Ita'guan'abara mda. / 
‘ Renfro 

■RmN’OA

pOSTO de deriA1®^?
Av.Guanabara.10^

APAE

t -------- ---------------
Demais condi^des:
1 - A resposta desta cota^ao deverS atender fielmente aos p 
condifoes constantes neste documento e devera ser devolvida 
mediante carimbo de CNPJ da mesma.

APAE-Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais de Guanambi 
Rua General Osorio, 79- Vila Nova, Guanambi - Bahia

2 - O objeto desta cota?ao, 300 litres de 6leo Diesel S-500, que deverao ser consumidos em 
aproximadamente 15 (qumze) dias, a partir desta data, destinado ao veiculo onibus de transporte escolar;

3 - A quantidade de combustivel podera ser alterada 15% (quinze) por cento para mais ou para menos;

4 - Condifbes para pagamento: os pagamentos ocorrerao em ate 20 dias mediante nota fiscal eletronica 
e atesto de recebimento do produto ou do termino da realizafao dos services;

5 -Valida da proposta: A validade da proposta nao devera ser inferior a 30 dias;

6 - Local de entrega: Posto de combustivel vencedor;

7 - Prazo de entrega: Quando solicitado pela APAE;

8 - Este or^amento dever£ ser devolvido at& o dia 15 de Maio de 2^23.

A APAE, vem atraves desta, solicitar deste estabelecimento comercial, 

or^amento do produto abaixo discriminado:



<2

Guanambi, 10 de Maio de 2023

COTAQAO DE PREQOS

A empresa: AUTO POSTO SUPER MAIS

Alt. Ao Sr: Adir ou Sr. Adalbert©

Valor total: / ^3. OO

Sem mais para o momento,

FL 

Produto: Oleo Diesel S-500

Unid.: Litres

Quant.: 300,00
Valor unitario: 5. 7

APAE-Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais de Guanambi 
Rua General Osorio, 79- Vila Nova, Guanambi - Bahia

APAE

precos, especifica^oes e demais 
j com identifica;ao da empresa

Manoel Mirand^ Iva 
Presidents

Demais condigdes:
1 - A resposta desta cota^ao deverd atender fielmente aos p 
conduces constantes neste documento e deverS ser devolvida 
mediante carimbo de CNPJ da mesma.

14.597.743/0002-86^
AUTO POSTO SUPER MAIS LTDA 
R. Monteiro Lobato, 1553 • Lot. Renascer 

1 CEP: 46.430-000 GUANAMBbBA J

2 O objeto desta cotaCao, 300 litres de 6leo Diesel S-500, que deverao ser consumidos em 
aproximadamente 15 (qumze) dias, a partir desta data, destinado ao veiculo onibus de transporte escolar;

3 - A quantidade de combustivel podera ser alterada 15% (quinze) por cento para mais ou para menos;

4 - Condifoes para pagamento: os pagamentos ocorrerao em ate 20 dias mediante nota fiscal eletronica 
e atesto de recebimento do produto ou do termino da realiza?ao dos services;

5 - Valida da proposta: A validade da proposta nao dever^ ser inferior a 30 dias;

6- Local de entrega: Posto de combustivel vencedor;

7 - Prazo de entrega: Quando solicitado pela APAE;

8 - Este or^amento devera ser devolvido ate o dia 15 de Maio de 2023.

A APAE, vem atraves desta, solicitar deste estabelecimento comercial, 

orgamento do produto abaixo discriminado:

Solange Maria Cardoso de Brito
Diretora

CONTROLADORIA



e

Guanambi, 10 de Maio de 2023

COTAQAO DE PREQOS

A empresa: AUTO POSTO RIO BRANCO

Att. Ao Sr: Wagner ou Sra. lolanda

Sem mais para o momento,

FL.

7

Solange Maria Cardoso de Brito 
Diretora

Produto: Oleo Diesel S-500

Unid.: Litres

Quant.: 300,00
Valor unitario: S S

pre?os, especifica^oes e demais 
.a com identifica^ao da empresa

/( Qo
(

APAE

Demais condiQdes:
1 - A resposta desta cotafao devera atender fielmente aos p 
condifbes constantes neste documento e devera ser devolvida 
mediante carimbo de CNPJ da mesma.

2 O objeto desta cotacao, 300 litres de Oleo Diesel S-500, que deverao ser consumidos em 
aproximadamente 15 (qumze) dias, a partir desta data, destinado ao veiculo dnibus de transporte escolar;

3 - A quantidade de combustfvel podera ser alterada 15% (quinze) por cento para mais ou para menos;

4 - Condifbes para pagamento: os pagamentos ocorrerao em ate 20 dias mediante nota fiscal eletronica 
e atesto de recebimento do produto ou do termino da realiza?ao dos services;

5 - Valida da proposta: A validade da proposta nao dever^ ser inferior a 30 dias;

6 - Local de entrega: Posto de combustivel vencedor;

7 - Prazo de entrega: Quando solicitado pela APAE;

8 - Este or?amento devera ser devolvido ate o dia 15 de Maio de 2023.

APAE-Associacao de Pais e Amicjos dos Excepcionais de Guanambi

Rua General Osorio, 79- Vila Noya, Guanambi - Bahia

/Manoel Miranda/Silva

/ Presidente /
CONTROLADORIA /

_______________

^03.395.900/0001-32“
AUTO POSTO RIO BRANCO 

Ava BarSo do Rio Branco, 819 ■ Centr 
L_ CEP.: 46 430^)00 Gyanambi-BA_

A APAE, vem atraves desta, solicitar deste estabelecimento comercial, 

orQamento do produto abaixo discriminado:

Valor total:



destinatArioIDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR VLR TOTAL

1.554.00

POSTO D P tTA GUANABARA LTDA

□
N*: 000006979

INSCRtpAO ESTADUAL DE SUBST.

FORE I FAX

]

VALOR DO ICMS

VALOR TOTAL DA NOTAVALOR DO DESCONTOVALOR DO FRETE
1.554,000,000,000,00

PLACAVEfC.C6DIGO ANTT UF CNPJ/CPF

INSCRIQAO ESTADUALUFENDERE^O

PESO LlQUIDOnumeraqAoespEce PESO BRUTOMARCAQUANTIDADE

DADOS DO PRODUTOSISERVICOS
UNIDCdDtGO QTDENCM/SH CST CFOP

5929 LT 300,000027101921 060000003

RE
EM,

Ch. de o.

RESERVADO AO FISCO
Trib.

SagaEne MCB -VBC AutomsgaoDATA E HORA DAtMPRESSAO 18706/2023 1&56:O3

COMTROLADORIA

FL

BASE DE CALCULO DO ICMS ST 
0,00

SERIE 1 
FOLHAOOI I 001

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

0-ENTRADA 
1.SAIDA

APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS 
DEGBI

CNPJI CPF 
15.015.142/0001-08

V. APROX.TR ibutos 
__________ 282,83 (0,00%) 

VALOR DO IPI

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
1.554,00

DATA EMISS AO 
18/05/202316:56

Avenlda GUANABARA, 10 
CENTRO

Guanambl - BA
CEP: 46430-000 
FONE: (77) 3451-1554

CNPJ/CPF
14.622.047/0001-00

NF*e 
N°: 000006979 

StRIE:1

I 

I

E-

DAN PE
OocxmantD Aiudhar da 
Nola Fiscal Eletrfriica

EMOS

o

UF 
BA

FRETE POR CONTA 
9-SEM FRETE 

MUNIClPIO

RECEBEMOS DE POSTO D P FTA GUANABARA LTDA OS PRODUTOS CONSTAMTES NA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO. 

dataDo RECEBIMENTO 

.z

NATURE2A DA OPERAQAO
VENDA___________________

INSCRICAO ESTADUAL 
13278397

DESTINATARIO IREMETENTE
NOME / RAZAo SOCIAL
APAE ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DE GBI

ENDEREQO
Rua RUA GENERAL OSORIO, 79
MUNIClPIO
Guanambl

TRANSPORT ADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS 
'NOME/RAZAO SOCIAL

CALCULO DO IMPOSTO________
BASE DE CALCULO DO ICMS

0.00

DESCRICAO DOS PRODUTOS ISERVICOS
OLEO DIESEL 8 S500 COMUmT/

CddJQo da produto da ANP: 8201010121 Sigla da UF da consume: BA

VALOR DO ICMS SUBST.
_______________________0,00
DESPESAS ACESSDRJAS

0,00

Consults de autenUddade no portal nadonal da 
NF-e www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site 

. da Sefaz Autorizadora___
PROTOCOLO DE AUTORIZAQAO DE USO 

129231711493698 18/05/2023 16:56

CEP 
46430-000

INSCRlpAO ESTADUAL

VALOR 
UNITARIO

5,180

VALOR 
TOTAL

BASE DE 
cAlc.

~ ooo

VALOR 
l~CMS~ T

0.00

DATA ENTRAD A/ 
18/05/2023
HORA ENTRADAI SAlDA 
16:56:02

ALlQ. % 
ICMS

0,00
IPI 
0,00

FATURA__________________________________________________________________________________
( OUTROS | Nurnero: FAT00010263 - Valor original: 0,00 - Valor descwito: 0,00 • Valor tiquido: 0,00

DUPUCATAS______________________________________________________________________________

CONTROLEDOFfSCO

JIIIIIIIHIlIUHMIHft
CHAVE DE ACESSO

2923 0514 6220 4700 0100 5500 1000 0069 7910 0003 0619

IPI____
0.00

DADOS ADICIONAIS__________________________________________________________________
INFORMACdES COMPLEMENT ARES
Nota Fiscal Eletronica (NF-e) reference aa notas (Nota,Place,Km): 689450 
Aprox. RS <J,i)U Fea, R$ 282,83 Est, R? 0,00 Mun. Fonte: IBPT 42F39F.

n°

_____________________ 0,00

VALOR DO SEGURO
0,00

APROX.TR
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal


ou £ sua ordem

UsC de,

BASSSos:^::^^

i

FL.

M
L4<

9 

£
DV 
7 a

Conta 
11.763-3 

HTBtFTFSP

IVUAXX

rZ

Serie 
800 
RTiBI

Cheque 

eror?
Comp 
015 
ESQ

, 
GIIAKfiMB! t
00.000.000/0940.72 
RUA SXPEDICI0NARIC5 -31 . 
CENTRO GUANAMBI 5A 
CONFECCAO: 04/7023

tM 
ASSOl IACAoTc 
CNPJ :5 O15.1M 
CLIENFE 6ANCAI

It PAIS E AMiGOS
Woooi-os
Wo OESOE i2/2C0C-

CONTROLADORIA

—

'a" CSTiTq'vb^ ' a'Cima

“”i£jii:ih;ii,Ejf3i::’3i(sist!!
■>

El

C2
1 a

CUxl\X-^za' 
”T

^5^ 00Banco >'Ag6ncla 
001 10925 
fisn -<EEES

Pague por este “I 
cheque a quantia de j_________

BA

C3.

t R.V

Xa—

Cl

- - 1 - 

lU/rn mCP,
..........

...........-os OTS EXCEPCiONA^APAE;G^

T-
'•; t."'<S



CAPX3DACE

.9OCCMGORB^WM
PESO BrajTO TOTALPOTtNOA/OUICRAO*00875943985
14.0177CV/****EXSCfOOFVCA

BC6CMTMOTOR2023IMX9511
20.1904968U0665445ANOFASRlCAt^to ANOMXaO

CARROCERA20062005
NaO APLICAVELN>ERODOCR/

«**

DMACCO GO C£ SEGLSW<A DO CLA LOCALCAT

17/03/2023GUANAMBI BA09081040038
MSRCA/ MXBDI ASSNftDO DGTALNB^TE PEID DETRAN

DADOS DO SEGURD DfVAT
MBENZ/OF1418 NEOBUS SPEC

DATACEQurrA^toCAT.TAWFESP63E/T1PO

PASSAGEIRO ONIBUS
PLACAANTERJCR/LF O-tASSI

«
IMX9511/RS 9BM3840676B461103

WLCROOICF(R$)CCNeLCTfVB.CCR PRBXMNANTE

DIESEL *PRATA

; IMORMA^ESDOSESURODIVATr OBSERVACteSDOVI&ULO

SEM RESERVA

<- AOSAQhS DENATRAN

CONTROLADORIA
E

FL

O£N*tHAN Huvotiww

E!tobtu agora a Cancfra rrtlntfta-CC>rn3iteLBGoaBtaPtoyOMAfif>Su>ro

goubr

CARTEIRA 
CXQTALDe 
TRANSTTC)

RH>ASSEC8RGAltWOAO 
DEPARTANB^TO N®OCb»H. (X 
TRAASTO(R»

REBASSE CBRJGaTOrO AO 
RJhDONAOCNAL DE SALXX(RS)

O^TOOO 
BU*£TE(RS)

PAGAAB'TTO
| | COTA LN CA PARCBADO

CLETOet-tluO 
OOSEGJRD(RS)

VALOR TOTAL A SER PAGO 
PELOSEGjRACOfRS)

CfWNfA

CHU1RCADODEREG5TROE UCBMOANe^nODEV^OJLO- DOTAL

Para so ramiitrti prdc oasvr esu 
Kki'i.'usMr* ilKizziioic (•So Km cdiAv. Bdxe t> 
.ifAc>irho Qnara Oicim ctoTiirtiJto-COTctirt'j 
Keuo ro iraaanuto scj vtiairi M&n de 
m.f.'A ci<nr firrir^vtirlrtes 
C<»naG»l<.v.iC>wL« cfcTiarrJlo • CDT wkA »»<>■:

• O>'nAa'!ifKrti:0’ct«’rTi;rrr«tas<nTKMu'U>
• Airsar awtAictgiud d.1 CNN acroiM«rn<t*u>

• (AMuLAv uL» >iTto^avc^*g 
. Ctnrrrttu■ilnoiL'itLTtiMrmteSp'flTii
. »tMraf>»rplt£rtlttj
• Rutu.vrrartsrni

CATEGZRLA

ALUGUEL

NDVE

APAE ASSOC PAIS E AMIGOS DOS EXCEP GUANA

LOTAOto
4 OP

15.015.142/0001-08

iE

a
E o 
o 
o £O' £ v5 4/

1

" n t REPUBUCA FEbERATIVA DO BRASIL *
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R$ UNIT. R$ TOTALITEM PRODUTOS UNO. QTD.

UN 80 5,99 479,20

UN 40 2,69 107,60

50UN 5,55 277,50

UN 147,50

UN 118,00

40UN 4,69 187,60

UN 100 8,79 879,00

UN 70 4,99 349,30

20 4,30UN 86,00

100 6,99 699,00UN

80UN 4,68 374,40

UN 100 1,55 155,00

3860,10 S'TOTAL

FL

7

Cota^ao de pre^o visando aquisi^ao de Generos alimenticios, materiais de limpeza e higiene pessoal 
para a manuten^ao das atividades da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTAQAO DE PREQOS/PRODUTOS

CONTROLADORIA

1 Bisc.Aguia Sait Cracker 360gr

2 Flocao Milho Marata 500gr

3 Mac Liane Ninho Nr 1 Semola 500gr

4 Agua Mineral Dias Davila S/Gas l,5lt

5 Agua Sanit.Dragao lit

6 Pap.Hig.Dama Neutro F.S.30m 4un

7 Leite Italac Integral Sh 200gr

g Arroz Cacarola Parb.lkg

9 Desinf.Zab Floral lit

10 Sardinha 88 Oleo 125gr

11 Bisc.Petyan Maizena 350gr

12 Beb.Lac.Pirakids Chocolate Tp 200ml

50

40

2,95

2,95
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R$UNIT. R$ TOTALQTD.PRODUTOS UNO.ITEM

TOTAL 4198,70

a)

FL.

T

Cota^ao de pre$o visando aquisi^ao de Generos alimenticios, materials de limpeza e higiene 
pessoal para a manuten^ao das atividades da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTAQAO DE PRECOS/PRODUTOS

CONTROLADORIA
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1 Bisc.Aguia Salt Cracker 360gr______
2 Flocao Milho Marata SOOgr________
3 Mac Liane Ninho Nr 1 Semola SOOgr
4 Agua Mineral Dias Davila S/Gas l,5lt
5 Agua Sanit.Dragao lit____________
6 Pap.Hig.Dama Neutro F.S.30m 4un
7 Leite Italac Integral Sh 200gr______
8 ArrozCacarola Parb.lkg__________
9 Desinf.Zab Floral lit_____________

10 Sardinha 88Oleo 125gr
11 Bisc.Petyan Maizena 350gr________
12 Beb.Lac.Pirakids Chocolate Tp 200ml

UN
UN
UN
UN
UN
UN 
UN 
UN
UN 
UN 
UN
UN

80
40
SO
50
40
40

100
70
20

100
80

100

6,25
2,89
5,75
3,15
3,25
4,99
8,99
5,25
4,75
7,25
5,90
2,50

500,00
115,60
287,50
157,50
130,00
199,60
899,00
367,50
95,00

725,00
472,00
250,00
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R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOS UNO. QTD.ITEM

Bisc. Aguia Salt Cracker 360gr 6,09 487,20UN 801

Flocao Milho Marata SOOgr 40 2,59 103,60UN2

Mac. Liane Ninho Nr 1 Semola SOOgr 50 5,60 280,00UN

UN 50 3,00 150,00

119,60UN 40 2,99

4,65 186,00UN 40

UN 100 8,99 899,00

363,30UN 70 5,198

Desinf. Zab Floral lit 20 4,50 90,00UN9

100 7,20 720,00UN f

80 4,69 375,20UN11

Beb. Lac. Pirakids Chocolate Tp 200ml UN 100 1,6912

CONTROLADORIA

FL.

