
PARECER DO ADMINISTRADOR (A)

Parecer n°: 007 N° Processo: 007
( ) PrestaQao de Contas Final

Descri$ao sumaria das atividades e metas estabelecidas:

Atividade

42.012,608.402,5250.415,12

42.012,6050.415,12 8.402,52TOTAL

1

J'anawL

PRESTAQAO 
ATUAL 
RS

REPASSE 
ACUWIULADO 

R$

Valor da aplica^ao financeira 
(R$):

Meta 
R$

Valor da parcels comprovadamente 
utilizados (R$): 8.402,52

Devolu$des efetuadas (R$):
0,00

Valor total da parceria
(R$): 50.415,12

Periodo de Vigencia:
06/04/2022 a 06/04/2023

i
r

Valor da parcels repsssado
(R$): 8.002,40

Contrapartida (R$): 400,12

i

( X ) Presta^ao de Contas Parcial - Parcels 09 e 
10/2022 FNAS/FMAS.
Numero da Parceria:
003-22DPCP-PMG

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
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

Nome da organizacao: I!
APAE - AssociaQao de Pais e Amigos dos Excepcionais _ L______________
Objeto da parceria: > 1
Servigo de Protegao Social Especial para Pessoas com Deficiencia, Idosos(as) e suas Familias.

Periodo a que se refers a 
prestagao de contas: 2023

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 Controle Interno, os autos do 
processo de prestagao de contas foram encaminhados para pronunciamento desta autoridade administrativa, a 
qual compete aprovar ou nao as contas. | 

! 1

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

1 - Oferta do Servigo de Protegao Social Especial 
para Pessoas'com Deficiencia, Idosos(as) e suas 
familias. :_____________________________
1.1 - Manutehgao 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 Expedients, 
Aquisigao de Combustivel, Material de infprmatica, 
tecidos, materials de armarinhos em i geral e 
pagamento de profissionais conforme NOB- 
RH/SUAS.



( ) Irregular

Assinatura do (a) Administrador (a):

2

Data:
19/05/2023

A presta^ao de contas foi considerada:
( X ) Aprovada ; ( ) Aprovada com ressalvas

No caso de prestagao de contas aprovada, ou aprovada com ressalvas, encaminha-se para baixa de 
responsabilidade posterior devolugao a Diretoria de Controle Interne para arquivamento, conforme Instrugao 
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 realizapao do objeto. Sendo assim, considera-se 
regular em forma e conteudo a presente prestagao de contas.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PraQa Henrique Pereira Donato. n°. 90 - Centro 
CNPJ n° I 3 . 9 8 2.640/000 1- 9 6

CEP 46:430-000 < GUANAMBI • BAHIA 
Foric/fax': (77)3451-8710

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

Observagoes: |
* Nas situagoes consideradas regulares havera a baixa da responsabilidade. Nas situagbes irregulares o 
beneftciario sera bloqueado no sistema para recebimento de novos recursos;
*' Uma copia deste documento devera ser enviada a organizagao parceira.



PARECER DO CONTROLE INTERNO

Parecer n°: 007
Contas na DCI: 11/05/2023

( ) Presta^ao de Contas Final

06/04/2022 a 06/04/2023

Damos o parecer regular.

Assinaturas dos analistas:Nome dos analistas:Data:

Gustavo Marques Fernandes16/05/2023

Flavia dos Santos Pimentel Pereira

Periodo a que se refere a prestagao Periodo de Vigencta: 
de contas: 2023

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 8.402,52

Flavia dos Santos Pimentel Pereira 
Chefe de Divisao de Audltoria Operacional 

Decreton0 542 de 10/11/2021

i

 I 
(X ) Prestagao de Contas Parcial - Qual parcela? I 
n° 09 e 10/2023-FNAS I

Numero da Parceria:
003-22DPCP-PMG

N° Processo: 
007

Valor da parcela repassado (R$):
8.002,40

N° de Paginas: Data Recebimento da PrestagSo de 
075

Devolugoes efetuadas (R$): 
0,00

De: Controladoria Municipal 
Para: Carla Maria Santos Gomes

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

Valor total da parceria (R$):
50.415,12

Valor da aplicagSo financeira (R$): 
0,00

Contrapartida (R$): 
400,12 ______________________________ F

Da andlise do processo de prestagSo de contas em epigrafe, apos diligencia ao responsive), nao restaram 
impropriedades.

I

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Pra?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n° 1 3.9 82.640/000 1 -9 6 

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

RECEBIDO

HORARIO:'
/

GustaVoMniques Fernandes 
Controlador do JHunicipio de Guanambi*Ba. 

Decretoxty 197 de 12/03/2021



4*

'S'

PARECER DA COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVAUAQAO E/OU AVALiAQAO

Parecer n°: 007/23 • N° Proccsso: 007

( ) PrestaQao de Contas Final -

Numero da Parceria: 003-2022-DPCP-PMG /

Valor total da parceria (RS):
50.415,12

Valor da aplicapao financeira (RS): DevolUQdes efetuadas. (R$): 0,00

Atividade

8.402,52 42.012,6050.415,12

8.402,52 42.012,6050.415,12

Z

Ft;
CONTROLADORIA
- ,002------------

PRESTAQAO 
ATUAL 

R$

REPASSE 
ACUMULADO 

R$

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 8.402,52

J_____ _________
Periodo a que se refere 
a prestapao de contas: 
2023

Meta 
R$

Data Recebimento da PrestaQao de 
Contas pela Comissao do Gestor (a): 
17/04/2023

Periodo de Vigencia: 
06/04/2022 a 06/04/2023

RECEBIDO
EMU4/os /jpja

Valor da parcela 
repassado (RS):

I 8.002,40

Contrapartida
(R$): 400,12

■ HORAriO: ^O -. So

Nome da Organiza^ao: APAE- Associa?ao de Rais e Amigos dos Excepcionais

Objeto da parceria: Servipo de Prote^ao Especial para Pessoas com Deficiencia.

___________________ J___________
De: Comissao de Monitoramento e Avaliagao e/ou ^valiaqiao Portaria n0 01/2022 / 

Para: Controladoria Municipal

5agina 1 de 2

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 ■ Centro 
CNPJ n 0 1 3 . 982. 640/0001-96

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

Descri^ao sumaria das atividades e metas estat>elecidas:

( x ) PrestaQao de Contas Parcial - Qual parcela? 09 e 
10/2022/23-FNAS/FMAS I

Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de ColaboraQao n°003-2022-DPCP- 
PMG, alcan^ando os resultadosj esperado, qual seja manuten^ao das atividades da APAE

I 
________________________________________ I

I

1 - Oferta do ServiQo de Prote?ao Social Especial para 
pessoas com deficiencia, idosos(as) e suas familias.

1.1 - Manuten^ao das atividades do ServiQo de ProteQao 
Social Especial para pessoas com deficiencia, iddsos(as) 
e suas familias com aquisiQao de generos alimeriticios e 
produtos de higiene e limpeza, Material de Expediente, 
Aquisi^ao de Combustivel, material de inforrhatica, 
tecidos, materiais de armarinhos em geral e pagamento 
de profissionais conforme NOB-RH/SUAS_____ P_____
TOTAL H

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



Em relagao a analise dos documentos comprotiatorios das despesas apresentados pela organizagao da sociedade

(

(

Re1a$ao de bens ou services adquiridos: Nao houve bens adquiridos no Termo de colabora^ao.

Foram realizadas auditorias? ( )Sim(X )Nao

Nome dos demais integrantes da comissao: I
Andressa Cotrim Souza Figueredo

Claudia Diamantine Lopes

Jose Carlos dos Santos Souza

FL. 