Cota$ao de pre$o visando aquisifao de Generos alimenticios, materials de limpeza e higiene pessoal 
para a manuten;ao das atividades da APAE-Guanambi.

TABELA DE CDTAQAo DE PRECOS/PRODUTOS

10 Sardinha 88 Oleo 125g

Bisc. Petyan Maisena 350gr

g Pap. Hig. Dama Neutro F.S.30m 4un

7 Leite Italac Integral Sh 200gr

Arroz Cacarola Parb. 1kg

169,00 

3942,90

2
4 Agua Mineral Dias Davila S/Gas l,5lt

5 Agua Sanit. Dragao lit

■ csx.im.!«aou»
saus'K cw ttamwai cwaa re rtiwre i Dwaenos tss n* xb

. .. . •
'ElSIK! 110 WNSEJW fWOK* OE 4SM1J3 SWM tracniS'Jl&J

fiuaMfasu^oMaowwswwttJNwreareiB .

----Rk_______ , 7



■ &Q.
AOTja



IDENTIFJCACAO E ASS1NAPJRA 00 RECXBEOCRFA OE RECEBINENTO

GOtmOLE DO FtSCO

■HHMMIIMII
1

PAGINA 1 DE 1

V>LOR DO ICHS SUBST, [valor TOTAL DOS RRDOLTOS

3860,100,00 0,00
'oLTRAS OeSP ACESSdRtAS VALOR TOTAL DA KOTA.OR OO FRETE

3860,100,000,00

PLACA .CNPl/CAF

JERffO

TpesobrutoESPfclE
0,000

OESCIUC&O DOS PAODUTOS/SERVICOS V.ICMS ICHSCST CFOP UN1D QUANT, V, UNIT, V, TOTAL BCJCMSNCM/SH CEST COD. BARRAS
1705402 7896105177050 060 5403 UN 0,0019053100>773

7898932426042 040 5102 UN11041900:4064
7896080820163 060 5403 UN19021900.9842
7896294611502 5403 UN06022011000>4048

UN7896221600012 020 510228289011 1100100'8334
UN7896076000548 020 510248181000 2004200.2368

5102 UN7898080640376 0200402211017773
5102 UN7896393601046 04010063011>03

UN7897010402015 020 510238089419 1100100>341
7891167023017 020 5102 UN16041310■8050
7896532701088 060 5403 UN19053100 1705300>0429
7898215151807 020 5102 UN 1,55022029900 171150011963

r*’r

/
£0.

0,00
DOS ADJ CIO N AIS

RESeRVADC AO FISCO

FL.

NF-e/ N° 50317
SERIE: 1

ORMACteS COMPLEMEKTARES 
insa«5o: 00210482370

0 -SNTRADA 
1 - SAfDA , 
N° 50317/ 
StfUE 1 '

Consults de autenticldade no portal naelonal da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portat ou no site da Sefaz Autorizadora.

iegional Mercatil De Alimentos Ltda 
iv Santos Dumont, 502 
'omitamel, Guanambi - BA 
:eP; 46.430-000
ONE: (77) 3451-2618

DANFE
DOCUMEKTO AlDtILIAR 
OE NQTA FISCAL 
ELEftldMCA

vmDADg 

*0

OiAVE DE AC£SSO

29230534427922000100550010000503171104823700

CONTROLADORIA

Ok—

"YbaSE BE C14OJL0 DO ISSQN

| POKE / PAX 
{773452072

Iz

Sardinia 88 Oleo 125gr . UN
Bisc.Petyan Malzena 3Sngr , UN________
&eb.Lac.Piraldds Chocoldla Tp 200ml . UN

0,00
0,00

DOS DOS PRODUTOS / SERVICOS 
CdDIGO

50,000
40,000

40,000
100,000
70,000 

20,000 
100,000

80,000
100,000

80,000
40,000
50,000

5,990
2,690
5,550
2,950
2,950

4,690
8,790
4,990
4,300

6,990
4,680

479,20
107,60
277,50
147,50
118,00
187,60

879,00
349,30
86,00

699,00
374,40

155,00

0,00
69,41 

125,07 

517,06
0,00

50,59 
411,18 

0,00
91,18

0,00
0,00
0,00

0,00 
19,00 
19,00 

19,00
0,00 

19,00 
19,00
0,00 

19,00

0,00
0,00
0,00

IXULO DO 1MPOSTO 
;e de cAlculo do icns

IXULO DO 15SQN 
CBlCla MUMtCIPAL

Bisc.Aguia Sait Cracker 360gr . UN____________
Flocao Mllho Marata SOOgr, UN_______________
Mac Dane Nlnho Nr 1 Semola 500i]r . UN_______

Agua Mineral Dias Davila S/Gas l,5lt. UN 
Agua Sanlt.Dragao lit , UN__________________
Pap.Hig.Dama Neutro FS,30m 4un Damapel, UN 

Leite Italac Integral SO 200gr. UN____________
Arroz Cacarola Parb.lkg ■ UN_________________
Desinf.Zab Floral lit . UN

I

0,00
13,19
23,76
98,24

0,00
9,61

78,12
0,00

17,32

tllREEABA 0PERA&10
>ndas De Mercadorias Adquiridas 
cxtcAo estaoual

1509664____________________________

SHNATARIO / REMETENTE z
4E / RA2A6 SOCIAL
sodacao De Paes e Amigos Dos Exc
xae;o

General Osorio Nr 79
■odPio
>anambi

ANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
ME / PA21O SOCIAL

'PROTOCCLO BE ALTOPlZACto DE OSO 

k129230410429196 18/05/2023 17:43:57 
Ycnpj 
l34.427.922/0001-00

JoataenissAo 
£18/05/2023 

Yoata SNT/SAlDA 
118/05/2023

| HORA ENT/SAiDA 
{17:43:52

YcdOICO ANTT

BAIRAO / OISTRJTO 

Centro

Ychh/s* 
{15.015.142/0001-08__________

Ycep 
{46.430-000

r

pNSCRiglO ESTAOUAL

pNSCRldto ESTADUAL D6 SUBST,

YbASE DE cAlCULO 00 ICHS SUBST.

r

"TvaLOP TOTAL DOS SERVICOS

-O

0,00 j

REC
J?

I IUI OU^ULA. UVAAUTUAJ/ U

YvALOR DO ICHS
1264,49 {___________

TVALOR 00 SE6UR0 

0,00 {

YlNSCRIClO ESTADUAL

[FtSOUQUlDO 
0,000 { ______________

FRETS FOR COMTA
SEM FRETE

YlFUNldpi^

j'NUHERAClO

Yvalor DO ISSQN 
0,00 {

[valortotal do ipi 
0,00 {

____________240,24
Yoescotrro 

0,00 I

http://www.nfe.fazenda.gov.br/portat


FL.

Conta

CONTROLADORIA -

Serie 
800 am

C2 
1 
9

f"'1' r.-

e centavos acima

“BaMJ9235£l

C3 ’ „ .C1
4 _______

ESj 0 2 t EEBESEE e fl
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Cheque N* C3 ’ . • O ■ (7/1 

w Sfs O,, LO

\r&^> -—...... ~"JZ -----^~
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RUA EXPEOiOONARtOS 41 / CLIENTE BANCARiO tftSOE 12/2000 /
CENfRO GUANAMBl 'BA f / /
CONFECCAG: 04/2023'-'. . / /
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Pague por este ■•' • ’ 
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R$ TOTALR$ UNIT.PRODUTOS UNO. QTD.ITEM

Caneta Bic Cristal Azul 81 UN 1,40 11,20

Caneta Bic Cristal Preta 22 2,80UN 1,40

Caneta Bic Cristal Vermelho 13 UN 1,40 1,40

Papel Chamex A-4 74 224,00PC 32,00

Pasta Az Lombo Grosso 45 18,90 75,60UN

Pasta PVC Transp. 55mm Azul 26 6,65 13,30UN

Pasta Sanf. Transp. A412 Div azul line 17 31,70
TOTAL

i

CONTROLADORIA

Cota^ao de pre^o visando aquisi^ao de Materiais de Escritorio para a manutenfao das atividades da 
APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA^AO DE PREQOS/PRODUTOS

31,70

360,00

•UX.SMMMWK 
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R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOS UNO. QTD.ITEM

Caneta Bic Cristal Azul 81 1,49 11,92UN

Caneta Bic Cristal Preta 22 UN 1,49 2,98

Caneta Bic Cristal Vermelho 13 UN 1,49 1,49

Papel Chamex A-4 74 PC 32,50 227,50

Pasta Az Lombo Grosso 45 UN 18,50 74,00

Pasta PVC Transp. 55mm Azul 26 UN 6,89 13,78

Pasta Sanf. Transp. A4 12 Div azul line 17 33,70UN

TOTAL

Guanambi • Bahia
L

- /jwancfo)-'

FL.

Cota^ao de pre^o visando aquisi^ao de Materiais de Escritdrio para a manutengao das atividades da 
APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA^AO DE PREQOS/PRODUTOS

CONTROLADORIA

QAA——

33,70

365,37

1

sKia^CMF^TRcaroc^BMTtti^EWCweacsias-aj
, ’ mwptaAEnwiaFWs
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r02.762.090/0001-83
ELINA PEREIRA COTRIM-PA6SOS

Praoa Coronal Cajalba, 160 
Centro - CEP: 46.430-000



R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOSITEM UNO. QTD.

Caneta Bic Cristal Azul 81 UN 1,40 11,20
Caneta Bic Cristal Preta 22 UN 1,40 2,80
Caneta Bic Cristal Vermelho 13 1,40UN 1,40
PapelChamex A-44 7 33,00 231,00PC

45 UN 19,00 76,00
26 14,00UN 7,00

Pasta Sanf. Transp. A412 Div azul line 17 UN 33,50
TOTAL

(

controlad°ria

Cota^ao de prego visando aquisigao de Materials de Escritorio para a manutengao das atividades da 
APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA^AO DE PRE^OS/PRODUTOS

Pasta Az Lombo Grosso |

Pasta PVC Transp. 55mm Azul

33,50

369,90

ummcMtwirrnCTCwtooKrnuunECKuencimirnj
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r11.964.689/0001 -90
ELIEL COTRIM PASSOS

Av. Guanabara, 71/A-Centro
L CEP: 46.430-000 GUANAM3I-BA J
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|B9g3| 16509601

CONTROLA DORIA

C2
2 
8

Comp 
018 
EH3

Serie
800 
RBBI

Conta 
11.785-3

__7i ■ 2Z

EXCEra^fJAlS’APAE-GBI

■ \

vASSd® ... ----------- --------- ----
CNnri5.015.i42/0001-08.1’ 
q^NTE 8ANCAR1O OESOE 12/2000

/

aiii88Ei0SB0Ei^ d.^sood.ii^ssasiiii

Banco Ag&ncia 
001 0925 EES

Pague por este 
cheque a quantia.de
?
3

--------:

.X" 
q r$-

Cheque N° 
890980

U luust ktateffij ’JW : r . >fe —
~~ ? __  e centavos acima

____________ t ’ -' ou a sua ordem

l4zyY<h mW/ deQcm
”S^lACAO OE PAJ5 E AMBOS DOS EXCEPCjdNAlS’APAE-GBI v7/-----

t-

Cl

jl

GUANAMBt BA-'
00.000.000/094072 
RUA EXPEDICIONARIOS 41 
CENThO GUANAM0I BA 
CONFECCAO. 04/2023

DV
7 a

"W

quantia.de


^iTfr

ATA DE POSSE DA DIRETORIA DA APAE PARA O TRiENIO 2023/2025

FL 

•w

CONTROLADORIA

____

' /■

i

/

CARTdRIO DE REGiSTRO DE TlTULOS 
E DOC. E DAS PESSOAS JURIDICAS 
COMARCA DE GUANAM8I - BAHIA

Data Ungues Re .0^/

Ata de Posse dos membros da nova Diretoria, eleita dia 25 de Novembro de 2022, 
conforme Edital de Convoca^ao para a Assembleia Geral Ordinaria, expedido e 
divulgado dia 24 de Outubro de 2022, de acordo com 0 Estatuto desta Associate, 
CNPJ: 15.015.142/0001-08, situada a Rua General Osorio, ne 79 - Centro. Tendo sido 
realizada na data prevista, a Elei^ao da nova diretoria, a qua! tomara posse no primeiro 
dia util de Janeiro de 2023, como preve o Estatuto; portanto, dia 02 de Janeiro de 
2023, Ss 20h no auditorio da APAE, assumindo at£ dia 31 de Dezembro de 2025, pelo 
periodo de 03 (tres) anos: 2023, 2024, 2025, a atual Diretoria Executiva assim 
constituida: Presidente - Manoel Miranda Silva, brasileiro, casado, bancario, RG: 
05.980.014-33 E CPF - 686.031.265-34, residente a Rua Otacilio Lopes, 431 - Bairro 
Brindes; Vice-Presidente - Gilmara Cristiane Carvalho dos Santos, brastleira, casada, 
dona de casa, RG: 05.793.821-09, CPF; 625.175.385-49. Residente a Rua Cassimiro de 
Abreu, n® 940 - Centro, is Diretor Financeiro - Sebastiane R£go Donato de Souza, 
brasileira, casada, contadora, RG: 370933125, CPF: 613.393.855-20, residente & 
Avenida Dr. Beneval Boa Sorte, ns 526 - Bairro Aeroporto Velho, 29 Diretor Financeiro: 
Clarismundo Araujo Pereira, brasileiro, casado, empresario, RG: 296878022, 
CPF:373.172.025-68, residente a Rua 13 Apto. 102 - Loteamento Sandoval Moraes, 1^ 
Diretora Secretaria: Lindale! Maria Candida C. Costa, brasileira, casada, professora, 
CPF: 984.541.025-15, RG: 08806875-76, residente a Rua Brejinho das Ametistas, n$ 46 
~ Bairro Jardim Sao Jo§o. 23 Diretora Secretaria: Lina Cotrim Gordiano, brasileira, 
Professora Aposentada, RG: 02.498.197-40, CPF: 462.279.625-20, residente a Rua 
Cassimiro de Abreu, n9 329 - Centro, Diretora Social: Anadalva da Silva Carvalho, 
brasileira, casada, CPF: 623.397.965-04, RG: 01885776-02, residente a Rua Troiano de 
Freitas, n^ 400, Bairro Santo Antonio. Diretor de Patrimdnio: Marival dos Reis 
MagalhSes, brasileiro, casado, empresario, CPF: 062.640.005-82, RG: 1019851, 
residente a Rua Afonso Lessa, ns 685 - Bairro Sao Francisco. Conselho Fiscal, Titulares: 
Deilson da Silva Rocha; Fernando Santana Teixeira, Mirio Sandoval Teixeira. Suplentes: 
Edileusa Maria de Jesus Nascimento, Pedro Paulo Torres da Silva, Pericles de Oliveira 
Carvalho. Conselho da Administra^o: Antdnia Vasconcelos Guimaraes, Edmaura 
Pereira dos Santos, Cleonice da Silva Pereira, Vanda C. Da Silva, Maria de Fatima 
Guimaraes, Adriana dos Santos Souza, Genivaldo G. Oliveira. Apos considera^oes de 
alguns membros, a respeito da nobre tarefa assumida voluntariamente, deu-se por 
encerrada a sess3o, tendo sido assinada a Ata de Posse por todos os membros da atual 
diretoria da APAE, como segue em anexo.
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RELACto DE MEMBROS DA DIRETRIA EXECUTIVA HENIO 2023, 2024 E 2025
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CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIdICA
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!

MOTtVO DE SITUAQAO CADASTRAL
1

Aprovado pela Instrupao Normativa RFB nD 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

P^gina: 1/1Emitido no dia 24/03/2023 as 09:34:18 (data e hora de Brasilia).
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C6DIGO E DESCRIQAO DA NATUREZA JURfDICA ■ 
393-9 - Associate Privada '

CdDIGO E DESCRICAO DAATtVIOADE ECONCJMfCA PRINCIPAL 
94.30-8-00 - Atlvldades de associates de defesa de dlreltos socials

CODIGO E DESCRIQAO DAS ATMDADES ECONCiMICAS SECUNDARIAS
94.93-6-00 -Atividades de organizagdes associativas ligadas a cultura e a arte
94.99-5-00 - Atividades associativas nao especificadas anteriormente

ENDEREQO ELETRdNICO 
astecgbl@hotmail.com

COMPROVANTE DE INSCRIQ&O E DE SITUAQAO 
CADASTRAL

nUmero de inscriqAo 
15.015.142/00014)8 
MATRIZ

NOME EMPRESARtAL
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI

LOGRAOOURO 
R GAL OSORIO

situaqAo cadastral 
ATIVA

BAIRRO/DtSTRJTO
CENTRO

TELEFONE 
(77) 3452-0728

NUMERO 
79

. data da situacAo cadastral 
03/11/2005

PORTE 
DEMAIS

UF
BA

CEP 
46.430-000

MUNIClPIO 
GUANAMBI

DATADEASERTURA 
30/10/1987

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR) *****

situaqao especial ********

COMPLEMENTO ********

DATA DA SITUACAO ESPECIAL.

TlTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME OE FANTASIA) ********

mailto:astecgbl@hotmail.com
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Mvara N° 244/2023 Cod.Verif: AQOMJAVSYMW Valldade 22/08/2023i

Nome Fantasia: CNPJ/CPF:
APAE 15015142000108

1

CRPBA-13627

FL 
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Dbservagao: 
alvarA provisOrio

ESTADO DA BAHIA

MUNICIPIO DE GUANAMBI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Sairro:

CENTRO

k

" |CNPJ/CPF:

£ s 06264000582

CONTROLADORIA

^esponsdvel Tdcnico:
SAMUEL LOPES TEIXEIRA

Nota: T
O LICENCIAMENTO bos ESTABELEC1MENTOS SUJEITOS A FISCALIZAQAO PELA VIGILANCIA SANITARIA SERA REVALIDADO 

M'JUALMENTE.
• O PEDIDO DE REVALIDAQAO ANUAL DE LICENQA DEVERA SER INSTRUlDO COM ALVARA DO ANO ANTERIOR COM 
WTECEDEI^IA DE 120 (CENTO E VINTE) DIAS DO TERMING DE SUA VIGENCIA.
• o alvarA de funcionalidade deverA obrigatoriamente ser fixado em lugar bem visIvel ao pOblico

IM

I

O Diretor (a) de SERVIQO MUNICIPAL® de acordo com a Legisla?ao
- wxSanitaria vigente e conforme Pro^^so^te244/2^,•.c_o^ed| Ji^ng^funcionamento a:

Razao Social: ASSOCIAQAO-DE &S‘E AI^QS^S EMERCtoNAIS DE GUANAMBI 

\ '...........-IF
_______________________________ •> jy_______ ______________

---- 1 
fife. 11 A <1.

Enderego: | i
RUA GENERAL OSORIO 'g |

I <

DIRETOR / QOORDENADOR 
CLEIA NUNES DOS SANTOS COSTA 
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Responsive! Legah

MARIVAL DOS REIS M^GALHAES i
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Emissfio: 29/05/2023 11:12:44 * DOLORES DA FROTA NEVES ARANHALink3 Tecnologia Lida

6

Observagao:

Numero: 1615/2023
AYXNTIAGWMJ

J

i
i

Fantasia
ARAE

Enderego

Validade
29/08/2023^

Exercfcio: I
2023 /

Segunda Via

CONTROLADORIA
053

CNPJ I CI^F
15.015.142/0001-08

* E^nai|:prefeitura@hotmal|.com Site: http://www.guanambi.ba.gov.br Telefone: (77) 34524300_
1 *Autenticidade do documenta sujeita a veriflcagao.

Acesse: http://guanambi4ia.link3.com.br/l3-grp/Servicos.html para verfficagdoo.

Pdgina 1 de 1

Natureza Juridica
Outras Formas de Associagao

Nacional: Nao

PARA FINS sanitArios"

Yii-.C' ? .

l/enclmento Llcenga BombelrosV^. if Venclmento Llcenga Sanitaria: Vencimentb^Uicen’ga Ambiental:

,M i i /jar______
*. -if i-j - ji 14 i r> s s-r . rj \ n. v- . ■*.nu" 'W' 1 'Esta autorizagao^provis6ria|equivale a aceitagao, declaragao eici&ncia de empresdrios*&pessoas jurfdicas de que 

para o exercicio^da atividacie econdmica, d^ernlserrespeHadps e cumpridos os procedimentos de seguranga 
sanitaria, ambiental, demeciigoes, deprevengaacpn^inqln^io, deusoe ocupagaodo^blo'edemais normas 
estipuladas'peloMunicfpio^durante o prazo da^igiricia^do'AJvar^, sob pena^de cancelamehto/ . out w /

S'

nscrigao Municipal
26943477001
Mome / Razao Social t T
^SSOCIAQAO DE PAIS E AMIGOS^S^CE^^^.DBGUA^MBIaj|

ESTADO DA BAHIA
MUNICIPIO DE GUANAMBI
Secretaria Municipal de Finangas

j.: PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 96 . - CENTRO - 46.430-000 
CNPJ: 13982640000196

I

ALVARA PROVISORIO DE
• | FUNCIONAMENTO

i-viycnMdLUU;rvvciici, »uu uciia.<

_____ f 71
CNAE PRINCIPAL: 9430800* Atlvldades'de'assoclagoes de defesl&e dlreltosfsl>clals*^W^.

CNAE’s SECUNDARIOS: wmi i ii
9499500 - Ativldades_assoctatJvas:naoespecificadas^nteriormente:^gg^^:£4a;
9493600 - Atividades de organizagfies associativ'as ligadas d cultu'ra.e'S arte AT it

I //“
RUA GENERAL OSORIQ’79,. CENTREX

I

http://www.guanambi.ba.gov.br
http://guanambi4ia.link3.com.br/l3-grp/Servicos.html


Emissao: 29/05/2023 10:45GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

Certidao N°: 20233039466

razAo social

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPC DE GUANAMBII

CNPJinscriqAo estadual

15.015.142/0001-08

I

FL
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SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Negativa de Debitos Tributarios

Flea certificado que nao constam, ate a presente data, pendencias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima 
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

I

Emitida em 29/05/2023, conforme Portaria n° 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua 
emissao.

AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS FAZENDARD 
OU VIA INTERNET, NO ENDERE£O http://www.sefaz.ba.gov.br

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Codigo 
Tributario do Estado da Bahia)

Valida com a apresentapao conjunta do cartao original de inscriQSo no CPF ou no CNPJ da 
Secretaria da Receita Federal do Ministerio da Fazenda.

I 
i

■;

i

CONTROLADORIA 
osy

Esta certidao engloba todos os sens estabelecimentos quanto a inexistencia de debitos, inciusive os inscritos na Divida 
Ativa, de competencia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publics do Estado da Bahia 

cobrar quaisquer debitos que vierem a ser apurados posteriormente.

t®

http://www.sefaz.ba.gov.br
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ImprimirVoltar

Informagao obtida em 29/05/2023 10:45:27
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1/1https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consuttaEmpregador.jsf

Validade: 26/05/2023 a 24/06/2023 z

Certifica^ao Numero: 2023052600374305804092

15.015.142/0001-08

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPC DE GUANAMBI E REGIAO 
t

RUA GENERAL OSORIO S/N / CENTRO / GUANAMBI / BA / 46430-000

Inscri^3o: 
Razao 

Social:
Endere^o:

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigao que lhe confere o Art. 
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a 
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o 
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

0 presente Certificado nao servira de prova contra cobranga de 
quaisquer debitos referentes a contribuigoes e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigagoes com o FGTS.

Lei esta 
i Caixa:

Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRF

CAIXA
CAIXA econ6mica federal

A utilizagao deste Certificado para os fins previstos em I 
condicionada a verificagao de autenticidade no site da 
www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consuttaEmpregador.jsf
http://www.caixa.gov.br
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CERTIDAO negativa de dGbitos de empresa 
RELATIVOS AOS TRIBUTOS E A DfVIDA ATIVA DO MUNICfPIO

15015142000108
26943477001
associaqAo DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI 
RUA GENERAL OSORIO, 79 -. - CENTRO
Guanambi / BA

CNPJ/CPF:
INSCRIQAO MUNICIPAL: 
NOME I RAZAO SOCIAL: 
ENDEREQO:
MUNICIPIOIUF:

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de 
responsabilidade do sujeito passive acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado 
que nao constam pendencias em seu nome, relatives aos tributes administrados pela(o) 
Secretaria Municipal de FinanQas e inscripoes em Divida Ativa do Municipio junto a Procuradoria 
Geral do Municipio.

Situa^ao ISS: NAO ENCONTRADO consults em: 29/05/202310:47:07 

E-mall:prefeitura@hotmail.com Site: http://www.guanambl.ba.gov.br Telefone: (77) 34524300_ 
Autenticidade do documento sujeita a verifica$ao.

Acesse: http://guanambi-ba.link3.com.br/l3~grp/Servicos.htm1 para verifica$ao.

r

I ESTADO DA BAHIA 
i & MUNICIPIO DE GUANAMBI 
IH Secretaria Municipal de Finangas 
O. PGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 96 . - CENTRO - 46.430-000

CNPJ: 13982640000196
I

DATA EMISSAO: 29/05/2023
VALIDO ATE: 28/06/2023 /
CdDIGO DE VERIFICAQAO: AM3MJACNYMW

Si

mailto:prefeitura@hotmail.com
http://www.guanambl.ba.gov.br
http://guanambi-ba.link3.com.br/l3%7Egrp/Servicos.htm1
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contados da data
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

a custas, a 
ou decorrentes 

Ministerio Publico do 
por

CONTROLADORtA 
0^7

DE
o

DOvidas e suges^ces: cnduStst.jus.br

Certifica-se que ASSOCIACAO DE
GUANAMBI (MATRIZ E FILIAIS), 
15.015.142/0001-08,

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI 
(MATRIZ E FILIAIS) 
CNPJ: 15.015.142/0001-08 
Certidao n°: 23391643/2023 
Expedipao: 29/05/2023^>as 10:44:33 
Validade: 25/ll/2023/- 180 (cento e oitenta) dias, 
de sua expedi^ao.

INFORMAQAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 
necessaries a identificacao das pessoas naturals e juridicas 
inadimplentes perante a Justipa do Trabalho quanto as obrigapdes 
estabelecidas em sentenpa condenatoria transitada em julgado ou em 
acordos judiciais trabalhistas, inclusive nd concernente aos 
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, 
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei;
de execupao de acordos firmados perante o
Trabalho, Comissao de Conciliapao Previa ou demais titulos que, 
disposipao legal, contiver forpa executiva.

PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 
E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n 
NAO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de 

Devedores Trabalhistas.
Certidao emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidapao 
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e 
13.46'7/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022. 
Os dados constantes desta Certidao sao de responsabilidade dos 
Tribunals do Trabalho.
No caso de pessoa juri’dica, a Certidao atesta a empresa em relapao 
a todos os seus estabelecimentos, agendas ou filiais.
A aceitapao desta certidao condiciona-se a verificapao de sua 
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho 
Internet (http://-www.tst.jus.br) .
Certidao emitida gratuitamente.

cnduStst.jus.br
http://-www.tst.jus.br
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Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI 
CNPJ: 15.015.142/0001-08

A aceita^ao desta certidao esta condicionada a verificaQao de sua autenticidade na Internet, nos 
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

CERTIDAO NEGATIVA DE d£BITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DfVIDA 
ativadauniAo

(

& ministErio da fazenda
■p Secretaria da Receita Federal do Brasil 
T'' Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

i

l

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de 
responsabilidade do sujeito passive acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que 
nao constam pendencias em seu home, relativas a creditos tributarios administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscri^des em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

i

Esta certidao e valida para o estabelecimento matriz e suas fiiiais e, no caso de ente federative, para 
todos os orgaos e fundos publicos da administra^ao direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do 
sujeito passive no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigoes sociais previstas 
nas alineas 'a* a ‘d* do paragrafo iiriico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida as 09:19:53 do dte-30/11 /2022 <hora e data de Brasf|ia>.
Valida ate 29/06/2023. / i
Codigo de controle da certidao: A944.0BD5.D2FB.FA63
Qualquer rasura ou emenda Invalidara este documento.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br
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disposlQBes legate em contrterio.

GUANA'IWBI, ESTADO DA

CONTROLADORIA

FL 
J

\ r

Nilo Augusto Moraes Coelho 
Prefeilo do Muhiclpio de Guanambi

7 ocsoZFlSu

"Autorlza o Poder Executive a firmar o 
conv'enio com a APAE - Associagao de 
Pais e Amigos dos Excepclonais de 
Guanambi, o da outras providdneias”.

Art. 3°. Esta Leientra em vigor na data da sua publicapao, retroagindo os seus 
efeitos a 03 de margo de 2009.

PUBLICAN 
Atrib da Prelelturp MuLGuanambl 
Em/ CX / DSr

Socrol^fia i

Art, 4“. Revoga|m-se as

GAB1NETE DO PREFEITO DO MUNIClPIO DE 
BAHIA, em 27 d'e abril de 2009.

PRkFEiwRA MUNICIPAL OE GUANAMBI 
PIMCA MfxNRIQUG PEREIRA DONATO SO . .CEKm^

C NP J 1 3 ■982..0 « o.l Do 0'1 -SB 
Clip 'Ituao-roo - GUANAMUl • [J^HIA 

Kann<M:(77l4.1i4!7di)

If 293 DE 27 DE ABRIL DE 2009

Ari. 1'. • Pica o Poder Executive autorizado a firmar Convenio com a APAE - 
Associa?ao de Pais e Amigos dos Excepcionais de Guanambi. para a 
execugao dos: servigos assistenciais de a?ao continuada e atendimanw a 
pessoa portadora de Sindrome de Down, mediante repasse de recursos 
finance iros.

Art. 2d, Os recursos financeiros serfio oriundos do Fundo Nacionai de 
AssistSnciia Social - FNS, do Fundo Estadual de AssistGncia Social - FEAS, 
dem como de conkapartida do Municipio de Gdanambi-Baliia.

O PREFEITO DO MUNICiPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA no uso 
de suas atribuigdes |Ggais estabelecidas'-no art. 37Pda Lei OrgSnica do 
Municlpio. faz saber que a Camara de Vereadores aprbvou e eu sancionc a 
seguinte Lei: 1
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MlPORTARIA N° 07 DE 12 DE MARQO DE 2021

RESOLVE:
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Nilo Augusto Moraes Coelho
Prefeito do Municipia de Guanambi
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J*«H«im#»-*A»tA0DaArcnn d4um Dw><

"■I;
•I

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO 

CNPJ n’13.982.640/0001 -96 A
CEP 46.430*000 • GUANAMBI - BAHIA 

Fona: (77) 3452-4301

"lk ».
h. f!

a servidora TANIA DARK SILVA MAGALHAES, Assistente 
otada na Secretaria Municipal de Assistdncia Social, para

Art. 1°. Designer
Administrative I, 
exercer as fungdes de acompanhamento e fiscalizagdo da parceria, a ser 
firmada com a APAE- ASSOCIAQAO DOS PAIS E AMIGOS DOS 
EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI.

Art. 2°. Esta Portaria entrard em vigor na data de sua publicagao. revogadas 
as disposigdes em contr^rio.

; j"!1
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GUANAMBI • BAHIA 

15

GABINETE DO PREFEITO DO MUNIClPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA 
BAHIA, em 12 de Margo de 2021.

"Dispde sobre deslgnagao de Gestor 
de Parceria e estabelece outras 
providencias”.

O PREFEITO DC> MUNIClPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso 
de suas atribuigoes legais, e considerando o disposto no Decreto Municipal n4 
177/2017.

•i
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PORTARIA N° 01 DE 13 DE JANEIRO DE 2022

RESOLVE

CONTROLADORIA

FL. 

B;to ■■locuniento foi assinado digitalmente por PROCEDE BAHIA Processamento e Certifica^ao de_Documentos Eletrdnicos LTDA as.17:31 boras do dia 14/01/2022.

DIARIO oriCIAI. I)<> MIJNICiPIO

SEXTA'FEHLA, 14 DE JANEIRO DE 2022 • ANO XIV | N ” 25f>2

Art. 2°. Esta Portaria entra em vigor ria data de sua publicagSo, revogadas as 
disposiQdes em contrario, em especial a Portaria n° 12 de 26 de margo de 2021,

Nllo Augusto Moraes Coelho
Prefeito do Municfpio de Guanambi

Art. 1°. Designer a Comissao de Monltoramento e Avaliagao do Termo de 
Parceria firmado entre o MUNIClPlO DE GUANAMBI e a APAE — ASSOCIAQAO 
DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI, com poderes de 
controle e fiscalizagao, com os seguintes servidores:

II - ANDRESSA COTRIM SOUZA FIGUERtDO- Orentadora Juridica, da 
Secretaria Municipal de AssistSncia Social;

III - CLAUDIA DIAMANTINO LOPES - Chefe de Divisao de Assistencia a Familia 
q de Relagao Comunit^ria, da Secretaria Municipal de Assistdncia Social.

I - JOSE CARLOS DOS SANTOS SOUZA - Assistente Administrative I, da 
Secretaria Municipal de Assistencia Social;

O PREFEITO DO MUNIClPlO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso de 
suas atribuigbes legais, e considerando o disposto no Decreto Municipal n° 
177/2017;

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRAQA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 • CENTRO

CNPJ n”1 3.98 2.640/0 00 1 -96 
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 

Fone: (77) 3452-4301

GABINETE DO PREFEITO DO MUNIClPlO DE GUANAMBI, ESTADO DA 
BAHIA, em 13 de Janeiro de 2022.

I

; PORTARIAS .