Pagina 2 de 2

Deste modo, recomendamos a: (X ) aprova^ao ( 
contas.
Ressalvas:

(
(
(

Nome do analista 
integrante da 
comissao:

Assinatura do analista integrante da 
comissao:

Data: 
24/04/2023

CONTROLADORIA

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n° 1 3 . 9 8 2.64 0/0 0 0 1-9 6

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

Assinatura dos demais integrantes da comissao:

Conclusao Final: |
Concluimos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaborapao n° 003-2022-DPCP-PMG
_____________________________ H_________________________

>) aprovaqao com ressalvas ( ) reprova?ao da presente prestaQao de

civil na prestaqao de contas: 11
(x ) De acordo com o previsto no piano de trabalho1 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 Instrupao Normativa n° 04 /2017.
) Parcialmente de acordo com as normas da Instrupao Normativa n° 04 /2017.
Justifique: i

) Em desacordo com as normas da InstrupSo Nortnativa n° 04 /2017



€
PARECER TECNICO DO GESTOR (A) 

l !

Parecer N°: 007/23 Processo: 007

De: Gestora do Termo de Parceria

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

N° da parceria: 003-2022-DPCP-PMG

Valor total da parceria (R$): 50.415,12 Data do Repasse:

I' 14/03/2023 /

Valor da aplicagao financeira (R$): 400,12

8.402,52 42.012,6050.415,12

50.415,12 8.402,52 42.012,60

FL.

Periodo a que se ref ere a presta^ao 
de contas: 2023

PRESTAQAO 
ATUAL 

R$

Valor da parcela 
comprovadamente 
utilizados (R$): 8.402,52

REPASSE 
ACUMULADO 

R$

Meta 
R$

Periodo de Vlgencia: 
06/04/2022 a 
06/04/2023

( x ) Prestagao de Contas Parcial - Parcela ? 09 e 10/2022/23 ( ) Prestaqao de Contas final - 
FNAS/FMAS.

COIMTROLADORIA
£03

Data Recebimento da 
Prestagao de Contas: 
31/03/2023

Relagao detalhada das atividades e metas estabelecidas: 
Atividade

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pra(?a Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n° I 3 . 982.6 4 0/0001-96

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: (77) 34524300

Nome da organiza$ao: APAE- Associa^ao de Pais, e Amigos dos Excepcionais 
Objeto da parceria: |
Servi^o de Prote?ao Especial para Pessoas com Ddficiencia.

I____________________

Valor da parcela 
repassado 
(RS): 8.002,40

N°P

DevoluQdes efetuadas
(R$): 0,00

H -V - -___ L
Contrapartida (R$):

I !

1 - Oferta do ServiQO de Protegao Social Especial para 
pessoas com deficiencia, idosos(as) e suas familias..__
.1 - Manutencao das atividades do ServiQO de PrdteQao 
Social Especial para pessoas com deficiencia, idosos(as) 
e suas familias com aquisiQao de generos alimenticios e 
produtos de higiene e limpeza, Material de Expejdiente, 
aquisiQao de Combustivel, material de informatica, 
tecidos, materiais de armarinhos em geral e ■ 
pagamento de profissionais conforms NOB- ! 
RH/SUAS. :

’total | | '

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

Houye o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de ColaboraQao n° 003-2022-DPCP-PMG, 
alcahQando os resultados esperado, qual seja Manutencao das atividades da APAE

I 
I

’agina 1 de 2
i
i



(
Justifique:

(

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

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (X) Nao:

FL

I

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

(
(
(

Nome do Gestor (a):
Tania Dark Silva Magalhaes

Conclusao Final:
Concluf que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de colaborapSo n° 003-2022-DPCP-PMG.

Data: 
17/04/2023

CONTROLADORIA
00^

Pagina 2 de 2
I

Assinatura do (a) Gestor (a):

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Pratja Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CN.PJ n0 1 3.982.640/0001-96

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

Em rela$ao a analise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela organizapao da sociedade 
civil na prestagao de contas: j
(x) De acordo com o previsto no piano de trabalho aprovado.

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

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

Justifique: !

) Em desacordo com as normas da Instru^ao Normativa n° 04 /2017.
Justifique:



!

Guanambi, 30 de MarQO de 2023

Oficio n° 11/2023

Da: ARAE de Guanambi

Prezado Sr:

R$ 400,12 .

/

CONTROLADORIA
FL. 

Assunto: PrestaQao de Contas do Termo de ColaboraQao n° 003/22 referente 9a e 10a 
parcela do FNAS .

I 
i
i

Para: Prefeito Municipal de Guanambi >

Exm° Sr. Nilo Augusto Moraes Coelho i1

| <
Vimos por este, encaminhar a prestagaf) de contas diante do Termo de Colaboragao firmado 
entre o municipio de Guanambi e a ^ssociaQao de Pais e Amigos dos Excepcionais de 
Guanambi, referente 2 parcela do FN^S no valor de R$ 8.002,40 e do FMAS no valor de

11

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

Atenciosamente

a ii a? A
Marjioer^T^ap'cia Silva

‘ Presjdente

AP AE-Amo de e Asm dis Exemm te toasi&i
C.G.C 15.015, HWWWJ

SCCIEOADE CML RKISTRAOS NO CWCS-'O DE TtWLOS EDOCWefTOS $09 U* E2 
vnu woe fUuca e cml uu i ji c i? *4 te w oecr eto

OTUDiSOs FCBUCAEJWUAl IE!
UHUOWErt6UCAREOER«.lBN,5O5n

RcGISTRO 110 CONIELKO KACIOliA. DE SOCIAL PROC NTCCOCttirnKt
fHIADA AfEOERAJJlO KXWHAt DAJ OMEsSOa >I'M3 DE 700333

SEBE- RUA GENERALOSdW0.70-CErlTAO-FOJ*E(Djc«77)3452-0778-CEP •aMSMOO-GUAWAMBI-84

reobo



APAEH site

3

DeclaraQao de Aplica^ao de Recursos

Por ser verdade, firmo o presente

Guanambi, 30 de Margo de de 2023

FL.

I

l.ll.-Wfilttifil

i

I ;
i

Z7 /

CONTROLADORIA
"pg;

aoitefateeAiroifeExcE
C G.C. IS.tIW.HICOTI-OS 

SOCtED^OECMlREGISTRiOAHO CWT0SI0 DETtRILOS EDOWMEWTQS SOBK'Ki 
uriuows p tout a e crui MuxvAi. ib h‘ OECRtio trwa

iratlMCi PteUCAESTADVAL LEI :!■ 
unUDWE PteUCAf EOERSl 13 N-5051 ? O.«

ftcGISTRONO CONSRHO NACfOIM. DE S6M5D S0CW1 PROC. M’BOO?Cin:«2i?3.a 
filUOAAfEDER«^O <MCWM<t 0A$ apaK SO» HW DE KOS3

SEDE-RUA »ENEftALOsaJil0.7D-CErnAO-FO!iE(pte.77)3462-l);28-CEP«431.0OG-GUAMAU6l.6A

p ..- Prestdente

irarida Silva

Mw ! /

Na qualidade de titular e representante'legal da APAE - Associate de Pais e Amigos dos 
Excepcionais, situada a Rua - General; Osorio n ° 79 no muniefpio de Guanambi - Bahia 
inscrita sob o CNPJ 15.015.142/0001- 08. Declare que os recursos referentes a 
parcela do Termo de Colaboragao n° 002/22 foram rigorosamente aplicados segundo o piano



■

ANEXOI

RELATORIO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO

E-mail: 
apaegbi@hotmail.com

Telefone: 
77-998061353

Periodo de Vigencia 
06/04/22 a 06/04/2023

Nome do orgSo Repassador: 
FNAS via FMAS

5 
■U O

o 
O &

Periodo de Execupao
______________ 06/04/2022 a 06/04/2023

Nome da Organizagao: Associagao de Pais e Amigos dos Excepcionais

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

APAF • tesiacao rte Pais e Awts dns Excmmais de gimamtii
C.O.C. ------------------

SOCiatnOECML REGISTMPArro CW-T0RI0 OE TtrULOS = DOCOStTOS SG& W’«J 
Uni)Q«0E RWUCA6CM1 MUNICIPAL te reaWB OKRFIO Kits* 

tmUOBOE Ftt'.ICnESTAOUAl IB K’TKSSS 
<rtiuDAO£FteiicatEOER«.ia trass it o.*oe troim

REMSTRO r.c C0HSELM rtAClMtst DE $ERU;Q S0CW1 PROC. U'nmanittf&K 
FIUA3A4 FEDES'^M ItACtOHH 0« AFRES $09 NW 0Ea«® 

SEBE. RUA GENERAL OSORIO. 76-CENTRO.