“Dispoe sobre a designagdo da 
Comissdo de Monltoramento e Avaliagao 
do Termo de Parceria com APAE - 
Associagao dos pals e Amigos dos 
Excepcionais de Guanambi, e dd outras 
providdneias.”

GUANAMBI • BAHIA

23
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AVISO DE RATIFICAQAO

Guanambi-Bahia, 08 de novembro de 2022.

CLAUSULA SEXTA - DOS DIREITOS E DAS OBRIGAC6ES

FL.

nMto mva Pews

Parigrafo Quarto - Quando a liberate doe recursos ocorrer em 3 (tris) ou reais parcelas, o 
repasse da terceira, bem corno as demais, ficari condicionado 4 comprovapio da prestapao de 
contas, cujo prazo de entrega encontrar-se vencido.

TERMO DE COLABORAGiO N* 004-22DPCP-PMG 
DISPENSA DE CHAMANIENTO PUBLICO N° 0M-22DPCP-PMG

OEPARTAMENTO DE UCITAGAO 
PRApA HexMOUE PEREAA OOHAIO,» -CtNTBO 

CEP «4JM« ■ GUANAMM- BJUfl* 
FONE: (77) 3452-4312 

CHPJ:nK2i4UMtVie

Nile Augusto Moraea Coelho 
Prefelto do Municlplo de Guanambl

CLASSIFICACAO ECONOMICA: 3.3.9 0.39.00.000000 00 - OUTROS SERVIQOS DE 
TERCEIROS - PESSOA JURlDICA
CLASSIFICACAO ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.28 - OUTROS SERVIQOS DE 
TERCEIROS - PESSOA JURlDICA

CLAUSULA PRIME1RA - DO OBJETO • O presente termo de colabora?4o tem per objeto o 
Service: de Prolecao Social Especial de Media Complexidade na oferta do Servipo de ProtepAo 
Social Especial para pessoas com DeficlAncia, Idosos (as) e suas Famdias. ccnfcrme 
condipaes fixadas neste insirumento e saus anexos

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR - 04-ae como valor ao objeto ora pactuado para a 
presente parcaria de RS 22.680.00 (vinte e dole ma. seiscentos e oitenta reais), pagos em 
parcelaa de RS 1.800.00 (um mil e oitocentos reais) do Fundo Estadual de Asslstencia Social - 
FEAS e contrapartida de RS 90.00 (noventa reais) do Fundo Municipal de AscistSncia Social ■ 
FMAS. totallzando RS 1.890,00 (um mil oitocentos e noventa reais) mensais.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
OEPARTAMENTO DE UCITAGAO 

PRA(A HENRWJE PEREIRA OOHAIO. K -CENTRO 
CEP M 4W0M ■ GUAMAMBI - BAHIA 

FONE: (77) 34524312 
CNPJ: 1MIM4CMW1M

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
OEPARTAMENTO OE UCITAQAO

PRAfA HEHRIOUE PEREIRA OOHAIO, 10-CENTRO
CEP U.430-0W ■ GUAHAJiai - BAHA

FONE: ITT) 3452.4312
CNPJ: 11M2MIU»14I

e-n22_'l
MO- -’ ' X

Secret.*': - ■ ■.

O Prefelto do Municlplo de Guanambl, Nile Augusto Moraes Coelho, no uso de suas 
atribuipSes legais, de acordo com o disposto no art. 26 da Lei 8.66671993, ratifica o 
procedimento de contratagSo direta por Dispense - Chamamento Publico, embasado no art. 24, 
caput, da Lei Federal n’ 8.66671993, art. 30. incise VI, da Lei Federal n" 13 019/2014 e art. 22, 
inciso IV, do Decreto Municipal n- 177/2017 econcordando oom o parecer juridico, referenteao 
Termo de Colaborapao. cujo objeto 8 a “Execucio do Service de Protegio Social Especial 
de MAdla Complexidade na oferta do Service de ProtegSo Social Especial para pessoas 
com Defici&ncla, Idosos (as) e suas Families", da Pessoa Juridica: APAE- Associate de 
Pais e Amigos dos Excepcionais de Guanambl, inscrita no CNPJ sob n* 15 015142/0001-08, 
situada na Rua General Osdrio, n* 79. Centra. Cidade Guanambi-BA, no valor de RS 22.680,00 
(vinte e dois mH seiscentos e oitenta reais).

O MUNlClPIO DE GUANAMBI, pessoa juridica de direrto publico, com sede na Prapa Henrique 
Pereira Donato, n° 90, Centro. Guanambi-BA, inscrlto no CNPJ n® 13.982.640/0001-96, neste 
ato representado pelo Prefelto do Municlplo de Guanambl. Sr. Nilo Augusto Moraes Coelho, 
doravante denominada simplesmente CONTRATANTE, e a APAE - ASSOCIAQAO DE PAIS E 
AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI. pessoa jundica de direito privado, siluada na 
Rua General Osdrio. n* 79, Centro, Guanambi-BA, inscrita no CNPJ sob n® 15.015.142/0001- 
08, neste ato representada por seu representante legal, Sr. Marival des Reis MagalhSes, 
brasileiro, portador da cddula de identidade RG n01.019.851 - SSP/BA, inscrito no CPF sob o 
n® 062.640.005-82, doravante denominada CONTRATADA, acordam e ajustam firmar o 
presente TERMO OE COLABORAtjAO, nos termos da Lei n® 13 019, de 31 dejulho de 2014. 
Decrato Municipal n® 177/2017 e demats legislates pertinentes, pelos termos da proposta 
apresentada e pelas ddusulas a seguir expressas. definidoras dos direitos, obrigates e 
responsabilidades das partes

A CONTRATANTE i responsivel. obrigando-se nos seguintes termos;
1 - A fiscalizato da parceria serS ferta pela Secretaria Municipal de Assistincia Social, atravis 

do gestor designado, bem como pela Controladoria Municipal com as seguintes atribuigies 

conforme preconizado no art. 61 da Lei 13 019/2014;

a) Acompannar e fiscalizar a execute da parcena;
b) Informar ao seu superior hlerirquico a existftneia de fatos que comprometam ou possam 
comprometer as atlvldades ou metas da parceria e de indlcios de irregularidades na gestAo dos 

recursos. bem como as providAndas adotadas ou que serAo adotadas para sanar os problems^ 

dstaetados:

CONTROLADORIfi”^1-----  7

063 --------------------

PREFEITURA MUNICIPAL 0E GUANAMBI
PUBLICADO 

No Diario Ofictal Go Municipia de 
Guanamfii • Bahia

Ano nOTU
Em^/Jlf / XleJ^- 

Marcelkj/antana Pita

A CONTRATADA 6 responsAvel. obrigando-se nos seguintes termos:
a) Inidar a execute do objeto pactuado apds assinatura e publicato do Acordo de 

Cooperate;
b) Comparecer em julzo nas questOes trabalhlsta propostas por seus empregados contra si, ou 
contra o Municfpio. essumindo o pblo passive, defendendo-se judidslmerrte e reconhecendo 

perante a Jusitt do Trabalho. sua condigAo de empregadora. arcando com o 6nus de eventual 

condenato. inclusive honotrios. c) Fica ainda responsAvel pelos prejulzos e danos pessoais 

e materiais que everrtualmente venha a causar 4 Administrate! ou a tercetros em decorrtncia 

da execute do objeto do presente edital. correndo exdusivamente As suas expensas os 

ressarcimentos ou indenizagBes reivindicadas judicial ou extrajudicialmente;
c) Flea ainda respontvel pelos prejulzos e danos pessoais e materiais que everrtualmente 

venha a causar 4 AdminlstragAo ou a terceiros em decorrAnda da execute do objeto do 

preBente edital. correndo exetusivamente As suas expensas os ressarcimentos ou Indenizates 

reivindicadas  judicial ou extrajudicialmente;
d) Pagar seus fundonarios em dia. independente do dia do pagamento realizado pelo 

Municlplo;
e) Fadlitar a fiscatizato pelo Municlplo. por meio da atuagAo do Gestor e da ComissAo de 

(Monitoramento e Avaliato ou de Avaliato) durante a vlgAncia da parceria;
1) Cumprir em sua integralidade. as exigencies do presente Edital de Chamamento Publico e 
seus anexos.

CLAUSULA QUARTA - DOS PAGAMENTOS - O pagamento de qualquer parcels somente 
serA efetuado mediante a apresentato do Certificado de Regulandade do FGTS (CRF), 
emitido pela Caixa EconBmica Federal (CEF), CertidAo Negativa de DAblto (CND), emitida pelo 
Institute: Nacional do Seguro Social (INSS), Guia de recolhrmento 1NSS do funcionario (GRPS), 
Guia de recolhimento INSS da empresa. Folha de pagamento dos funcionArios. Guia de 
recolhimento do FGTS do funcionArio (GFIP), Guia de Retengao (GPS) e Guia de recolhimento 
do PIS/COFINS, com prazo de validade vigente. A organizato da sociedade civil vencedora 
devera apresentar a folha de pagamento relativa ao mAs de competAncia a que se referem as 
guias pagas no mAs anterior. Como o prazo limlte para recolhimento das guias de INSS, FGTS 
e PIS/COFINS t 02, 07 e 20 do mis seguinte, o contratado devera apresentar a folha de 
pagamento relativa ao mAs de competAncia a que se referem As guias pagas no mfts anterior.

0RGAO: 08 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL '
UNIDADE ORQAMENTARIA: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
PROJETO/ATMDADE: 08 244.006.2055 - GESTAO DAS AGOES ADMINISTRAT1VAS DA
ASSISTENCIA SOCIAL
PROJETO/ATMDADE. 08.244 006.2054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTE?AO SOCIAL 
ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE
CLASSIFICAQAO ECONdMICA: 3.3.5.0.43.00.000000.00 - SUBVENQOES SOCIAIS j 
CLASSIFICACAO ECONOMICA: 3.3.5 0.43.00.000000.2B - SUBVENCfiES SOCIAIS /

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
OEPARTAMENTO DE LiClTACAO 

PUgAHtHAIQUE PEREIRAPCH4T0, lO-CEHTW 
CEP 4M3M50 -CUANAMBI- BAHIA 

FdKE: ITT) 34524312 
CNPJ: 1SAU.I40ra0»1-»»

TERMO DE COLABORACAO N® 0O4-22DPCP- 
PMG QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICiPIO 
DE GUANAMBI E A APAE- ASSOCIAQAO DE 
PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 
GUANAMBI MEDIANTE AS CLAUSULAS E 
CONDICfiES SEGUINTES.

CLAUSULA TERCEIRA - DO REMANEJAMENTO DE RECURSOS ■ A administrate publics 
poderi autorizar o remanejamento de recursos do piano de aplicato. durante a vigtoicia da 
parcena, para consecut0 do objeto pactuado, de modo que, separadamente para cada 
categoria econBrnica da despesa, corrente ou de capital, a organizato da sociedade civil 
remaneje, entre si, os valores definidos para os liens de despesa, desde que. indrvidualmente, 
os aumentos ou dimlnuigBee nBo ultrapassem 25% (vinte e cinco por cento) do valor 
onginalmente aprovado no piano de trabaiho para cada item ,

Parflgrafo Primeiro - O remanejamento dos recureos de que trata esta cliusuia somente 
ocorrerA mediante previa solicitagBo, com justlficativa apresentada pela organizato da 
sociedade civil e aprovada pelo drgao da adminislragBo publica responsBvel pela parceria.

CLAUSULA QUINTA - DO RECURSO FINANCEIRO • Os recursos orgamentirios necessBrios 

para a execute do objeto, correto por conta das seguintes dotagfies:
Proci
Ass. J

Parbgrafo Primeiro - Ab parcelas dos recursos transteridos no Smbito da parceria serSo 
liberadas em esirita conformidade com o cronograma de desembolso aprovado. transteridos 
eletronicamente na conta indicada pela organizato da sociedade civil vencedora, nio 
havendo sob hip6tese afguma antecipato pagamento.

______________TERMO HF COl.ABORACAO N’ 004-22DPCP-PMG
> OtSPERBfi DE CHAMAMENTO PUBUCO N‘ 004-22DPCP-PMG

: Diftno'? do Municipio de
Guctiaiuoi«Bah<8

Ano Xlx/

JZkii
.no Pita
Adminislracio

Parigrato Terceiro - Caso nBo haja a comprovagSo do recolhimento das obrigagtes socials, o 
pagamento set suspense ate comprovada sua regularizagBo.

Partigrato Segundo - O Municlplo reserva-se o direito de reter os pagamentos 4 organizato da 
sociedade civil, case consiatado qualquer das Impropriedades previstas no art. 48 da Lorn0
13.019/2014. Fls '^2C! sa LCeo

Proc r'' -s-—
Ass.^Ste-------- /

FIs.« 
Proc!
Ass.-



ou realinhar, ds suas

GuanamBi-Bahia, OS de novembro de 2022.

TESTEMUNHAS:

CPF

CONTROLADORIA

FL.

E por estarem justas e contraledas. as partes assinam o presents tnstrumento, para que posse 

produzir os seus legais e esperados efeitos.

4 - Arquivar juntamente as notes de empenho (pelo prazo de 5 anos) a fim de fadlitar a 
comprovapSo de que houve a fiscalizapSo pelo Munlctpio, elidindo eventual responsabilidade 
subsididria de que trata a siimula ent questdo.

CLAUSULA oEctMA SEGUNDA - Se, por qualquer razJo. a Contratada nSo scalar qualquer 
laudo, parecer Ou relatdrio do gestor da parcerta, poderd promover ou realizar, as suas 
expensas, pericia tdcnica ou contdbil relativa d discordanda.

CLAUSULA dECIMA TERCEIRA - A perlcla a que se refers d cldusula anterior somente 
poderd ser levada a efeito por corp© tdcnico competente, composto. no mlnimo, por 03 (trds> 
elementos, um dos quais obngatoriamerite indlcado pelo CONTRATANTE.

3 - Orientar os servidores resportsdvels peia liquidagdo e pagamento das faturas que 
verffiquem a presenpa dos documentos cilados no processo antes de executarem a liquidac&o 
eo pagamento.

c) Emitir parecer tdcnico conclusive de andlise da prestafdo de contss final, com base no 

relatdrio tdcnico de monitoramerto e avaiiapdo de que trata o art. S9 da Lei 13.019/2014;

d] Disponibilizar materials e equipamentos tecnoldgicos necessdrios ds atividades de 
monltoramento e avaliagdo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - A Contratada reconhece e declare expressamente a sua 
responsabilidade pelo atendimento das metas pactuadas, nos termos dos Artigos 22, 24 e 37 
da Lei n’ 13.019/2014 e demais legislates, normas e regulamentos pertinentes 4 matdria, 
conforms as condigdes do contrato.

deficidndas verffleadas, as quais deverdo ser sanadas pela organlzagdo da sociedade civil 
contratada, devendo esta proceder Ss coregOes e os ajustes necessdrios ao bom andamento 
do presente Acordo de Cooperafdo

CLAUSULA oECIMA NONA - As partes elegem o foro da Comarca de Guanambi, com 
expressa rendneia a qualquer outro, por mais privllegiado que seja para dirimir as controvdrsias , 
oriundas da execute do presente instrumento.

CLAUSULA NONA - A CONTRATADA obriga-se a executar os servlqos mencionados na 
CiAusula Primeira, segundo as metas pactuadas, fomecendo m&o-de^bra. insumos, 
infraestrutura e demais elementos necessdrios a sua perferta execug&o-

Pardgrafo Segundo ■ Apis a assinatura do Termo de Colaborat0 Pe'a Contratante. 4 
obrigatdrio a abertura do "Relatdrio de Execute do Objeto' e "Relatdrio da Execute 
Financeira' nos Termos do Decreto que regulamenta os procedimentos administrativos 
relatives a parcerias voluntdrias envolvendo ou ndo a transferdneia de recursos flnanceiros. 
entre o Municipio e as organizagdes da sociedade civil, nos termos da Lei Federal n° 13.019, 
de 31 dejulho de 2014).

CLAUSULA dEcima SETIMA - CASOS OMISSOS - Os casos omissos serjo resolvidoa A luz 
da Lei n“ 13.019/2014, do Decreto que regulamenta os procedimentos administratlvos relatives 
a parcerias vetuntdrias envolvendo ou n3o a transferdneia de recursos financeiros. entre a 
Municipio e as organizates da sociedade civil, nos termos da Lei Federal n° 13.019. de 31 de 
julho de 2014 e dos principios gerais de direito.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
DEPARTAMENTO DE LICfTA^AO 

paAfA KENMOUE FEAEItlA PONAIO. W-CENTSO 
CEP 4U1MM. CUANAKSI - SAMIA 

FOKE:(7n>*»-«31I 
CKFJ: 13.IIZ«40m01.||

FIs.^ 
procS
ASS..