1 Relatorio- Execugao das Metas: ~ ~ '—--------------------
Oferta de servigos de Protegao Social Especial aos 137 alunos com deficiencia Intelectual

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

Numero da Colaboragao 
003/2022

mailto:apaegbi@hotmail.com


i.

1.5 Justificativas de atraso e ou a^oes nao cumpridas:

Data: 30/03/2023 Nome do Presidente ou do 
Representante legal: Manoel Miranda Silva

n o z 
_ “H

o
o o

z?______ p___ r
gfesidenteou dojepres^/ntante legal:

1.3 Alcance do objetivo (os beneficios alcangados pelo publico alvo, ressaltando as metas alcangadas, a populagao beneficiada e 
prqjeto)30 d° alCanCe social por rneio c,e indicadores comparatives entre a situagao anterior, durante e posterior a implantag§o do

Os objetivos previstos foram alcangados satisfatoriamente,
1.4 Conclusoes (fazer uma conclusao no relatorio descrevendo se o objetivo proposto no piano de trabalho foi atingido em sua totalidade): 
C?n8I .?rand0 que a a?ao visada de melhoria da qualidade de vida dos educandos, fora alcancada com aquisicao dos materiais 
adqulrldos.



ANEXO X

RELAQAO DE BENS ADQUERIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUIDOS.

UnitarioTipo No.

Nada a declarer

Total:

Nome do Presidente ou 
representante legal: 
Manoel Miranda Silva

Assinatura do Presidente ou/db}Representante l_ega£

/ /x
>

Nome do 6rg§o Repassador: 
FNAS via FMAS

Periodo de Execupdo: 
06/04/2022 a 06/04/2023

Periodo de vig^ncia: 
06/04/2022 a 06/04/2023

n o
■H 
77 o
o o£

E-mail: 
apaegbi@hotmail.com 

Quantidade Valor em R$ 
Total:

Telefone: 
77-998061353
Especificagdo dos 

Bens

Numero daColaboragSo 
003 - 2022_________
Numero da organiza$3o:
AssociagSo de Pais e Amigos dos Excepcionais 
CNPJ:
15.015.142/0001-08

Documento____
Data

t

/

APAE - AssctrianSn de Pais e Amtma rtas Exoenaftmais da finaoamlil
$0C5EOAO6CMl OS ttTulOS £ DOCUlrt&rTQS SOB

tnujooe pCwuc* canno
vnuDAoe pteucAeCTADuat i£> n* 

UT1U DCdE P lave A r E0Eft44. LE7 »? 0 ,• 0 E
ftCGlKTRO MO CONS ELMO MACIOKAL OE SOCUM. PROC.

FIUA3A WACIOIML CAS APAE&SOB OE ZftCOO
SEOe > RUaOEriSAALOSdRtO.TO ■ CENTRO > TONE 3*52 - 0726-CEP

Total acumulado ( a ser preenchido quando a organizagao utilizar mais de uma folha desta tabela): 
Data: 
30/03/2023

|V1|> W

mailto:apaegbi@hotmail.com


BALANCETE DE PRESTAQAO DE CONTAS DE RECURSOS
UNIDADE/GESTORA: Assodapdo de Pats e Arrogos dos Excepcionais - APAE ORDENADOR DA DESPESA: Marroel Miranda Silva

N* TERMO DE COLABORAQAO vioSncia DA coladoraqAoMfiS RATA FIMPARCELASANO

Mar$o 2023 9'e 10*
14/03/2023 23/03/2023

3ESPE8A8RECEITA8 DESPE-SAS RECEITAS

EMAS8.002,40 FNAS 400,12N’da Nota Fiscal
Noma Fornocedor Descrifao/DespisfiMota/Etapa

565.091.595-2Q/17/03/2023 / 850964 3.551,49 /Z
Psicdloga

850965 / 339.289.555-27 /21/03/2023 2.752,37 /

19417 ' CH 850966 z22/03/2023 1.698,54

752 ' CH 850967 /p0.773.216/0001-90-21/03/2023 LilAs Papelaria

400,12

8.002,40 400,12 400,12TOTAL GERAL: 8.002,40

Hem do 
Plano do 

Aplicagao

Data da Nota
Fiscal

z 003-2022-DPCP- PMG 
FNAS

Operagao
BanoAria

06/04/2022
06/04/2023

Solange M* C. de Pag Fdrias. 
Brito

Samuel Lopes 
Teixeira

FNAS- 8..002,40 
FMAS RS 400,12

Pag. F6rias 
Psicdlogo

Aquisi^So de
Materials de 
escritdrio e 
expediente

VALOR 
PARCELA

DATA 
DEP6SIT0

n o z
34.427.922/0001-00' Regional 

Mercantil de 
Alimentos

CNPJ/CPF 
Fornecedor
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Entidade: AssociagSo de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE 

ResponsAvel: Manoei Miranda Silva
DOCUMENTOS

Tolefono pl contato: 77 - 99806*1353 

Teleforro pl contato: 77 - 99806-1353
FORNECEDOR

E-MAIL: c oaeabi Shotm til.com
E-MAIL:

APAE • Amciaagi da Pate e Audios to Exceactonate de BawamM 
eve
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VALOR DO RESIDUO DA PRESTAqAo ANTERIOR:
00 00

GUANAMBI/BA 30 de Marfo 2023 VALOR DOS RECURSOS UTILIZADOS DO CONVENiO 8.002,40 8.002,40 400„12 400,12
VALOR APLICADO EM INVESTIMENTO

0,00
GUANAMBI,30 de Mar?o de 2023

SALDO 00 00 00 00
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lais de jGuanambi

Associa^ d4 Pais e Amigos' 

deGuanaTO* 
Manoel Miranda Silva^ 
\ PRESIDENTE



Extrato de Conta Corrente

Historico Documento Valor Saldo

Saldo Anterior 290,06 C
0923-7 CHEQUE 850.962 200,06 D 90,00 C

03/03 10:23 GUANAMBI BA 
0923-7 CHEQUE 850.963 90,00 D 0,00 C

03/03 10:24 GUANAMBI ! BA
0923-7 TRANSF RECEBIDA 550.923.000.038.760 400,12 C 400,12 C z

0923-7 550.923.000.050.239 8.002,40-C 8.402,52 C /
14/03 09:25 GUANAMBIBL MAC FNAS

0923-7 CHEQUE 850.964^ 3.551,49 D 4.851,03 C^
20/03 14:51 GUANAMBI BA 

0923-7 CHEQUE 2.098,66 C /2.752,37850.965.
23/03 11:25 GUANAMBI ; BA

0923-7 CHEQUE 850.966 / 1.698,54 400,12 C
23/03 11:25 GUANAMBI BA

0923-7 CHEQUE 400,12 D /850.967 0,00 C
23/03 11:25 GUANAMBI BA
SALDO 0,00 C

0,00 C

0,00

31/03/2023

0,00

03/04/2023

Informagoes Adicionais

  

Impressoem 24.03.2023 as 10:44:23

FL.