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
DEPARTAMENTO DE LICfTAQAO 

PflAgAHENRIbVE PEREIR* OOMA1O. H-CEHTK) 
CEP 4MM.0W ■ GUANAMBI- BAHIA 

PONE: |TT) S4S?-«<2 
CKPJ: tlSU.MOmtl •»

MUNICIPIO DE GUANAMBI
Nilo Augusto Moraes Coelho 

Prefeito do Municipio de Guanambi

CLAUSULA dEcima SEXTA - LEGISLACAO APLICAvEL - O presente Termo de 
Colaborato rege-se pdas disposites expresses na Lei 13.019, de 31 de julho de 2014, e 
Decreto Municipal n* 177/2017, e pelos precertos de direito publico, aplicando-se-he 
supletivamente no que couber, os principios da teoria geral dos contratos e as disposites de 
direito privado. I

CLAUSULA DECIMA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS A ENTIDADE (ART.73, VII) - 
Pela execute da parceria em desacordo com o piano de trabalho e com as normas desta Lei 
e da legislate especlhca, a administrate poderS garantir a prdrla defesa, apllcar 4 
orgamzatc da sociedade civil as seguirites santes:
I - AdvertSncia:
II - SuspensJo tempordria da participate em chamamento publico e impedimento de celebrar 

termos de (parceria, de fomento ou de colaborato) e contratos com drgfios e entidades da 

esfera de govemo da administrate piibllca sancionadora. por prazo n8o superior a 2 (dois) 

anos;
III - declarato de inidoneidade para participar em chamamento publico ou celebrar termos de 
(parceria, de fomento ou de colaborato) e contratos com drgSos e entidades de todas as 
esferas de govemo, enquanto perdurerem os motivos determinantes da punigEo ou atd que 

seja promovida a reabiritagio perante a prdpria autoridade que aplieou a penalidade, que set 

concedlda sempre que a organizato da sociedade civil ressardr a administrate pelos 

prejuizos resultantes, e apt decorrido o prazo da santo aplicada com base no incise II deste 

artigo.

Marival

CLAUSULA DECIMA OITAVA - A execute da parceria set acompanhada e fiscalizada pela 
Secretaria Municipal de Assistincia Social na figura do gestor designado, que apontat

Patgrafo Terceiro - A baixa contbil em definitivo da parcena set efetuada nos termos do 
Decreto que regulamenta os procedimentos administratlvos relatives a parcerias voluntnas 
envolvendo ou n3o a transfetneia de recursos financeiros, entre o Municipio e as 
organizagfiesda sociedade civil, nos termos da Lei Federal n° .13.019, de 31 dejulho de 2014), 
demais itens, tramitado em todas as instancies de fiscalizag&o e com arquivamento e guards 
pela Secretaria Municipal de AssistSncia Social.

CLAUSULA DECIMA QUANTA ■ Este Termo de Colaborato podet ser alterado quando;
I - A vigdnaa da parceria podet ser alterada mediante solicitato fla organizagSo da 

sociedade civil, devidamente formallzede e Justificada, a ser apresentada na administragSo 

publics em, no mlnimo, 30 (trlnta) dias antes do tirmino de sua vigSncia.
II - A prorrogaglio de ofldo da vigEncia do instrumento deve ser feita pela admlmstragSo 

publica. antes do seu Mmuno. quando ela der causa a atraso na liberate dos recursos, 

limitada ao exato periodo do atraso verificado.
III - As alterates prevlstas no caput prescindem de aprovato de novo pfano de trabalho pela 
administragSo publica, mas nSo da anilise juridica ptvia da minuta do termo aditvo da 
parceria e da publicagSo do extrato do termo aditivo em meios oficiais de divulgate.

CLAUSULA dEcima QUINTA - DA RESCISAO - O presente Termo de Colaboragio podet 
ser rescindido case ocorram quaisquer dos fates elencados no art. 7B e seguintes da Lei n* 
13.019/2014. Afalta de pagamento das obrigagSes patronais por parte da entidada parceira e 
vencedora sujeitara A rescisSo sumdria do contrato.

APAE - ASSOGlS^

PREFEfTURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
DEPARTAMENTO DE LICITA^AO 

PRApS NENHOUE PERERA OOttATO.»- CENTRO 
CEP <410400- OUANAMBI - BAHIA 

FONE: (77)MM431Z 
cnpj: iuuoxorawtio

(MljroS DOS 
Ids Reis Magalhfies

2 - A responsabilidade subsididria do ente publico nos casos de agOes trabalhistas mevidas 
contra a organizato da sociedade civil nao 4 automatics. Ou seja. o ente publico somente 
set responsabilizedo subsidiariamenta se ficar comprovado que egiu de forma culposa na 
fiscaiizagSo do cumprimento das obrigates trabalhistas.

Paragrafo Quarto - A contratada 4 obrlgada a corrigir, readequar 
expensas, no total ou em parte, os servigos objeto do contrato em que se verificarem 
incongntndas, defeitos ou incorret85 resultantes da execute ou de mio-de-obra e 
materials empregados de forma inadequada.

Patgrafo Unico - No caso de a Contratada ser responsAvel pelo fomecimento de Insumos, 
estes devem ser de 1* qualidade. responsabilizando-se por qualquer problems surgido na 
execugSo das agdes e trabainos inerentes a execute da parceria, devendo reparar de forma 
premente no total ou parciatmente para obom andamento da mesma.

Fts _ toTj 
PwCftM.ibl hfcrp 

£a>

Patgrafo imico - Sob nenhum aspecto set admitido, por parte da organizato da sociedade 
civil vencedora, excegSo de contrato n5o cumprido, em face da Administrato, exceto nos 
casos expressamente prevlstos em lei. 1

CLAUSULA SETIMA - O Municipio de Guanambi ficat isento de responsabilidade acerca de 
quaisquer ocortncias que porventura surjam durante a vigdneia da parceria, ficando sob a 
responsabilidade da Contratada fomecer, caso necessSrio, a seus funcionirios todos os 
equipamentos necessSnos para a execute da presente parceria.

CLAUSULA OITAVA - DO PRAZO - O prazo para execute da presente parceria set 12 
(doze) meses, de acordo com o cronogramafisico-financairo.'podendo ser prorrogado na forma 
da lei.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
DEPARTAMENTO DE UCITAflO 

PRApA HENIKUE PEREIRA OOHATO, 90- CENTRO 
CEP <43MOO ■ dUANAMBI- BAHIA

FONE:
CNPJ: 1lM>.«40m01-M

Patgrafo unico. A santo estabeledda no indso Hi do caput deste artigo 4 de competfincie 
exclushra do SecretSrio Municipal, conforme o caso, facultada a defesa do interessado no 
respectivo processo. no prazo de 10 (dez) dlas da abertura de vista, podendo a reabilitag&oser 
requerida apis 2 (dois) anos de sua aplicato

Patgrafo Primeiro - O prazo estabelecido na Cldusula Oitava deste termo contratual podarS 
ser prorrogado nos termos dos art(s) 56 e 57 da Lei 13.019/2014.

a«< ESh
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Objeto

Modaltdade

Objtto

ModalldaM

Cridito da daapesa :oes DE

3.3.5.0.43.00.000000.28 Cridito d* ctetptca

3.3.5.0.43.00.000000^6

Valor Valor

12 (doze) mesas

08 de novembro de 2022

Contraunta
Cont rata nte

Contratada

Contratada
Base legal

Base legal

AVISO DE RATIFICACAO

GuanambkBatila. OS de novembro de 2022.

CONTROLADORIA

FL. 

T

11 ’«1 HK\. JJ fit 'UtVF'lllKo 1)1

I I I I K< 14 MA LMJIKl

1Xj
Pin

TERMO DE COLABORA^AO N« 004-22DPCP-PMO 
DI3PEN3A DE CHAMAMENTO PUBLICO N* 004-22OPCP-PMO

LTDA M UrW flOTU ds du WA t/»22 
g 1 rO ov utiiii ft ertlgo 0A.

RESUMO DO TERMO DE COLABORAQAO N* 004-22OPCP-PMO 
OISPENSA OE CHAMAMENTO POBLICO N* 004-22DPCP^MG

n uurci 4. auunirrczr 
.OIL

. Fta.—i
> ProtS

MS.J

uu 
A"

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBt 
OEPARTAMEKTO OE UCfTApAO 

PRAQA MENUQU! PERERA DMArO.W-CEKTTO 
CEP 4M9HU > OUANWei - BAMU 

F0*J:(n>UC^J12 
CMPZ 13JU MMN144

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANA^BI 
DEPARTAMEWTO DE UCITAC&O 

PSAfAKfMRIOUt PEREIRA DONATO.»-CElfflt0 
CEP W.4W-K0 ■ GUANAM8I - SAHIA 

F0NE(n|MSt431t 
cm: nstzucwwidi

rlS. - 
Proc! 
Ass.J

I
Nile Augusto Moraes Coelho 

Prefelto do Municlplode Guanambl

Vlglncla do 
contrato

Data do contrato
08 de novembro de 2022

NDo Augusto Moraes Coelho

Prefeito do Munlclpio de Guanambi

APAE- ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 
GUANAMBI-CNPJ n« 15 015.142/000108__________________________
Art 24. caput, da Lol Federal n* 8.686/1993: Art. 30, incise VI. da Lei 
Federal n* 13.019/2014 e Art. 22, indso IV, do Decreto Municipal n* 
177/2017.

t - gestao das ag< 
•DIA COMPLEXIDADE 
3.3 5.0.43.00.000000.00

RESUMO DO TERMO DE COLABORAQAO N° 0M-22DPCP-PMG 

DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N‘ 004-22DPCP-PMG

i «• DftCMBCIlM teOmr 
■6CA6l2-fe»»-EP0i

de Mddie 
Social Especial para 

s Famines

O Preleltd do Munlc/plo de Guanambi, Nilo Auguste Moraes Coelho, no uso de sues atnbuipftes 
locals, de acordo com o disposto no art. 26 da Lei 8 666/1993. ratifies o procedimento de contratagfio 
direls per Dispensa - Chamamento Pubfco, embasado no art. 24, caput, da Lal Federal n‘ 8.666/1993, 
art. 30. indso VI. da l.ei Federal n" 13.019/2014 a art. 22. indso IV. do Oecreto Munidpal n" 177/2017 
econcordando com o parecerjurldlco. referents ao Termo de Colaboragao, cu)o objeto 0 a -Eaacuglo 
do Service de Protegio Social Eapeclal do MAdla Comploxldado na oferta do Servigo de 
ProtogSo Social Especial para peaaoaa com Oeflcfencla, Idoaos (as) a sues Famlllas", da Pessoa 
Juridical APAE- AssocagSo de Paia a Amigos dos Excepdoosis de Guanambi. Inscrtta no CNPJ sob 
n* 15.015.142/0001-08. sltuaaa na Rua General Osdrio, n" 79, Centro. Cidaae Guanambl-8A. no valor 
de RS 22.680.0d (vlnte a dole mH selacontos e oltenta reala).

PREFEFTURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
O&ARTAMENTO DE UCITAgAO , 

nupA MEHRiaoEecxeRA oonxto. m -csamo 
ctn*4u«-e»owu<A»ai-a»H* 

roxfc (H) usMsn 
CnfJ' iMU.Wmi-M

IMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.00 - OUTROS 
- PESSOA JURlDICA
IICA: 3.3.9.0.39.00.000000.28 - OUTROS

GUANAMBt ■ BAHIA

58

GUANAMBI • BAHIA 

57

ExecugSo do Servigo de ProtegSo Social Especial de MSdia 
Complexidade na oferta do Servigo de ProtegSo Social Especial para 
pessoas com Deficfencia, Idosos (as) e suas Famlllas.  
CHamamento Publico - Dispansa (

ORGAO: 08 - SECRETARIA MUNICIPAL OE ASSISTfNCIA SOCIAL 
UNIDADE ORpAMENTARIA: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE 
ASSISTCNCIA SOCIAL
PROJETO/AT1VIDADE: 08.244.006.2055 - GESTAO DAS AqOES 
ADMINISTRATIVAS DA ASSISTgNCtA SOCIAL
PROJETO/ATIVIOADE: 08.244.006.2054 - GESTAO DAS AQOES DE 
PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL OE MEDIA COMPLEXIDADE 
CLASSIFICACAO ECONOMICA: r 3.3.5 0.43 00.000000.00 
SUBVENQOES SOCIAIS "t
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: ■ 
SUBVENQOES SOCIAIS
CLASSIFICAQAO ECONdMICA: 3.3.9.0.39 00.000000.00 - OUTROS 
SERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOA JURlDICA
CLASSIFICACAO ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.28 • OUTROS 
SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURlDICA  

DS-se como valor ao objeto ora pactuado para a presente parcena a 
mportSncia de RS 22 680,00 (vlnte e dois mil seiscentos e oltenta 

reais), pages em pargeias de RS 1.800,00 (um mil e oitocentos reais) 
do Fundo Estadual de AssisUncla Social - FEAS e contrapartlda de 
RS 90,00 (neventa reais) do Fundo Municipal de Asststftncia Social - 
FMAS, lotalizando RS 1.890,00 (um mil oitocentos e noventa reais) 

mensais. t

PUBLICADO
No Dferio Oliciai do Municipia de

t. 21 Guanambi-Banis I
Ano. Yl/ n.^31,

' Em r^fAll / -'>0A> 
Marcelkshniana Pita

[u e c/ei4“o M u hEp qg a dmini $ tra p

Vi0ncl* do

Data do contrato

A5S-§^»------------------

itepho Social Especial 
Igo de Prof 

1 e auas

Nilo Augusto Moraes Coelho

Prefelto do Municlpio de Guanambi 1

APAE- ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 

GUANAMBI - CNPJ n* 15.015.142/0001-08____________________________
Art 24, caput, da Lei Federal n* 8.666/1993: Art. 30, inciso VI, da Lei 
Federal n- 13.019/2014 e Art. 22. inciso IV, do Oecreto Municipal n- 
177/2017.____________________________ J_________________________________

Execugao do Servigo de Prot . 
Complexidade na oferta do Servigo c 
pessoas com Defictenciat Idosos (as) 
Chamamento Publico • Dispense
ORGAO: 08 - SECRETARIA MUNICIPAL DC ASSiSTCNCIA SOCIAL 
UNIDADE ORCAMENTARIA: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE 
ASSISTENCIA SOCIAL 
PROJETO/ATMDACE: 08.244.006.20SS - GESTAO DAS ACOES 
ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL 
PROJETO/ATIVIDAOE: 08.244.006.2064  ------ - ----------- —* ~
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL OE MEC 
CLASSIFICACAO ECONOMICA : 
SUBVENQdES SOCIAIS 
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 
SUBVENQOES SOCIAIS 
CLASSIFICACAO ECONOl 
SERVIQOS DE TERCEIROS - 
CLASSIFICAQAO ECONOMIC...  ..
SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURlDICA  
Da-se como valor ao objeto ora pactuado para a presente parceria a 
importancle de RS 22.880,00 (vlnte e doia mil seiscentos o oltenta 
reals), pagos em parcelas da RS 1.800,00 (um mil e oitocentos reals) 
do Fundo Estadual de Asslst«ncla Soaal - FEAS e contrapartlda de 
RS 90.00 (noventa reals) do Fundo Municipal de AsslstSncla Social - 
FMAS. lotalizando RS 1.890.00 (um mil oitocentos a noventa reals) 
meneatt.______________________________ __________ _______
12 (doze) tnasas
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I Venwntnto do Mandate: 01/2023

I Himva da Conte: 117B3-3

I Camo: PreiMenle

Cargo: Cootdanador Ttcnica

I Camo: Conaalhairo-

'i

le Guanimbl, sSo de relevdncla pOblica, sendo

•essup&e-ae a necessldadede garantirquea rede de

■a<n*M>***

e cuidadores de maneira contlnua, con 

a mdhoria de qualidade de vlda doi pa icipantea.

Amigos doe Exeapdonaia do Guanambl. CNPJ: 

;ral OaOrio 79. Centro. Guanambi-BA.

tormdclaa etc., conforme nacesaldedes;
: desgasle de vlncuios provenientes da retaffio de

de transferdnciB de renda e outros servipos 

do Stetema de Garantia de

Entidodea ou Organizagdes de AssistOi1:1a Social, no dmblto do Siilama Onlco de Aasistdncia 

Social (SUAS).

__________ ________  . . . '.a
;a ilzapOes da socledade civil, em razfto da natureza

Fie. j 
Proc: 
Ass!