 

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

Dep. 
origem

COMTROLADORIA

i
I
I

i

Banco do Brasil

Conta

L 11.763-3 

14/03 09:26 FMAS DE GUANAMBI 
TRANSF RECEBIDA | I

Cliente
Nome

f APAE GUANAMBI - PNTE

§ AgSncia

I 0923-7

| Saldo
| Juros * 
gi

Data de Debito de Juros
^OF‘

| Data de Debito de IOF

% QApurados de acordo com o somatorio dos saldos devedores diarios no mes anterior ao ddbito.

Movimento
| Data

| 15/02/2023

I 03/03/2023

I__
| 03/03/2023

| 14/03/2023

I__  
| 14/03/2023-'

|_________ 
| 20/03/2023

| 23/03/2023

 I----$ 23/03/2023

| 23/03/2023

I—| 24/03/2023
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oii a sua ordem

GUANAMa qa 
00.000 000/0940.72 
RUA EXPEDICI0NARI05 41
CENTRO GUANAM& 6A 
CONFECCAO- 03/2022

Cheque N° 
630994 
GEsEifl

Banco Agenda 
001 “ 
EEH

Pague por este ,■ 
cheque a quantia de

S- :-5__

01885CI9B45A-:13SH0;J,a763;3l(;li'sioainsaiM,-

Coma
11.763:3 
eugse -4365'1^12^

7lA?u6; ,. ’ - " " J t >• .

-e-centavos acima

1 R$
C2 
1 
0 _

Serie

EEQ

; ;....... .. ..........
,p mT|A.c /

.// V- d, 9g~)c, ~

CLIENTE 6ANCAAI0 D0O£ 12/2000

DV Cl

® I J 
'Uh IffTC^,
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e centavos aclma

FL. 
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mini 
umi

CONTROLADORIA

DllMD323a= OiXeSBOSBSE'iiJi’i: ililEaiM^ESSE-iiKi

Conta 
11.763-3

"7.

-----

0923 
BECT3

J),5

Banco Agenda 
001 
GSl

Pague por este

- Comp 
018 BE

cheque a quantla de,

» . J.v y.^YX A11 K0

C2 Serie Cheque N° : C3

Dy/, 4' & -('
/o£to_, Cj^4v\}/&i> -l-

J O^Q-gQ

WiillBt
GUANAUai BA
00.000.000/0940.72
RUA EXPEDICIONARiOS 41
CENTRO GUANAMB1 BA
CONFECCAO: 09/2022

. „. ... . ou a sua ordem

AMXIACA0 DEPAIfi/AMIGOS DOS EXCEPOONAlS.^iffiEp^ '“C 
I2NPJ'15.O15.142/Owf-O8 • ’ 'X V J ' X

/CLIENTE 6ANCARJ0ESOE 12/2000 ' .'A.

DV C1
7 4 
q a
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CAIX4
Protocolo de Envio de Arquivos

CONTROLA DORIA
^u-7-

Prezado cliente,

Seus fa.m Cs,M m 2 wWil):i7:s3

peX“™„vb“ ss; sa-two.—.,0 P„ 
processamento do arquivo sera enviada uma n . averip0 ocorrencias impeditivas no

S.O,., ooniendo .(.) pm

InformaQoes Complementares:

0 numero de protocolo do arquivo Ddg7ztyud1c00002.SFP e:

4e2916a8-cf5c-49c9-b2d5-2466e879cbfc

Transmissor SOUZA E REGO CONTABILIDADE LTDA10560739000101
Inscnqao do Transmissor: 10560739000101 d9000101
Responsavel: SOUZA E REGO CONTABILIDADE LTD 
inscriQao do Responsavek^i 339385520 
Competencia: 03/2023 
NRA: Ddg7ztyud1c00002
Base de Processamento: Guanambi / BA
Codigo de Recolhimento: 115
Contato: EVANDRO OLIVEIRA DE 
Telefone: 007734519310



TABELAS 44.0 (25/01/2022)

0028

FPAS: 639 ALIQ RAT: 2,0

CEP: 4t>43U-UUU
639 620 744 779 TOTAL

TOTAL A RECOLHER 1.119,66 0,00 0,00 0,00 1.119,66

FICANDO,

1.119,66
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

9430800
9430S00

OUTFAS ENTIDADES
RECOLH COMP ANT - VALOR OUT ENTIC 
VALOR A RECOLHER - OUTRAS ENTIDADES

EMPRTSA: ASSOC 
COMP: 03/2023 ' 
TOMADOR/OBRA:

0, 00 
0,00
0, 00

0,00
0,00
0, 00

ARQCIVO:
INSCRICAO:
FAP: 1,00
INSCRItjAO:

1.119,66
0, 00

o 
O 2 —i X) 
O 
j-

o o 50
>

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

_o;.o6'_ 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

1.119,66

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, oo

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

1.119,66

24/03/2023
10:14:14

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

—p-.00._-
— 0, 00

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

DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEP DE GBI 
COD REC: 115 COD GPS: 2305

N°

DATA:
HORA: 
PAG : 

E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS

salAxio-familia/salArio-maternidade e compensacAo demonstrados sSo os'efe7ivamente "abatidos ~

0 EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, rCT'-'TCZI.XZC Z:: 
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDAo 
FEDERAL DO BRASIL O DIREITO DE APURAR, 
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIODO.

QUANTO AO VALOR E PROCEDgNCIA DESTA DECLARAQAO/DIVIDA 
, rrr.vrv, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA

--1— ---- INSTRUMENTO,
ENTRETANTO, F"-------  ' mi"
DEVIDAS MAO INCLUtDAS NESTE

CNAE PREPONDERANTE:
CNAE:

SEGURAD0
Empregados/Avulsos
Contribuintes Individuals 

EMPRESA
Empregados/Avulsos
Contribuintes Individuals
RAT
RAT - Agentes Nocivos
Valores Pagos a Cooperativas
Adiclonal Cooperativas
ComercializagSo ProdugSo
Evento-Desport-i-vo/-Patrocinio—' 

RECOLHIMENTO*COMP ANT~- VALOR INS5 
(-) Reten^So Lei 9.711/98
(“) Sal, Familia/Sal. Maternidade
(-) CompensagSo
VALOR A RECOLHER - PREVIDEnCIA SOCIAL

COMPROVANTE DE DECLARACAO DAS CONTRIBDICOES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL 
EMPRESA

E4e9UaG4haOOOOO-6
SIMPLES: 1

LOGRADOURO: Rua GENERAL OSORIO 79 
C1DAJE: GUANAMB1
APURACAO DO VALOR A RECOLHER:

BAIRRO: CENTRO
TELEfONE: 0077-34511007

Ddg^ztyudlcOOOO-Z
15.015.142/0001-08
RAT AJUSTADO: 2,00

MINISTERIO DA FAZENDA - MF
GFIP - SEFI? 8.40 (17/10/2022)

N° CONTROLS:
OUTRAS ENT: 0000

ur: ba

_A_PRESENTE CONFISSAO DE DIVIDA NAO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPFDTR 
S^?Y?_SE.SEU CRfiDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA ’ 

E ALTERAQOES POSTERIORES.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A DDL 
DOCUMENTO COMPROBATCRIO DA INEXISTSnCIA DE DfiBITO, 
PREVIDfiNCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999

Xetent;50' ^^^o-^ilia/salArio-maternidade e compensate demonstrados sSo os efeilv^Ze’at^;------------------
- A DECLARAQAO DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUIQAO PREVTDENCIARIA EOUIVALE A CONFTqRSn nv 

iz«zii:..-.zr._:-7r-“J DELA decorrentes e constitui(em)creditq(s) PAssivEL(is) m f2_XJutiKl-iAHJ-?' equivale a confissao de
JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

RtNUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAQAo q”'*'”- •- •• 
• TXATID’O DC MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICANDO, 

A QUALQUER TEMPO, A EXISTBnCIA DE OUTRAS IMPORTANCIAS



8.40 (17/10/2022)

MODALIDADE :

858000000100 569401792306 407675050815 501514200014

OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0

CAT OCORREM 13°SAL

0, 00 01
154,450,00 01
155,820, 00 01
104,170, 00 01
148,290, 00 01
210,520, 00 01
283,69

0, 00 0, 00 1.119,66 1-056,94 0, 00

RELAQAo DOS TRABALHADORES CC'?”A1“ 
" : "BRANCC'-RECOLHIMENTO AO^FGTS

ADMISSAO
CONTRIB SEG DEVIDA

01/09/2017
155,57 

01/02/2017 
157,11 

01/10/1999
93,00 

01/09/2017 
149,65 

04/04/2019
~ 22’4,’79 
02/05/2019

334,54

DATA:
HORA:
PAG :

07824 
0,00 

02523
0, 00 

04110
0, 00 

05174
0, 00 

02515
0, 00 

02515
0, 00

CBO
JAM

o 
3D

n O z —i X! O

TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR
13.211,82

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

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- 
-L40V1904T. 95-0

0, 00

24/03/2023
10:14:14 

0001/0004

EMPRESA: ASSOC DE
COD REC:115

FAP:1,00 
INSCRIQAO;

DATA/COD MOVIMENTACAO
depOsito

TRABALHO E EMPREGO — MTE
TABELAS 44.0 (25/01/2022)

PIS/PASEP/CI 
BASE CAL 13°SAL PREV SOC 
BASE CAL PREV SOCIA.L

MINISTfiRIO DO 
GRIP - SEFIP

JOSE DE OLIVEIRA ' ----
1.930,60

LUCIA BATISTA SOUZA
1.947,70

MAIZA MARIA DA CONCEICAO
1.302,00

SAID LOPES TEIXEIRA
1.853,72

SAMUEL LOPES TEIXEIRA
2.631,60

SOLANGE_MARIA-CARDOSO--DE—BRITO'
- • ---- 375-4 6,20 ----------

CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
------ J E declaraqAo A PREVIDfiNCIA

COMP: 03/2023
TOMADOR/OBRA:
NOME TRABALHADOR
REM SEM 13° SAL

PAIS E AMIGOS DCS EXCEP DE GBI
COD GPS: 2305 FPAS: 639

MINISTERIO DA FAZENDA - MF



GFIP MTNISTERIO DA FAZENDA - MF44.0 (25/01/2022)

SEFIP
MODALIDADE :

407675050815 501514200014

ARQUIVO: Ddg7ztyudlc0000-2
RAT; 2,0

BAIRRO: CENTRO
CEP; 45430-000

CAT QUANT

PREV SOC
01 6 13.211,82 0, 00 13.211,82 0,00TOTAIS: 6 13.211,82 0, 00 13.211,82 0,00

PAIS E AMIGOS DCS 
COD REC:115

E EMPREGO - MTE 
fl7/10/2022) TASELAS

DE CONTROLE:
OUTRAS ENT:

E4e9UaG4haUOOOO-6
SIMPLES: 1

DECLARAGAO A PREVIDfiNCIA
858000000100 569401792306

DATA:
HORA:
PAg :

9430800
9430800

24/03/2023 
10:14:14 

0002/0004

15'015 ■ 142/0001-08 
RAT AJUSTADO: 2, 00FAP: 1,00

INSCRIQAO:
CNAE PREPONDERANCE
CNAE:

BASE CAL 13°
remuneraqAo SEM 13° REMUNERACAo 13°

N°

MINISTERIO DO TRABALHO 
GFIP - SEFIP 8.40

i V om 
o 2

EXCEP DE GBI
COD GPS: 2305 FPAS: 639

LAqAo DOS TRABALHADORES CONSTANCES NO ARQUIVO 
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 

BRANCO--RECOLHIMENTO AO FGTS E

UF: BA

BASE CAL PREV SOC

EMPRESA: ASSOC DE 
COMP: 03/2023 
TOMADOR/OBRA:
LOGRADOURO: RUA GENERAL OSORIO 79 
7IDADE: GUANAMBI



CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

8580000C0100 569401792306 407675050815 501514200014

RAT: 2,0
RUA GENERAL OSORIO 79 BAIRRO: CENTROUF: BA CEP: 46430-000

MODALIDADE :

FGTS 8%

QUANTIDADE TRABALHADORES 6

ENCARGOS FGTS CONTRIB SOCIAL ENCARGOS CONTRIB SOCIAL TOTAL RECOLHER1.056,94 0, 00 0, 00 0, 00 1.056, 94

LOGRADOURO:
CIDADE: GUANAMBI

SALARIO
SALARIO

E EMPREGO - MTE 
TABELAS44.0 (25/01/2022)

DCS EXCEP DE GBI 
COD GPS: 2305

13.211,82
0,00

DATA:
HORA:
PAG :

9430800
9430800

DE CONTROLE: E4e9UaG4ha[J0000-6
OUTRAS ENT: SIMPLES:! FAP: 1,00 

INSCRIQAO:

24/03/2023
10:14:14

0003/0004

n o 
s 
-4

O
U o

CNAE PREPONDERANTE 
CNAE:

remuneraqAo SEM 13° 
remuneraqAo 13°

RELAQAo DOS TRABALHADORES C"'-------  "
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 

FGTS

VALORES DO FGTS
-DATA-DE 'RECOLHIMENTO AT-E-0-77047-2023-~ 
DEPOSITO FGTS

N°
FPAS: 639

MINISTfiRIO DO TRABAJjHO 
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022)

"Branco'*-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAQAO A PREVIDENCIA

MINIST&RIO DA FAZENDA - MF

N° ARQUIVO: Ddg7ztyudlc0000-2 
INSCRIQAO: 15.015.142/0001-08 
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00

EMPRESA: ASSOC DE PAIS E AMIGOS 
COMP: 03/2023 COD REC:115 
TOMADOR/OBRA:



SEFIP

SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

RAT: 2,0

CEP: 46430-000 
SEFIP:

PARA O TOMADOR:
COMPENSACAO 

(LEI 9.711/93)
0, 00 0, 00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0, 00

QUANTIDADE DE MOVIMENTAQOES / CbDIGOS

RETENQAO (’— ;
VALOR INFORMADO:

R'JA GENERAL OSORIO 7 9
CIDADE: GUANAMBI

0
0
0
0
0

0 
0 
0 
0 
0

E EMPREGO - MTE
TABELAS44.0 (25/01/2022)

12:
N3:
Q4:
Ul:
23:

0 
0 
0 
0
0

13:
01:
Q5:
U2:
24:

0
0 
0 
0
0

0
0 
0 
0
0

BAIRRO: CENTRO
TELEFONE: 0077 3451 1007

0
0
0 
0 
0

0, 00
0

0 
0 
0 
0 
0

25 ANOS:
QUANTIDADE:

0 
0 
0 
0

0 
0 
0 
0

DATA:
HORA:
PAG :

9430800
9430800

0,00
 0

0, 00
0, 00

0 
0 
0
0

ES PECIAL/OCORRfiNCIA
0, 00 20 ANOS:

0 QUANTIDADE:

1.119,66
0, 00
0, 00
0, 00
0, 00
0, 00
0, 00

DE CONTROLE: E4e9UaG4haU0000-6
OUTRAS ENT: SIMPLES:1

15:
03:
Q7:
V3:
26:

1.119,66
0, 00

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

H :
Nl:
Q2:
Tl:
21:

24/03/2023
10:14:14 

0004/0004

14:
02:
Q6:
U3:
25:

J : 
Pl: 
R : 
W : 
26:

L :
P3:
S2:
KI:

M : 
QI: 
S3: 
Y :

n o
“I

o
o o

PERlODO INICIAL: 
yALOR_ ABAT IDO.:__  

Il:
N2:
Q3:
T2:
22:

K : 
P2: 
Rl: 
X :

FAP:1,00 
INSCRIQAO:
CNAE PREPONDERANTE 
CNAE:

EMPRESA; ASSOC DE 
COMP: 03/2023 
TOMADOR/OBRA: 
LOGRADOURO:

MINISTfiRIO DO TRABALHO _ 
GFIP - SEFIP 8.40 (17/10/2022)’

RESUMO DAS INFORMACOES A PREVIDgNCIA C'’
EMPRESA

CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 
RECEITA EVENTO DESP/PATROCtNIO: 
PERC DE ISENQAO DE FILANTROPIA: 
13° SALARIO MATERNIDADE: 
COM PRODUQAO PJ: 
COM PRODUQAO PF: 
VALOR DAS FATURAS EMITIDAS

VALOR DEV PREV SOC CALCULADO
SALARIO FAMfLIA:
SALARIO MATERNIDADE:
VALORES PAGOS COOP TRABALHO -
VALORES PAGOS COOP TRABALHO -
VALORES PAGOS COOP TRABALHO -
VALORES PAGOS COOP TRABALHO -

PERIODO FINAL: 
ZP,:00’VAL'OR7'ATCOMPENSAR:

   
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA
15 ANOS:
QUANTIDADE:

N° ARQUIVO: Ddg7ztyudlc0000-2 
INSCRICAO: 15.015.142/0001-08 
FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00

N°
FPAS: 639

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

UF: BA

~F_.l.—-VALOR/SOLICITADO:------’ ”-----
0,00 VALOR EXCEDENTE A.0 LIMITS DOS 30%:

 
VALOR ABATIDO PELO SEFIP;

PAIS E AMIGOS DCS EXCEP DE GBI 
COD REC: 115 COD GPS: 2305

MINISTERIO DA FAZENDA. - MF



Redeita Federal

Multa Juros

IF.hHlNAl ;

IIOHAHIO: 11:0!): LI.Totals------ X..192,90-1.102,90

■)

Document© de Arrecadagao 
de Receitas Federais

Principal

1.102,90

Total

1.102,90

CdmposfQajo do pocurriento de ^rrecacta'ijap

Nuinero do Documento '] pag3r esle docurnento gid
07.16.23096.0054949-0
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Valor Total do Documents

<3^

‘if IWO/filWlA; 104/0779 
^G. V[NCIH.ADA:0779

• ICANAl-^kPAriAHHNWn.DI^RHiA 
DATA DO PBTIi: 10/AHR/20?3 
■UKAUDADEiGUANAMBI
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% W0716230DO4 00049'1900009 •

' 'DAI A 1)0 PAGAHEN10: 10/04/2023 
’•’HilMEW) 1)1)0010(0 = 07l623096009494,d0

VAI.Dll DO DOniMEHIT): 1.102.00 /
2.

>■ :.-‘ 

^13 VIA

CAIXA MiniiX,I EULliAl

|00--b74995a66:.a

fcNPJ 3 [Ra^o Social
[ 15.015.142/0001-OSJ [ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GU
/Tk’dcxJo <!i! Apura0p / Data de Vencimento
[ Margo/2023J 20/04/2023

Ohs<trvac6os
N° Recibo Declaraijao: 50000124472216

Codlgo DehomlnagSo
1082 CONTR PREV OESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 

01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO 
PA:03/2023 Vencimento:20/04/2023
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Recefta Federal

Pagar este documenlo ate

Observances

Valor Total do Documenta

Sicalc Gontribuinte - 3533 - BA
CAlXh L:CUH(jH!L/\ ’frOl lVAI

1011 • i
Multa Juros Total

369,76

IERMINAI :Wb9ii‘J4

Totals 07007777369;76' -369,-76

Documenta de Arrecadagao 
de Recehas Federais

Principal

369,76
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3D

> o o 2

(Numero do Documenta

i 07.01.23083.9433349-6

CNPJ RazSo Social
, l5.015.142/0001-08j [aSSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GU
Ptirlodo de Apuranao CData do Vencimento

31 /03/2023 20/04/2023
x.-................... _■ ... y ___ ________________________________________
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-.VAIOR DO DOCUMEHH): 369.76

f VIA
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R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOS UNO. QTD.ITEM

25 5,00 125,00UN

50 6,20 310,00UN2

Flocao Miiho Flokao 400gr i UN 50 2,70 135,003

Mac. Liane Comum Espaguete 1kg UN 30 6,00 180,00

UN 48 1,30 62,40

UN 45 2,99 134,55

7 Pap. Hig. Novo F.S.30m 4un 6,99 279,60UN 40

Desif. Zab Herbal Citrus 2lt UN 24 5,20 124,808

Alcool Safra 70% lit 40 9,30UN9

1
1

CONTROLADORIA
Fl.

I ■

I

1 Arroz Cagarola parb. 1kg

Bisc. Vitarella C.Crac.Tostadinha 350gr

372,00

1723,35

4_

5 Agua Mineral Dias Davila s/gas 500ml 

g Agua Sanit. Zab lit

SGilffiWECML RECUIWOAKO tWTOSIO OE IlTOS E OOCUCTTC > 501N* Bl 
unvm fttuc * e cMiiwiaw 19 «•»« sstfiao «•»» 

WlUWEFtoJMBWlUaifiN’ntMl 
PlBUtAfaSU* IB NW 0 ’CEIMMI

RK ISffiO RO COafEiXO MCIQRU DE tEMfS $0C W MM. NUflO ®1H I&3 
tOBMfO Kl£m CUO tt Hi tU N W OE MWS

SEO E ■ Rt» OEtiEML GSORJO. J9 - CENT RO - rtniE^Wl) J452 -WJO ■ CE1 AMB«0 5UUUU818*

TOTAL

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

TABELA DE COTA^AO DE PRE£OS/PRODUTOS
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XlTDi • R$.UN!T. . R$ TOTAL.-PRODUTOS -UND. •-ITEM

4,99 124,75UN 25

50 5,99 299,50UN

50UN

30UN

1,30 62,4048UN

2,99 134,5545UN

6,90 276,0040UN7

5,21 125,0424UN
364,4040 9,11UN

TOTAL 1698,54

i

FL.

iRHr.irf.il

CONTROLADORIA
637- 

XQ.ta^ao.de .pre9o-.visanclo.aquisi5ao-.de J3.eneJiostalimen-t!C!.os>:.materiais-.de.limpeza-.e.higiene.pessQal- 
para a manuten?ao das atividades da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTAQAO DE PRE^OS/PRODUTOS

2,59

6,08

129,50
182,40'

1 Arroz cagarola parb.lkg j

2 Bisc.Vitarella C.Crac.Tostadinha 350gr;

3 Flocao Milho Flokao 400gr j
4 Mac.Liane Comum Espeaguete 1kg j:

5 Agua Mineral Dias Davila s/gas 500ML

6 Agua Sanit. Zab 1000 f

Pap.Hig. Novo F.S.30m 4un |.