Il
'i

CONTROLAPO^A

___

FIS__ I
ProcS

eervlgoe sodoassistencle s quo somente podem ser atlngldas pela reterida 

relevbncia a colaboragBo com a manutengfio dos

I Cldade: Guanambl 
I CEP’ 46*30000

I CNPJ: 150151*20001-Ofl 
I Cidade: Guanambl 
I CEP: *6430-000

I Cldade: Guanambi 
I CEP: 46*30000 

’999796136________

1

no presente Plano de Aoflo quo as atividades propostas sac de natureza 
Lei Federal de N° 0742/1993 (Lei 

e ResolugSee do Conselho Naclonal de Aasistfinda 
i^l dos Senhgos Socloaseistancies) e N* 21/2016 

as entrs o CrgOo gester da Asslstdncia Sodai e

Site: H _______
Quailficagao: Entidade Beneflcente de AsslstSnda Social 
Esters admintetratNo (municipal astadual oulfederal): Particular

3 -PROJETO
3.1 - OBJETWO GERAL

kntelectual e Moses (as) com dependdr 

3J - OBJETIVOS ESPECiFICOS

o amparo legal, visando. acesso aos sen/lgos cuja 

i e melborfs da qualMade de vide de possess com

2-OUTRO8 PARTICIPES I _____________
2.1 - DA ORGANIZACAO 
Nome da entidade: APAE de Guanambl <1________________
Rua: Gal Osdrlo n‘79 Bairro: Centro
Complemento: I Eatado: Bahia
Teletone: ’I I TatetoneT
E-mail: .1____________ _

P'OC.£ErA~*»
Ass.^®[—

■MM 
rtsMArQA*!

no case, a Peseoa com DeficiOnda 

se tirmar uma parceria com a OSC uma

- Desen volver ag®es eapecializadas pa a a superagio das situagOee violadoras de dlreitos que

contribuem para r •-
- Prevent! o abrigamento e a segroga 

convlvtncia familiar e comunltirla;
- Promover acessos a benefidos, p'*'
sodoasstetenciais. das demals polltlcas publlcas setoriais 
Oiredos; 11
- Promover apoio ia families na tarefa be cuidar, diminulndo a sua sobrecarga de trebalho e

utilizsndo melos deccmunicar e cuii— ...------- --

cuidados de manutengdo:
• Acompanhar o desloeemerito, vieblilz: • o desenvolvimento do usuirlo a o acesso a aarvigos 

bOsicos, tabs como: bancos, meroados,
• Prevenlr sttuagfies de sobrecarga 
prestagdo/demanda da cuidados perm: mentes/prdongados.

3.3-JUST1FICAT1VA ________________________________ ——— --------
A Prefeitura Municipal de GuansnH / Fundo Municipal de Aaeisteneial Social, em 
conformldade como Estatuto de pessoticomdeficidncla. aprovado pela Lei n* 13 146, de 6de 

, julho de 2015, qua di'sp«e sobre a reg^lagOo dos direitos assegurados is pessoas com

J____________________
, _______________ ___________I____________________________________________

- Promover a autonomia e a melborif da qualidade de vide de pessoas com deficlincle 
ia, seus cuidadorea e sues famnias;

detlcienda; com o marco regulatdrio Le

Municipal n° 177 de 11 de maio de 20 . 

jurldico das parcerias celebradas entre 
sociedade civil, para execugfto do | 

Complexidade na Oferta do Servigo 
DeficiSncia, Idosos(as) a suas Famns apresenta este Plano de Trabalho que devert ser 

executado pela AasociagSo da Pals 

15.015.142/0001-08.Enderego: Rua Ge

a intensifleagao da def endAnda:
dos usuirios do servigo. assegurendo o direlto a

I CNPJ: 150151420001-M

■> TIUIW I 11 —m m rT
—uuwwrBBBmru 

«/suio>m«rnM

Me. Im me n

Diante das consideragoes expostas e t 
flnalldade 6 a de promover a autonorri 
deficidncla, seus cuidadorea e suss far i lias, em sKuagio de vuinarsbllidade sodai, Incluindo 

todas aa falxas etOrias. de ambos os se i», as stivldades desenvolvlda* na Aasociaglo do 

Pals e Amigos dos Excepdcnals
Wentiflcadas e reconheddas como excl isivas na prestagSo dos servigos que ofertam para 

pessoas com deflciencia intetectual e mutlipla do munlclpio de Guanambl, expondo asaim, 
inviabilidade de competigdo entre orgl-------------------------------------------

singular do objeto da parceria, visto que a atlvidade objeto doste piano de irabalho se refere a 

preslagao de _________2
enttdade, portanto entende-se de sunt 
servigos prestados pcressa Instituigao.

FL-

A AssociagSo 6 cadastrada no 

Guanambl, e apresenta capacidada 
referida instituigSo possuem imCvel pi: | 
vlnculos com os usu&rios. subs tamlllas 
a relevSncia dos servigos aspedalliado:; reallzados pela referida InstituigSo se confirma diante 

de continuidade dos servigos prestados inlnlerruptemente. 

Asslm. considera-se r____________

da Polftica de Asslstincle Social, tendt 
org6nlca de AsslstOncia Social - LOAS) 
Social 109/2009 (Tiplflcagao Necion^l 

(Requisites para Celebrag3ode paroer

tat • •*«» irtsu«'Ct*« 

l'l 
I 

ANEXOI
PLANO DE TRABALHO

1 - DADO CADASTRAL 
1,1-daorgahizacAo 'I ~
Nome da enlidade: AsaoetogAo d* Pais e Amigos dos 
Exceocionais_____________11_____________ -
Rua: Gal OsOrio n*79___________ i Bairro: Centro_________
Com pl emen to:________________ I Estedo: Bahia —
TAi«fnna* / 7710Q*nn .114.1 ” I Totetone:
E-mail: apaeqbKSlhotmail.com________ Z____________ ___

_Slte:_________________________ 11
1.2 - DO RESPONSAVEL PELA ORGANIZACAO: 
Nome Comoieto: Martval dos Reis Magalh*es ___________
CPF: 062640005-92____________ I I RG:1Q19851
Rue: Vasco 8* Gama I Balrrb: Centro
Complemento: Apanamento I Estado Bahia 
Teletone: 11 I Telefone:
E-mallepaegbiflldmeil.com 11
Caroo: Prasidente__________________ i
EleitDem: 01/2020 ______________ __
1.3-DADOS BANCARIOS 
Banco Benoo do Brasil I
Aotncia 0923-7 • I
1.4 - DIRETO RIA:________________ I
Nome completo: Marival dos Reis MeqaihAes
1.5 - CORPOTECNICO: H
Nome complete: Solange Maria Cardoso de 
Brito_______________'___________ d_—
1,6-CONSELHO FISCAL:__________ J____
Nome complete: Deleon save Rocha I

Como tambim, na perspective da dlr .triz de Territcrializegao, preconlzede pels Politica 

NaConal de AssistSncia Social - PNAS
servigo socioasslstendal esteja mals pt > :lma posslvel do usudrio, de forma que e AsslstSncia 

Social alenda sua demanda sam pra|ut::os ao publico alvo 

Intetectual e multipla. Evkfenciamos a ir i xutaneia de
vez que os equipamentos da Prefeitun Municipal de Guanambl nSo possuem astrutura para 

slender amplamente a demanda dasse jubilee.

3 < - PUBLICO ALVO I BENEFIClARIOS
137 (Cento e trinta e eete) Pessoas cotn defldBncia intelactual e multiples nas varies fazes da 

vide, seus culdadores e tamIHares.

Cons lhe Municipal de AssisKncia Social no Municlpio de 

i cnica e operational, conforme NOB- RH/SUAS. A 

prio com InstalagOes edequadas a tem estabeiecldo 
e comunldade e a rede local do iemtirio. AI6m disso.

APAE- Asaoclaglo de Pais e Amigo doe Excepclonals de Guanambl , vem executando 

seu trabalho de madia complexidade no municlpio de Guanambi, atravis de Atendimento 

Espadalizedo ft Pessoas com Oefidfim la intelectual e multipia, assim como de seus famlliares 
- . JA4f/n>ie intjlto <36 pTOTOVftf 1 OUtOflOfflId, 8 IfldU&dO Social 0

_____ ll. ______ *___
i taaa wraM* • cahOm ■ imj» t mmi 
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Federal n’ 13.019. de 31 do julhode 2014 eo Oecreto 

que dispde eobra regras e procedimentos do regime 

-a a admlnlstragSo publics a as organlzagdos da 
I Servigo de Protegao Social Especial de Lttdia 

' de Protegflo Social Especial para Pessoas com

iW.lmdnbAWiMmatoBrtnaiOtmrrt
——‘le MAMRtMlMNIM 

M*iaAi MMMVaiMraaWAp** 
<MMI«U*IM6a*MM 

r •nan 
I MM aMBM MB*M «■ "«■ if

M4MI. tMUMTOC -«>

iW JartA ft

ma

Proc'&£SEI:>

prc gramas

ildai me visem a autonomia dos envoMdos e nto somenle

apaeqbKSlhotmail.com
mallepaegbiflldmeil.com
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■ I

do cuidador, dsconsnte da prestacSo de cuidado*

violatao de diieitos e adonar oa mecanlamoe

lais como: explorapao da imagem, Isolamento,

para a prestapao de servipos

1

3.8 - RE8ULTAD0S/PR0DUTO3 ESPeRADOSJIMPACTOS PREV1STOS

CONTRIBUIR PARA:

tecnioas planejadas am conjunto

autonomies.condiqOes e formas de acessc

aquisiqAo dos u'buArios
de violapio de dlreltos que comprometam sua

I

3

FL.

dentre outras que agravam a dependincla a 

aur nomia.
PROVISOES AMBIENTE FlSICO: Espt po Institutional dastinado a atlvidades admlnistrstlvas. 

de planejamento e reunifies de equips.

reconhotimento do potential da fan Ila a do cuidador, na eceitapAo e valorizapfio da 

diveraidade e na redupfio da eobrecarg 

diaries prolongadoe.

- Acassos aos direites sotioasslstentiar

- Redupfio e prevenpfio de situapfies de

- Dlminulpao da sobrecarga dos culdar 
pessoas com dapendfintia:
- Fortaleeimento da convivencia familiar ecomunlUrla:

- Meihoria da qualidade de vida familiar:
- Redupfio dos agravoa decorrentes de

Seguranpa da Acqlhlda
- Ter acoinidas suas demandas. interes i s. necessldades e possibilidades;

- GaranBr formas de acesso aos dlreltos socials.

RECURSOS MATERIAI8: Transports 

cultural* e espordvos.

- Ter acesso a 

necessldsdes.

I

CONTROLADORuV

flFZ 
Proc. 
Ms’

I—JEUBUJ • 
tRIWISCMMR**” 

iCRaunMv0«

4

! ervipos de poltticas publlcas setoriais: erticuiapfio da 

o Slstema de Garantla 

de organlzapSo da vlda cotidiane; orientap&o e

> materials socioeducatlvos: pedagdglcoe. Iiidlcos.
FM-eaS1. LaLFZP 
Proc^afc*""' 
XsS.jBliS ~~

TrrcAPACIDADE TECWCA E QERENCIALI QUAUFICACXO EQUIPS TECNICA 
De acordo com a NOB-RH/SUAS

3.5 - AREA DE ABRANGENCiA 
Municipio de Guanambi 
'37^MiTOOOLOGiA"~“Z

km.R fta WftMU«MI

,a\. Fls-^: 
ProeSg 
ASS.JB

rlliar, Comunlttria e Social 
m'para o fbrtalecimento deivlnculos famllleres; 

da capaddade proteliva e de superepfio de fragOidadas

FORMAS:
-Demands espontfinea de membros da amilla e/ou dacomunldade:

- Buses abva:
- For encamlnhamento dos demals sen I »s sodoessistendais eidas demals pollticas piibilcas 

setoriais:
- Por onesminhamento dos demsis orgf: s do Slstema do Garantla de Direitos.

fk -Vi 
ProcSS 
SjS.aB

aa^ijini^hsgrMAPiMai 
* taws icicamn •• r» 

ape i’ w«ora vw 
jnobMAtarat* 
■MiaflipraMft

IMRlfMlUUAU ■»•*! ■ aw

PERiODO DE FUNCIONAMENTO: Fv r tionemento conforms necessidade e/ou orientapfies 

cc 11 as pessoas com defitifincla e idosos(as) com 

dependfincia atendidas, sous culdadors i a seus familiares.

As apfiea devam possiblEtar a amptl ipSo 

dependents convive e comparttBia cult..; 
(dantiflcapSo das necessldades, devsra jser 
transferfintia de renda, servipos de politic 

sempre priorizando o inoenfivo 6 autonc,,,,® ------------— —
o fato de que os protisslonais da equips1 xxlerfio identlflcar demandas do depandente e/ou do 

cuidador e situapfies de vioHnda o/cu J. JI;;-:: : «*

necesefirios para resposta a tals condipfi is.

A inlervenpSo sert sempre voNeda a dim 

cuidador, a aobrecargs decorrente de 

prolongados, bem como a InterruppSo 

autonomla a intensificam o grau de <

0 servipo tern a firaBdade de promos r r a autonomia. a indusfio social e a meihoria da 

qualidade de vlda das pessoas pafficipr ntes. Dave contar com equips especlflca a habililada 
especial tados a pessoas em sliuapdo de dependfinda que 

requalram culdados permanentes ou ten portrios. A apao da equlpe sert sempre peutada no

Seguranga de Convlvio ou Vivfincla Fr ml
• Vlvendar expertfinciasquecontribuam par

• Vivendar experlfindas de ampUapfio 

e riscos na tarefa do culdar;
servipos socloassistei KlalS e das pdibcas pdbllcas setoriais, confonne

"--■a da rede de pessoas com quern a familia do 
"■rltura. troca vivfincies e experifindas. A pariir da 

jser vlabllizado o acesso a beneficios, programas de 

,„;icas publlcas setoriais, atlvidades cutturais e de lexer, 
lomia da dupla "cuidador e dependents". Some-se a Isso

nulr a exetuafio social tanto dodependente quanto do 

.. sltuapfio de dependfintia/prestapfio de culdados 

i e superapSo das vlolapfies de dlreltos que fraglllzam a 

d« pendfincia da pessoa com defitifincia Intelectual e 

muttipla Intelectual e MPIdpla. sefa crianpa. jovena e aduttos.

iiwMBaa t^BTMs s*c«Ma «.
<bm«wui cviwanaRAu • 

(RM KvfQftfMAt 
FlMlrMtlBMiar- 

aMtOBM cavuft nn—■ r—

tor. BM ACM *4 MbB.1*

firgfios do Slstema de Garantla de Dlreltos; 

de pollticas publlcas e de c|eft

u»Kna*tihM"*BMtaaanaiAintBra

ARTICULA^AO EM REDE:
- Servipos sotioesslstendais da protect i social Msica e protepfio social especial;

- Servipos de ptiitlcasprjblicassetorial:;

- Demals  (
- Conselhos de pollticas publlcas e de defesa de dlreltos de segmentos especfficos:
- Servipos, programas e projetos deinst't ulpfies nfiogovemamentais e comunilfirias.

rolamento social e de abrigamento institutional, 

res advlnda da prestapfio continuads de culdados a

COND1(dES: Pessoas com defitifir tie intelectual e multiple com dependincia, seus 

cuidadores e familiares com vrvfinc ; 

autonomia.

irapfies violadoras de dlreltos;
- ProtepSo social e culdados IndMduala a familiares vottadoa ao desenvoMmento • de

DESCRIQAO: Servipo para a oferta de atendlmento espetializado a families com pessoas 

com deficifintia e Idosos (as) com alguni grau de dependfincia. que tiveram sues Umitapfies 
agravadas por vlolapfies de direitosl 

confinamento. atltudes dlscriminatfiriaa e oreconceituosas no selo da familia, falls de cuidados 

adequados por parte do cuidador, alto grau de estresse do cuidador, desvaiorlzapto da 
potentialidadtfcapacidade da pessoal 

comprometem o desenvolvimento da

ndlmento; orientapfio soclofamillar: estudo social; 

diagnostic© socioeconfimico; culdados (ressoals; desenvolvimento do eonvlvlo familiar, grupal

de familia extensa ou empileda; moblllzapfii 
apoio; mobilizapfio para o exerclclo da c.‘„.

TRABALHO SOCIAL ESSENCIAL AO I :RVI£O: Acolhlda; escuta; Informapfio, comunlcagSo 

e defesa de direitos; articulapfio com os 
rede de servipos sotioassistenciais; ardculapfio interinslitutional com 

de Direitos; atlvidades de convlvio 
encamlnhamento para a rede do service s locals: referenda e contra-referfintia; construpSo de 

piano individual e/ou familiar de atr ndlmento; orientapfio soclofamillar: estudo social;

e social; acesso 8 documentapfio pessoal; apoio 8 famflia na sua funpfio proteliva; mobllizapfio 

„e tartatedmenlo do eonvlvlo e de redes sodais de 

cidadania; etaborapfic de relatfirios e/ou prontudrios.
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MUNICIPAL DE ASSISlfNOA SOCIAL
SnpJ n. • IS.23S.604/0001.83

fCMIUai

4 - OBRIGAQOES DOS PARTICIPE3

- No Relatdrlo de PrestafSo de Contas oi valoresdevem ser especiflcadosde acordo os Fundos

de Repasse (FEAS, FMAS).

subsequante.

I YA LOH

QUAWT1DAKUHID/Of
rd* i

MITA 1

22.5W.X22.eoo.oo22.eso.oo

TOTAL

i

II

6 • CRONOGRAMA OE DESEMBOI

aePASse mumcIpic

' NOVEMBRO/JOJS

1OEZEMBRO/ZOSi

JANEIRO/2023

P6VEREIAC/2023

MARQO/2023

ABRiU2023 .

MA 02 023

JUNHC«023

^iiHcrass

AGOST<y2023

SETEMdRO

ourusftozoza

SOMA

!■

CONTROLADORIA
Nome e assinatura do responsivel pell oroaniiacJo:

£FL.