g Desinf.Zab Herbal Citrus 2lt

9 Alcool Safra 70% lit

C.GC 15M Ittocva 
social CM! RKiSTtoAHO CWfdRICl 8t itTUlOS £ ttOtU®IT« W8 

iniuosoe p(euc« e cmi uuiittiMi is wna c k reto raa 
Will OWE P(BUC A «. Ifi H* ItiKSE

unuawEPteucAFaeuiiBNWt? O’DEr.cM?
RKIITCO NO COHiaHO KWIONM DE SEKM^I $ OtIAL ERM. 

f IIW!* Af BS<f& tuaw*. OM »AES SOS NM GE 2ftASS 
SEOE-RUAOENERALOSOfflO. 70-CEtnRO-rONEff&ni^-WX-CEPAMJMOO-OyANAJlBlEA

5^~’V ’\- 

,;r rv.i-- “■Go-' '

iRHr.irf.il
ao.de


ITEM

1731,89TOTAL

4

0^

FL

n -: 1'1

•G0ta9ao^de-pFeQo--visando-aquisi§ao-de"GeneF0s-alimenticios-,-matepiaisde-limpeza-e'higiene-  
pessoal para a manuten^ao das atividades da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA^AC' DE PREQOS/PRODUTOS

L

UND.
UN__
UN__
UN__
UN
UN__
UN__
UN__
UN__
UN

.QTD.
__ 25
__ 50
__ 50
__ 30
.__ 48
__ 45
___40
___ 24

40

R$ UNIT.
5,20 
6,10 
2,65 
6,15 
1,45 
3,05
6,99 
5,31 
9,15

R$ TOTAL 
130,00 
305,00 
132,50 
184,50 
69,60

137,25 
279,60 
127,44 
366,00

$oaa«e cml registry®* «o c et rtruiGi e oocwentgssoe h'B?
unuD«E pCbuca ECMiujHiaMitB raw decreto 

VTRJ OWE p£euc A BTWUA IB K* tt&lS!
UnUDM£fi8UCAFffiff'Xl0N’S81? 0.’ OE Mtm

RKISTRO UO COlB ELH 0 NW iO!U4 OE $001% PROC. nlUffl OnimB
f tUWA* FEDEJW^O HKIWH DM VB $ W MSC CE ttSRW 

SEC'E - RUA 6ENERM 0$df80. J9- CEN1R0- FONE$c<77)34$2-07?8-CEP 4MXMC0- GUANAMB^BA

CONTROLADORIA 

068

I 0% 0 GV*

/ \ <? ' __X

_______________ PRODUTOS I
1 Arrpz cagarpla parb.lkg__________ [
3 Bisc.Vitarelia C.Crac.Tostadinha 350gr |
3 Flocao Milho Flokao 400gr______
4 Mac.Liane Comum Espeaguete 1kg
5 Agua Mineral Dias Davila s/gas SOOML'
6 Agua Sanit. Zab 1QQQ____________
7 Pap.Hig. Novo F.S.30m 4un________ :
8 Desinf.Zab Herbal Citrus 2lt________ i
9 Alcool Safra 70% lit
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BATA M affCCfilMBKTO DChTmCA^lO e ASStMATURA DO UttUDOIt
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fsue oe cAua-uo oo icms suasr.mm cs KMS

551,05 104,70
Dutras 6ts> icusdRUSv-iias so njn VALOR co seouxo

0,00 0,00

TRAHSPORTADOR / VOLUMES TTWBPORTADOS
. CtlOKO A¥TTNOH1 / FAZIO SOCUl ur

CNOeRECO HUHIOKO

KFtcu peso eum
0,000 j

DESOUCAO DOS PROOUTOS/SaWICDS NCM/SH ctop UN1D QUANT.CEST COD. BARRAS CST V. UNIT. V. TOTAL BC.ICMS V.tCMS tots
10063011 7696393601046 040 S102 UN 0,004603

7696213005092 060 5403 UN4570S6 19053100 1705402
7898366932973 510211041900 040 UN492434

19021900 1704903 7896080810034 060 5403 UN207886
7896294625004 060 $403 UN164039 22011000

1955 26289011 7897010400011 020 5102 UN
48181000 2004200 7896347501057 020 5102 UN489239

7897010402107 020 5102 UN33403 38089419 1903300 13,97
AJcoo! Ssfrs 70% 1ft . UN 22072019 0200400 7899944856271 020 5102 UN 40,73466417

EfAOS
3co.Ch.
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|VAU>> 03 SSQN
0,000,00 0,00

MseftVAro ao nseo

CONTRO LADORIA
039FL.

23/03/2023, 09:21 of 1

NF-e / N° 49417 
SGRIE: 1

R. General Osorio Nr 79

DANPC
DOCVMeffTD AUXIUAft
CeWOTA FISCAL 
eimONiOk

0 - GNTRAOA 
i * saIda
NO 49417 
SERIE 1

Regional Mercatil De Aiimentos Lida 
Av Santos Dumont, 502 
VonMtamel, Guanambi - BA 
CEP: 46.430-000
FONE: (77) 3451-2618

rum FOtccNTA
SEM FRETE

rout i 
773452072

DATA tHlSSlO 
22/03/2023

OUVt CC ACC3S9 

29230334427922000100550010000494171104646668

0,00
0,00
0,00129,50

182X0
62X0

^uHxelvro
Guana mb!
CAlOJLO DO 1MPOSTO
M.S! Gt cllCUW CO KMS

134,55 _
276,00 '
125,04 ■ 
364X0 Z

HATUREZA OA OreUJlO
Vendas De Mercadorias Adquiridas
TfSCIU^U tSIAZAJAL 

26509664
OESHNATARIO / REHETENTE  ,
■POut t RAZ4O SOCIAL
Assodacao De Paes e Amigos Dos Exc

CALCULO DO 1SSQN 
faSOAlCU MUH1CVU

Arroz Cacarola P«rb. Hep. UH____________
Bisc.Vitarefl» C.Crac.TostadinhB 3S0gr . UN 
Ft coo Who Rokao 40Qpr 0 UN__________
Mgc.Uane Ccmum Espeapuete 1kg . UN 
Agua Miner*! Dias Davila S/Gas SOOm) ■ UN 
Agua Sarrit.Zab lit. UN
Pap.Hig. Novo F,S.30m 4un Neva UN 
Oesint.Zsb Herbal Citros 21t. UN

124,75
299,50

~jvA10R TOTAL 005 «AV%OS

OAT* tXVSABiA 
22/03/2023 
HORA exUSAlflA 

17:43:07
Iihv'-urxo estAOUAL

4,990
5,990

15,04 
34,96

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

2,590
6,080
1,300
2,990
6,900
5,210
9,110

0,00
0,00

19,00
19,00
19,00
19,00

25,000 
50,000 
50,000 
30,000 
48,000 
45,000 
40,000 
24,000 
40,000

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

79,15 
184,00 
73,55 

214,35

TnscRicao esTACjAi

FtSO Uoutco

Consulta de autenticidade no portal national da NF-e 
ivww.nfc.fazcnda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorlzadora.