/ULAxCK

I

- Apresenta;ao do Planode A?3o (Ane :o I) atd 31 dedezembrode cadaano; e

■ Apresenta;Ao do Relatdrio Acompan imanto Flslco (Anexo II e III* atd o S° dla util do mis

FH.«
Proc.!
Ass. J

MiKlattdOpUni 
a—EjwaopMWjl* Q)

I 
I SALDO

Ya LOR 
GLOBAL

DATA 
flNAL 
VALOA 
TOTAL

TOTAL
1.S00.00 

 90.00 
 iioaoQ 
 90JO 

1.800.00 
 9000 

1.000.00 
SO,00 

_ 1.500,00
________ 80,00 

1.800,00 
00.00

1 WD.QQ 
________ 90,00 

tBOO.OO 
i 90.00 
1600,00 

90,00 
1.800,00 

90,00 
>600.00 

90,00 
_ 1.630,00 

90,00 
22.UO.OO

s ,a brganizafio. dedaro. para fins de prova junto ao 
more ou sllUa?ao de ina^j^tt 

Trabalho' FM’ral Ou esladual- C'UG ''"P??3 a celebrapSo da parceria, 

1- II-
.Local e Dita: Guanamb<-Ba, 24 de oulub’o do 2022 ’

UBWaoriM 
um . * umMaii

oi RttoMagiKPF 
uwtkTt

>ara a corretrufSo de projetcs Individuals e coletivos, 

autonomia, Inserpao e sueUntabilidade;
o desenvotvimento de'potencialfdades e ampHapio

: i
soe dispaniveis Ipela comunidade, familia e

FIs. ————

• J....SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTtNCIA SOCIAL 

FUNDO

T
7-declaracAo T
Na qualidade de representante legal dea 
Municipiode Guanambl, p3,a n*- L 

ou sltuapao de inadimplincia

____________________ j___________________ l| 
8-METASEETAPAS . 

wcrAS ciT«r«s !

oeicRiQlaeSMaiFiCAoAo |

Ot«na do Sorv^o do Proiopio 
Soc al Eopecitl cut oessoao com 
doiidineit. loocoslas} o ,ua» 
MHlIIrflt

RATA 
tMClAL 
VALOR 

UNITA RIO

ILSO

^TT
FUHOO J ~ 

’ F€A$

FMAS 
’ F£AS 

. FMA5 ’ F6AS
FMA8 

_FE*3 
FMA8 
FEAS 
FMAS 
FEAS

JMAS 
FEAS 
FMAS 
FEAS | 
hue f 
FEAS

FEAS" 
FMAS 
F&3 
FMAS 
FEAS 
FMAS

' t L"l»' WAMk

FIs. A-y . 
ProcSSB-te&SE 

ftis.bV-Z:

MaflUBncfto du tiMdadu do 
dt Prowcio Sodai 

EtfBoai oin pwaoas com 
dtfciftncla. Hdom(n) • wm 
itmiiiu eon •Qurai^Ao da gtneraa 
iflnwrttcioi a oroduioa da higlana 
a fcrnpwa. Material de 
Expetferne, aquibi^Ao de 
CcMnOustlval, mall rial da 
IrrtormjiicR. tacdM. materials 
de erm&rinhoe em par&l e 
pagamanto de proFadorxaia 
©ortforuia NOB-RH/SUAS

Saguranga de Deaenvotvlmento da Autonomia

■ Vivenciar experiincias qua contribuarr 

desenvblvlmento da auto-estlma,

- Vivenciar expariinciaa que posslbilitei' 

do universo Informacional e cultural;

- Vivenciar expen’fincias que utilizam l> recuraoe disponlveis Ipeli 

recursos ludicos para potendalizar a ai t momla e a criafio de estratiglas que dlminuam os 

agravbs decorrentes da dependincia e [nmovam a inserpio familiar e social.

SECRET AR MUNICIPAL DE ASSIStfNCIA SOCIAL 
FUNDO IMUNICIPAL DE ASSIStfNCIA SOCIAL 

CNPJ n. • is.23j.406/0001-83

I 
| META 1 
j ITEM1 * 

l.BOO.OO ‘ 

90,00 
1.800,00 

90,00 _____
1.600,00 

90,00
1.800,00 _____

90,00
1.800JO_______

90,00
1 800,00 ______

90,00 
>800.00

90,00_______
1.800JO________

90,00________
1800,00________

90.00
_ hOOO.OO ______
_ 90,00________

1.860.00 
90,00 

1800,00 
90,0q_ 

aiUcjo"

ro. para fins de prova junto ao
Wg io,, in«Ai»ie quaiqud' 0801(0 9m 

[qualquer Prgflo ou entidade da Administrate Publics 
Mk. . .---------- .. na rorfr|a deste p|ano de

IMii



i

As demais clausulas do referido contrato permanecem inalteradas

Guanambi, 23 de dezembro de 2022.

FL. 

pURJp_OFlCIALJPO>JCXICi?io ._; k|

Este documento foi assinado digitalmente por PROCEDE BAHIA Processamento e Certificagao de Documentos Eletrdnicos LTDA as 17:39 horas do dia 03/01/2023.
Para verificar as assinaturas clique no link: hltp://www.procedebbhia.coni.bi7veriricar/f4FB-2D72-93F3-3B80-CF31 on utilize o cddigo QR.

A Clausula Quinta do Termo de Colabora^ao NS. 004-22, passa a ser acrescida da seguinte dota?ao 
orfamentaria:

O presente Apostilamento e decorrente da Lei Municipal n^. 1.521 de 16 de dezembro de 2022, que 
aprovou o Orgamento Anual para o exercicio de 2023, que dara cobertura aos saldos em aberto de 
licita^oes deflagradas em 2022, cuja execu^ao se estende para o exercicio seguinte, com base legal 
no § 89, do artigo 65 da Lei n^ 8.666/93.

NILO AUGUSTO MORAES COELHO 
PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI-BA

CONTROLADORIA
________

6RGAO: 08 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
UNIDADE ORCAMENTARIA: 44 L FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PROJETO/ATIVIDADE: 08.244.006.2055 - GESTAO DAS A^OES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL
PROJETO/ATIVIDADE: 08.244.006.2054 - GESTAO DAS ACOES DE PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA
COMPLEXIDADE )
CLASSIFICACAO ECONOMICA: 3.3.5.0.43.00.000000.00 - SUBVENQOES SOCIAIS
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 3.3.5.0.43.00.000000.28 - SUBVENQOES SOCIAIS
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.00 - OUTROS SERVINGS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 3\3.9.0.39.00.000000.28 - OUTROS SERVIQOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

_ p R r F £ I T U ft A

GUANAMBI

W. ' CONTRATOS - APOSTILAMENTOS ■

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRAQA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO 

CNPJ n 0 1 3.9 82.6 4 0/0 00 1 -9 6
CEP 46.430-000- GUANAMBI - BAHIA

Fonefax: *77 34524312

APOSTILAMENTO DO TERMO DE COLABORACAO N9, 004-22DPCP-PMG 
EMPRESA: ARAE - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI

APOSTILAMENTO DO CONTRATO FIRMADO ENTRE O MUNICIPIO DE 
GUANAMBI - BAHIA, entidade de Direito Publico Interne, com sede na 
Pra^a Henrique Pereira Donato, n. 90, inscrito no CNPJ sob N2. 
13.982.640/0001-96, representado pelo Prefeito Municipal, Sr. NILO 
AUGUSTO MORAES COELHO, doravante denominado CONTRATANTE e, do 
outro lado, a empresa a APAE - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS 
EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI, pessoa juridica de direito privado, situada 
na Rua General Osorio, n° 79, Centro, Guanambi-BA, inscrita no CNPJ sob n2 
15.015.142/0001-08, neste ato representada por seu representante legal, 
Sr. Marival dos Reis Magalhaes, brasileiro, portador da cedula de identidade 
RG n.2 1.019.851 - SSP/BA, inscrito no CPF sob o n2 062.640.005-82, 
doravante denominada CONTRATADA, RELATIVO A PRESTACAO DE 
SERVICO ORIUNDO DA DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N2. 004- 
22DPCP-PMG, POR ACRESCIMO DE PRAZO PARA O EXERCICIO DE 2023, NA 
FORMA ABAIXO:

GUANAMBI • BAHIA

18 TERQA'FEIRA; 03'bE'jANEIRitf ;D^20228041 (

http://www.procedebbhia.coni.bi7veriricar/f4FB-2D72-93F3-3B80-CF31


Estado da Bahia

2023 ±5

Processo de Pagamento N° 765
r. * *. - > > * -1» C • -

Data: 05/05/2023

Valor Bruto R$: 7.200,00

I Valor Retido R$: 0,00

Valor Liquldo R$:

001 - BANCO DO BRASIL S.A.

FL

4284647SIAFIC -

J. dJAMAXAfr

» 
I

i

CONTROLADORIA

N° Agenda
0923-7

7.200,00 
J

k NB Conte ,J

50269-3

-it / , , . j-

DBSCrigao'Conte^^^t^j^K^^j^^^^

BB ■ PNG - FMAS - BL PROTEQAO SOCIAL FEAS - 50

5

'■ '.Valor
7.200,00

VA-'I-CS'.I? > •?*: '■ I-’V.4. 'J. '■**■ t-'7 - v
*12.054-GESTAO DAS AQOES DE PROTEQAO ESPECIAL DE MEDIACOMPLEXIDADE

3.3.50.43.00-Subvenpoes Socials-. ’■ v ■' • »< , «•
;X'-' ' r - v : pV-r

1661; Transferfincia de Recursos dos Fundos Estaduais de AssistGncia Social ‘ , v
‘ * '* ’• t ~ .............................................’ t , .. •>» » t.T- >• ■ •X .-.r *>' y , ■. •- * 1 ~‘

Banco*^^^..^Ws^t^ !’’*■ N* Dor

70

■^41

RlftS .... .

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA’ SOCIAL’~ 
GUANAMBI

Dotapao OrcamenUria -•_____ 1________________________________________
I ‘'Reduz^o:|;'pCa5443:i66l'<5^^W^-^| «

v Unldade^.'^' 44^j- FUNDO MUNICPACDE ASSISTENCIA*SOCIAL 1,- ..m.
m ■- ' -C - '■ I-’V.-. .‘H!-

• j^Agao: ‘12.054 ; GESTAO DAS AQOES DE PROTEQAO ESPECIAL

1 Elernento:*

- . Fonte: Jt

Vcahimni^~~1iirm^T<ir^-/

Kw
ta

|Empenho N°: 981 3301



15.015.142/0001-08 RG:k

> ' Saldo Anterior j Valor do Empenhd ^ !££*■ Saldo Atual
Contrato:

7.200.00 1.800,00 5.400,00

'14.400,00 7.200,00 7.200.00

O process© fol pago conforme a autorizacao. Em, 05/05/2023

fJ.

Banco I* 4'J'< N*Agfinclo

0923-7

FL.
Pagamento efetuado atravds de DEBITO. 

SIAFIC- 4284327

Tlpo Pessoa: Jurfdica 
Complement©:

7024 • APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI 
RUA GENERAL OSORIOJO, 
CENTRO I

Insc. Estadual:
Agfincla:

Cldade: GUANAMBI
CPF:

Banco: -

CONTROLADORIA
o^-J-____

I 

I

f • • rr * • *

»|^^g!S7.20o;oo,

7.200.00001 - BANCO OO BRASIL SA

■*' IDENTIFICACAO BANCARIA

N» Doc.

70

V A &^T^?£*Movlmenta$aoEmpenho&£--7*T>-'v ' ;j 

' ; Saldo Anterior^r ^Sub-Empenho^i. Saldb*Atuai • j

Data do Pagamento: 05/05/2023

> N’ Conta X

50269-3

• { •" ~ \ RECIBO , : ■ ‘ MO PRQCESSO PAGTO: S- 765 / 2023
^nt"08 MUN,CIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI a importOncia supra de R$ 7.200.00 (Sate mil e duzentas reais ). conforme especiflcacSo
constants nesta ordam de pagamento de n° 765, pola qual damos total quitagfio.

I

• FUNDO MUNICIPAL DE ASS1STENCIA SOCIAL
08- AsslstOncia Social

244 - Asslstfincla Comunit^ria
• 006 - TRABALHANDO O SOCIAL
2.054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTECAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 

3.3.50.43.00- Subvengfies Socials
1661 -Transferfincla de Recursos dos Fundos Estaduais de AssistSncla Social 

3.3.50.43.00- Subvencoes Socials

_____________ PRQCESSO ADM:
■^g>?:-^^i'>TIPODOEMPENHO? .Estimatlvo^r-^ 

Data Llquidac§o: 05/05/2023 i I, Data Pagamento: 05/05/2023

DwcrfgaoCbnla^ ‘ t.

QB - PMG - FMAS - BL PROTEQAO SOCIAL FEAS - 50289-3

CARLA MARIA SANTOS GOMES T~ 

SecretSrfo(a)
Matrlcula: 700086

Estado: BA

Data do Empenho: 06/02/2023 ] Data do LiquldagSo: 05/05/2023

Paga-se ao favorecldo o valor de R$ 7.200,00 (Seto mil e duzentos reals ), T 
provenfente desta nota. Em, 05/05/2023

Modalldade: NSoseAplica
Convdnlo: 004-22DPCP-PMG 
Patrimdnlo:

~ histOrico :

oFpE»^aE^
Sc^ORME ID0S°S (AS> E SUAS
004-22DPCP-PMG.RECURSO FEAS. j

 I

-H-TIAGI FRANCISCO DE SOUL 
DEPARTAM ENTO DE CONTABILIDZ 

L CPF: 027.581.965-1

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI 
t * • I ’"A^nlda Joaquim'Chaves, 393’- - a ■. — 4.*. - »» * ^>>4 *• * •#« ..A.,

WOlO 15-23S-6W0001-83 - CEP: . - - GUANAMBI - BA

ORDEM DE PAGAMENTO
EMPENHO?98/2023^^pNBSUB-EMPENHO: 3301a

Data Empenho: 06/02/2023* - Data Sub-Empenho: 05/05/2023" 
!FORMFrcni-ip ------------------

Nome:
Enderego:
Balrro:
CNPJ:
Conta:

•, dotacAo orqamentAria ,------— ■
Reduzldo:.r^.'> 2054.43.1661- ORQAMENTARIO E SUPLEMENTAR

Unldade; 44
Fungao:
Sub-FungSo: i
Programa:
Aga©:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

A Movlmentaga© Empenho

AT

E CASTRO 
: E TESOURARIA

ASSOC.DE


. . L .

Debltado

50269-3

Creditado

Nome.-. APAE GUANAMBI - PNTE
923-7

11763-3
Valor 7.200,00

0

Nesta data

Assinada por JG289306 CARLA MARIA SANTOS GOMES 05/05/2023 09:59:34 ,
JC070650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO 05/05/2023 10:08:58 .

Transa$ao efetuada com sucesso. '

CONTROLADORIA

FL

Agenda

Conta corrente

Nome •

Agenda
Conta' corrente

BLOCO PROTECAO S BASICA 
923-7

Destinagad

Data-.

fgWWJIII ■ Ll ______________ _______

Transferencla entre contas diversas

- : 033705160561391002?
05/05/2023 10:08:58.

' —*ransa?ao efetuada com sucesso por: JC070650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRof-



I
- GUANAMBl- BA

PROCESSO ADM:
Data do Sub>Empenho: 05/05/2023 TIRO DO EMPENHO: Estimative

Estado: BA
RG:

06/02/2023• orcamentArio E SUPLEMENTAR Data do Empenho:

44

Saldo Anterior* Valor do Empenho Saldo Atual
Contrato:

1.800,007.200,00 5.400,00

MovImentasSo Empenho

Saldo Anterior

7.200,0014.400,00 7.200,00

Data do Empenho: 06/02/2023 Data do LlquldafSo: 05/05/2023

retenqOes

DescrlfSoCddigo . Valor

## Sets mil a duzehtos reais ## .

DOCUMENTOS COMPROBATDRIOS '

. DIVERSOS

DESDOBRAMENTOS(PCASP)

7

4284S27

CONTROLADORIA

FL 
 

SIAFIC •

lose. Estadual: 
AgSncla:

Valor Retido 
Valor Liquldo' •

Unldade:
Fun^So:
Sub-Fun^So:
Programa:
A$3o:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

7024 • APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.
RUA GENERAL OS0RIO,79, 
CENTRO
15.015.142/0001-08

Declare qua a despesa retatlva a nota de empenho supra estA llquidada em 
05/05/2023, podendo efetuaro pagamento.

Tlpo Pessoa: Juddica 
Complemento:

0,00 
‘ • 7.200,00

Declare qua os materials foram recebfdoa e/ou servlfos prestados em 
05/05/2023.

Cidade: GUANAMBl 
CPF:

Banco: -

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08 -Assistfincia Social

244- AssistSncia ComunilSria
006-TRABALHANDO O SOCIAL

2.054 - GESTAO DAS ACOES DE PROTECAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 
3.3.50.43.00- Subven^Oes Sodais

1661 - Transferfincia de Recursos dos Fundos Estaduais de AssistOnda Sodal 
3.3.50.43.00- Subvencoes Sodais

NOTA DE LIQUIDAQAO
EMPENHO: 98/2023 N° SUB-EMPENHO: 3301

Descri$3o , * , '
LJQUIDACAO DE SUBVENCOES SOCIALS

N° Documento 
2

• Valor RS 
7.200.00

ValorRS 
7.200,00

.Cddigo , 
35311030

— FORNECEDOR 
Nome:
Endere$o:
Balrre:
CNPJ:
Conta:______

. dotaqAo ornament Aria___
Reduzldo: ' 2054.43.1661

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBl
-'A. '' Avenida Joaquim Chaves, 393'-•’ • : . : < •• • -

B CNPJ: 15.23S.606/0001-83 - CEP: .

[— KISTPRICO-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
REFERENTE 34, 4',5* E 6* PARCELAS DO FEAS, DESPESA COM A EXECUQAO DE SERVIQO 
DE PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DO SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFICIGNCIA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMlLIAS. CONFORMS DISPENSA DE-.CHAMAMENTO POBLICO N° 
004-22DPCP-PMG.RECURSO FEAS. "

CARLA MARIA SANTOS GOMES^ 

SecreUno(a) 
Matrlcula: 700086

-•'^Saido Atual,r -f, / ?
Sub-Empenho—

Data Emlss8o ■ Nome do Doc.
05/05/2023 SUBVENQOES

Modalldade: NSo se Apllca 
Convfinlo: 004-22DPCP-PMG 
Patrlmdnlo:

4 JOSIELLE ARAUJO AMORIM SARAIVA

Chefe de DivisSo da Tesourarfa 
CPF: 050.548.685-77

ASSOC.DE


• GUANAMB1 - BA

NOTA DE SUB-EMPENHO
. i N°.SUB-EMPENHO:; 3301-.'

Tlpo Pessoa: Jurldlca
Complement:

RG:

Lt- Data do Empenho: ^ 06/02/2023

44

? Saldo AnteriorT? > Valor do'Empenho '•<& Saldo Atual -i^.1
Contrato:

1.800.007.200,00 5.400,00

7.200,00 7.200,0014.400,00

‘^Quaiiga &teior^nit^ffN\0idem,- Item funidade/

4

Io crddlto prdprio cm 05/05/2023Docfaro quo a importdncla supra fol deduzldi

T
SI]

4254827

StAFtC-
I

FL. 

Autorlzo o empenho da dospesa supra monclonada em 05/05/2023.

I

7024 * APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.
RUA GENERAL OSORIO,79, 
CENTRO 
15.015.142/0001-08 tnsc. Estadual: 

AgOncla:

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
SecretArlo(a) 

Matrlcula: 700086

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
08- Asslstfincia Social

244- AsslstSncia Comunltfiria
008 • TRABALHANDO O SOCIAL

2.054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTECAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 
3.3.50.43.00- Subven^Oes Socials

1661 - TransferOncla de Recursos dos Fundos Estaduais de Asslstdncla Social 
3.3.50.43.00- Subvencoes Socials

Cldade: GUANAMBI 
CPF:

Banco: -

.HAES 
ftivo 
•15

CONTROLADORIA

FUNDO MUNlfclPXL DE'ASSlSTENClA'sOCIAirGUANAMBI ' 
Avenlda Joaquim Chaves, 393 - 

CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: .

//Datado Sub-Empenho: ^0S/05/2Q23<.,TiPO DO EMPENHOt. Estlmatlvo

^■dc, Anteriong^

- HISTORIC© .------ ’

VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUQAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIALESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO.DE-^ 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA, IDOSOS (AS) E SUAS ’ 
FAMlLIAS. CONFORME CONTRATO 004-22DPCP-PMG. RECURSO FEAS.

EMPENHO;] 98 / 20'23 J-.r.

— FORNECEDOR _____________
Nome:
Endere;o:
Balrro:
CNPJ:
Conta:

dota?Ao orcamentAria_____ ___ . _________________ ________
Reduzldo: ^2054.43*1661 ^-’‘ORgAMENTARIO'E SUPLEMENTARi-y '

Unldade:
Funftio:
Sub-Funffio:
Programs:
AgOo:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

TANIA DARK S^MAA1AG) 
Assistente'KdrmnlsI

CPF: 467.998.93!

.y r.;

Modalldade: NSo se Apllca 
Convflnfo: 004-22DPCP-PMG 
Patrimfinlo:

Estado: BA

ASSOC.DE


Estado da Bahia

2023 
z

. 4 Processo de Pagamento N° 764

Data: 05/05/2023

360,00Valor Bruto R$:H?
0,00Valor Retido R$:

Si 360,00Valor Liquido R$:

'I

». >

38760-6

FL.

4284827
SIAFIC-

-L. Guanam#

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
GUANAMBI

CONTROLADORIA
D^S-

Yy

■f. ■ -.

N° AgSncla

0923-7 001 • BANCO DO BRASIL S.A.

j ^"b^-Vator

360,00

Fonte:,
M ? -

. N’Conta’x

r ■- .r
r {Credor:.

: I

Dascrisao
BB - FMAS - PMG - LIVRE - 38760-6

tei]
wJ< XM- i - , . ,

J N° Doc..

70

■7^

7

■ ’I'

Dotacao Orcamentaria .• 
Z .r ? - * 5 • •• | ■ \ . ,r ;
/■ < (12055:43.1500 ' ? * / , ' ‘ \ .. ;/ .

*■', 44 /-FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL: f A

i 2.055- GESTAO DAS AQOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL ‘ ■ 
-v ■ £-.; - <•. ■; ■ ■

3.3.50.43.00 -SubvenQoes Socials t .

1500 - Recursos nao Vinculados de Impostos ‘
- ...... - . 'T;

o
•w

Reduzido:

Unldade:

A^ao: i- k

Element©:

_______ ; Empenho N°: 97 / 3303_______
• -rH ■ ....‘r-'c

7024 - APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.‘
... . .: . *v * ' ■■

ASSOC.DE


* GUANAMB1 • BA

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSOADM:
TIPO DO EMPENHO: Estimative

Data Liquidate: 05/05/2023 .. Data Pagamento: 05/05/2023!?

Estado: BA
RG:

c; s' ?
44

' ? ' Saldo Atual ASaldo Anterior * '■ ¥ Valor do Empenho >
Contrato:

90,00147.199,94 147.109,94

Sub-Empenho '

* “630,00 360,00 270,00

Data do Empenho: 06/02/2023 Data do Llqulda$3o: 05/05/2023 Data do Pagamento: 05/05/2023

O proceaso fol page conforme a autorlzagSo. Em, 05/05/2023

F. JLa
7

^^■<.iv8torN*Agincla Banco*

387804 70 360.000923-7 001 - BANCO 00 BRASIL SA

N? PROCESSO PAGTO:’2 76412023RECIBO

FL.
Pagamento efetuado atravds de DEBITO.

4284E46S1AFIC •

Insc. Estadual: 
AgOncla:

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAM8I a importdneia supra de R$ 360.00 (Trezentos e sessenta reals ), conforme especi(ica;5o 
constante nesta ordem de pagamento de n° 764, pola qual damos total quitagSo.

Unldade:
FungSo:
Sub-FungSo:
Programs:
Agdo:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elamento:

7024 * APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPC1ONAIS GBI.
RUA GENERAL OSORIO,79, 
CENTRO 
15.015.142/0001-08

) FRANCISCO DE SOUL 
IENTODE CONTAB1LIDA

CPF: 027.581.965-1

Tipo Peseoa: Jurldica 
Complemento:

iE CASTRO 
•ETESOURARIA

Paga-se ao favorocldo o valor de R$ 360,00 (Trezentos e sessenta reais ), 
provenlente desta nota. Em, 05/05/2023

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretdrio(a) 

Matricula: 700086

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
08- AssistSncla Social

244-AsslstSncia Comunltaria
006- TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS ACOES ADMINISTRATES DA ASSISTENCIA SOCIAL 
3.3.50.43.00- Subvengdes Socials

1500- Recursos nSo Vinculados de Impostos
3.3.50.43.00- Subvencoes Socials

Cldade: GUANAMBI 
CPF:

Banco: -

I

CONTROLADORIA

r " V-\4vlio7BrdtV '

“ N*Conta “

-.f'SaidoAtual

-- Movlmentagflo Empenho '

, Saldo Anterior^-'

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI 
Avenlda Joaquim Chaves, 393 - 

CNPJ: 15.235.606/0001-83 • CEP:

IDENTIFICACAO BANCARIAV * . * '..w. 'd?rx:
D0»crigflo Conta , 'Ijw* t'jj p ? < . .

BB • FMAS - PMO - LIVRE - 38760-6 ,

EMPENHO: 97 / 2023 X N° SUB-EMPENHO: 3303 

Data Empenho: 106/02/2023 1,* Data Sub-Empenho/ 05/05/2023 .
— FORNECEDOR_______________________________________________________

Nome:
Enderego:
Balrro:
CNPJ:
Conta:

■ j dotaqAo oroamentAria--------------- -------- :_____________________________ —
Reduzldo: F" 2055.43.1500 - ORgAMENTARIO E SUPLEMENTAR

Modalldade: NSoseAplica
Convdnlo: 004-22DPCP-PMG
PatrlmOnlo:

— histOrico -----------------------------
REFERENTE 3*. 4', 5* E 6* PARCELAS DO FMAS. DESPESA COM A EXECUCAO DE SERVIQO 
DE PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DO SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIClENCIA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMlLIAS. CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 
004-22DPCP-PMG.CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS.

ASSOC.DE


----

Transferencia entre contas diversas

Debitado .
Nome

Agenda .

Conta corrente 38760-6

Creditado

Nome ■ APAE GUANAMBI - PNTE
Agenda 923-7

. Conta corrente 11763-3
Valor 360,00
Destina<?ao 0
Data . Nesta data

Assinada por JG289306 CARLA MARIA SANTOS GOMES 05/05/202310:00:36

JC070650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO 05/05/202310:08:00

Transa?ao efetuada com sucesso.

FL. 

FMAS DE GUANAMBI 
923-7

CONTROLADORIA

.0337051005613910016
.05/05/202310:08:00

Transasao efetuada com sucesso por: JC070650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO.

W8



r

-GUANAMBI - BA

RG:

44

Saldo Atual» Valor do Empenho»Saldo Anterior?/
Contrato: 90,00 147.109.94147.199.94

I

360,00 270,00630,00

I
Data do Llquida^So: 05/05/202306/02/2023Data do Empenho:

*360.00

I

11

42S4848

FL

I
I SIAFIC-

Tlpo Pessoa: Jurldica 
Complemento:

Unidade: 
Fun$3o: 
Sub-Fun;So: 
Programa: 
A?ao: 
Elemento: 
Fonte: 
Sub-Elemento:

CENTRO 
15.015.142/0001-06

Declare que os materials foram recebldos e/ou services prestados am 
05/05/2023.

i

I .

Cldade: GUANAMBI 
CPF:

Banco: -

CONTROLADORIA
Q-y?

Cddigo

___ [

'Jrf-C^C'Qs__________
CARLA MARIA SANTOS GOMES67

Secrete rio(a)
MatHcula: 700086

Declare que a despesa relatlva a nota de empenho supra este liquldada am 
05/05/2023, podendo efetuar o pagamento.

7024 * APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.
i RUA GENERAL OSORI0.79, 
| CENTRO |
l 15.015.142/0001-06 Insc. Eatadual:

I Agdncia:

• .'■'t -i DOCUMENTOS COMPROBATORIOSJ^S^^^S^^Ix^^^^-^^—.

histOrico------------------------------------------- ;------------------------------------------------------- ---------------
REFERENTE 3*. 4* 5' E 6' PARCELAS DO FMAS, DESPESA COM A EXECUQAO DE SERVED 
DE PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DO SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIClENCIA. 1DOSOS (AS) E SUAS 
FAMlLIAS. CONFORMS DISPENSA DE CHAMAMENTO POBLICO N° -» •' **
004-22DPCP-PMG.CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS.

J.U1

yin

- DIVERSOS Data Emissfio ?;Nome do Doc. jij-.-3i>L-<*NBDocumBnto^^''^‘‘t ‘'^^^'^^3 Valor R$ g
_______________ 05/05/2023 SUBVENQOES____________________________________ 2_____________________________________ 36000__________________  

desdobramentos(pcasp)
Cddlgo Descrlgao - A/ -valor RS r
35311030 LIQUIDACAO DE SUBVENgOES SOCIAIS__________________________________________ ;__________ 360-0L

Modalldade: N3o se Apllca 
Convfinlo: 004-22DPCP-PMG 
Patrlmftnlo:

^ValorRetldo 
Valor Llquldo'

. FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI. . 
Avenida Joaquim Chaves, 393 - 

CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: . - 

NOTA DE LIQUIDACAO_______________ ________ PROCESSO ADM:_________ __
EMPENHO:! 97 / 2023 ^1/4' N° SUB-EMPENHO:* 3303 Date do Sub-Empenhor^'05/05/2023 TIPO DO EMPENHO:'] Estlmatlvo

— FORNECEDOR ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Nome: 
Enderego: 
Balrro: 
CNPJ: 
Conta: 
r DOTAgAO ORNAMENT ARIA ------- £------ ----------- ----------------------------------- ------—:  —I---------------------- —-------------------------------
?Reduxldo: 2055.43.1500lET- ORCAMENTARIO E SUPLEMENTAR Data do Empenho: • r 06/02/2023

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08-Assistencla Social 

244- Asslstdncla Comuniterfa 
006- TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS AgOES ADMINISTRATES DA ASSISTENCIA SOCIAL 
3.3.50.43.00- SubvengOes Socials 

1500 - Recursos n2o Vlnculados de Impostos 
3.3.50.43.00 - Subvencoes Socials

Estado: BA

JOSIELLE ARMIJO AMORIM SARAIVA 
Chefe de DIvlsSo da Tesouraria 

CPF: 050.548.685-77

ASSOC.DE


* GUANAMBI > BA

 

EMPENHO:!97/2023 ;

TIpo Pessoa: Jurldica
Complements:

RG:

si’^- - .4. ' Data do Empenhoi M 06/02/2023 ^?

44

Saids Anterior fr1? > Valor do Empenho i •'*' Saids Atual

Contrato: 147.109,9490,00147.199,94

270,00360,00630,00

uQuanVCt ^Valor‘Unlt6rls<4 Valor Total‘j Unldade 4tKordern'

Autorlzo o empenho da despesa supra menclonada em 05/05/2023.

,RK

4284848

SIAFIC-

FL. 

I

Unldade: 
Fun$3o: 
Sub-Fun?ao: 
Programa: 
A5S0: 
Elements: 
Fonts: ' 
Sub-Elemento:

7024 > APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.
RUA GENERAL OSdRIO,79, 
CENTRO 
15.015.142/0001-08 Insc. Estadual: 

AgSncla:

Cldade: GUANAMBI
CPF: 

Banco: -

CONTROLADORIA

Q^9 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI 
Avenlda Joaquim Chaves, 393 - 
CNPJ: 15.235.606/0001-03 -CEP: .

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretdrlo(a) 

Matrlcula: 700086

p- FORNECEDOR
Nome:
Endere$o: 
Balrro:
CNPJ: 
Conta:_____

■— dotaqAo orcamentAria

w
Reduzldo: 2055.43.1 SQoX - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08 - Asslstdnda Social

244 • Asslstdnda ComunitArla 
006- TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATES DA ASSISTENCIA SOCIAL 
3.3.50.43.00- SubvenQCes Sodais

1500- Recursos nSo Vlncutados de Impostos
3.3.50.43.00- Subvencoes Sodais 

- HISTORIC© 1
VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUQAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDtA'COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVING DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFICIENCY, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAM1LYS. CONFORME CONTRATO 004-22DPCP-PMG. CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS. !£ Saldo Anterior. J

NOTA DE SUB-EMPENHO_______________________
- ■‘'‘a.: N° SUB-EMPENHO:~.33Q3 L Data do Sub-Empenho: 05/05/2023. tTIPO DO EMPENHO: - Estimative -

•■•r Sub-Empenho^-

Doctaro quo a Importancla supra fol doduzld/^o crddltop^prlo cm 05/05/2023 

_____________  
TANIA c(aRK^LvVmAGAI^IAES 

AsstsleH^A^jninlstrafivo 
CPF: 4jl7.998.93/l5 

-------------------------- I 7

Modalldade: NSoseApllca 
Convdnlo: 004-22DPCP-PMG 
PatrlmOnlo:

Estado: BA

ASSOC.DE


.. .

Guanambi-Ba, 04 de maio de 2023.

OFiCIO N.° 05/2023

Respeitosamente,

FL.

Conforme Termo de Colaborapao n° 004-2022-DPCP-PMG com a APAE - Associa?ao de pais 

e Amigos dos Excepcionais de Guanambi, venho por meio deste, solicitar de Vossa Senhoria a 

liberagao da 3a, 4a, 5a e 6a parcels do recurso FEAS com suas devidas contrapartidas. 
Sem mais, agradego a atengao dispensada e reitero votos de estima e consideragao.

a Magalhaes 
id de Parceria 
7/03/2021

ar- .

Senhora secretarial

0^ I.

CONTROLADORIA

OKO
I _____

Tania Dark Sil
Gestora do Tei

Portaria n° I

lima.
CARLA MARIA SANTOS GOMES
M.D/ Secretaria Municipal de Assistencia Social

otci«'OK

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO.
CNPJ n. 0 1 5.235.606/000 1 -83

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA .
Fonefax: *77 3452 4600

°5r?° o5_L—