_________________ |129231406213360 22/03/2023 17:43:12

Tein 
_________________________ 134.427.922/0001-00_________________
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R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOS QTD.UNO.ITEM

Caneta Bic Cristal Azul UN 10 1,40 14,001

Caneta Bic Cristal Preta UN 10 1,40 14,002

Caneta Bic Cristal Vermelha 5UN 1,40 7,003

4 Cola Bastao 21g Bic UN 3 10,80 32,40

Lapis Preto Bic UN 5 0,99 4,955

Marca Text© Jocar Office Amarelo UN 5 3,30 16,506

Marca Texto Jocar Office Verde 5UN 2,50 12,50,7
6RS 34,00 204,00

2UN 23,00 46,009
UN 10 11,001,10

10UN 1,50 15,0011

Regua 30cm Acrilica Leo&Leo 5UN 2,20 11,0012
2Tesoura de Escritorio Jocar 195cm UN 8,6013

TOTAL i I

FL 

■IXCQ\ j
7

Cota^ao de pre^o visando aquisifao de Materials de Escritorio para a manutengao das atividades 
da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA^AO DE PRECOS/PRODUTOS

CONTROLADORIA

10 Prendedor de Pape! 25mm Trlrbra

Prendedor de Papel Avulso 32mm Tilibra

g Pap. A-4 Report

Porta Clips Lapis Lembrete Transp. Polycart

17,20

405,55

' CGClSOUlCXteiCT
S OCBttE CMl 8EI5 TMMM CVITtoO OE JlWS t DOtUeiTM SOI H* Kt 
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UtlUSMEFteuM£«iOV4.lSll*naei 
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ReGlflM KO cowaxo rtowi OE SEEM?) SCOii , tCSIK ttt 1B»S
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SEE- W*ttflBUlOS&W.n-CEHIftO- FCSl (taTTj M52 -Ont-CW4M3MOO; WWUM8KA

76-A«Centro .
GUANAMBI-BA J

'p

r PAPELARIAGUANAMBI "1 
18.195.350 0001-16 
AQUI TEM PAPELAR A EIRELI

Pc. Manoel Novais, 
V-,CEP‘46.430-000

ii



R$ TOTALR$ UNIT.PRODUTOSITEM UNO. QTD.

Caneta Bic Cristal Azul UN 10 1,40 14,001

Caneta Bic Cristal Preta UN 10 1,40 14,002

Caneta Bic Cristal Vermelha 5UN3 1,40 7,00

Cola Bastao 21g Bic UN 3 10,70 32,104

Lapis Preto Bic UN 5I 0,90 4,505

Marca Texto Jocar Office Amarelo UN 5 3,206 16,00

Marca Texto Jocar Office Verde 5UN 2,50 12,507

8 Pap. A-4 Report RS 6 33,50 201,00

Porta Clips Lapis Lembrete Transp. Polycart UN 2 22,55 45,109
Prendedor de Papel 25mm Tilibra UN 10 1,10 11,00

Prendedor de Papel Avulso 32mm Tilibra 10UN 1,55 15,5011

Regiia 30cm Acrilica Leo&Leo 5UN 2,10 10,5012 I
Tesoura de Escritorio Jocar 195cm UN 2 8,46 16,9213

400,12TOTAL

FL

CONTROLADORIA
QAZ______

Cotagao de pre^o visando aquisigao de Materials de Escritorio para a manutengao das atividades 
da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTA(AO DE PRE^OS/PRODUTOS
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R$ UNIT. R$ TOTALPRODUTOS QTD.UNO.ITEM

Caneta Bic Cristal Azul UN 10 1,40 14,001
Caneta Bic Cristal Preta 10UN 1,40 14,002

Caneta Bic Cristal Vermelha UN 5 7,001,403
UN 3 10,70 32,10
UN 5 0,95 4,755

Marca Texto Jocar Office Amarelo 5UN 3,30 16,506

Marca Texto Jocar Office Verde UN 5 2,60 13,007
6RS 34,70 208,20
2UN 22,50 45,00

UN 10 1,10 11,0010
10UN 1,50 15,00

UN 5 2,20 11,0012
Tesoura de Escritorio Jocar 195cm UN 2 8,5013
TOTAL

II

FL. 

Cotagao de prego visando aquisigao de Materiais de Escritorio para a manutengao das atividades 
da APAE-Guanambi.

TABELA DE COTACAO DE PRECOS/PRODUTOS

If

COMTROLADORIA

11 Prendedor de Papel Avulso 32mm Tilibra

Regua 30cm Acrilica Leo&Leo

4 Cola Bastao 21g Bic 

Lapis Preto Bic

g Pap. A-4 Report

9 Porta Clips Lapis Lembrete Transp. Polycart i

Prendedor de Papel 25mm Tilibra J

17,00
408,55
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DADOS DO PRODUTO

Descricio de Prodttto NCWSH CFO? Unididf QTOECddir>

CANETA BIC CRISTAL AZUL 0’00 5405 UK 14.0014007 96031000
UJIO 96081000 0500 5405 UK

5405 UK13911 96081000 0500

MAMA TEXTO JOCAR OFFICE AMARH.0 96082000 0500 5405 UK
15998

7126

1000 21550 45,10 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0.0017857 39261000 0500 5405 UN 0,00

0500 5403 UN 10,000 1,100 11,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,0011738 83059000

UN 1.350 15,50 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,0011743 83059000 0500 5405 10,000.

15967 90172000 0500 5405 UN
16409 82130000 0500 5405 UN
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IMPOSTO RETIDO POR SUBSTITUI^O TRIBUTARIA Condigao Pgto:0 
Complement©:A VISTA

DeKonio 
At its ci mo

nsn k» csriA
I • fe* ocattMeu d* TxtMpext*

N°: 752/ 
SERIE: 1 

FOLHA: 1/1

Valor 
Unitario

X’abr Aprox. 
dot Triboto?

Aliq. 
ICMS

411g 

OT

AVENIDA OTAKABARA - CEHTRO 
46430 -000- GOARAMBI -BA 

(77> 3451-5696 
suporteeletrocoaSgnail.coa

Chave de acesso
2923 0300 7732 1600 0180 5500 1000 0007 5213 3913 4471

Base Calc 
ICMS

Valor 
ICMS

Valor
WI

Valor 
Total

■eaa aa tatca 

14:45:30
neomrclo earatcu

IS8NT0

cst; 
csosx

raos / nx 

(77) 3452-0728

RUA GENERAL OZORIO, 
mneteso 

GUANAMBI

Lara ra aazta 

21/03/2023

DOCUHENTO AUXILIAR DA 
MOTA FISCAL ELETRONICA a

16841 
1567 

15996

MARCATEXTO JOCAR OFFICE VERDE
P.AP.A-4 REPORT______________________
PORTA CLIPS LAPIS LEMBRETE TRANSP
POLYCART____________________________
PRENDEDOR DE PAPEL 25MM TTLIBRA
PRENDEDOR DE PAPEL AVULSO 32MM 
TTLIBRA
REGUA 30 CM .ACRIHCA LEO*I JO 
TESOURA DE ESCRITORIO JOCAR 195 CM

35061090 
96091000

96082000
48025610

0500
0500

0500
0500

5405 
5405

UN
UK

5,000 
2,000

10,50
16,92

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 
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

CANETAB1C CRISTAL PRETA 
CANETA BIC CRISTAL VERMELHO 
CO1-AB.ASTAO21GBIC___________
LAPIS PRETO BIC

5405
5405

2,100 
8,460

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

FATTOA
( NF752/1 ' J 2i/o'3/2Q23"f

CALCOLO DO IHFOSTO

wtfat La

UN
RS

VENDA MERC. ADQ. REC
dbstihAtario/remetbhtb

UM / UL1D a«*rir

10.000 
10,000 
5,000 
3,000'

5^000 

5,000 
6,000

1.400 
1,400 
1300 

10,700 
0,900 
3,200 
2,500 

33,500

14,00
700 

32,10..
4,50' 

16,00. 
12^0, 

201,00*

400,12 
—-s"-— - 
400,12.

y___
ana 

00,773.216/0001-90

TmU U CUAJW DO

T 4CTRA8 OUJtUJ SCttKRtM

1 0.00

Ji WIOS

• nto uoam 
0,000
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0°,00
at tos

< unip/D'mifo
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I ■

Y mA do >00 tasimzcM

T niE*

RECEBEMOS DE REIS E Pl LTDA OS PRODUTOS CONSTAHTES DA NOTAS FISCAL INDICADA AO LADO 
YlDEtm FICAflO E ASSIHATURA DO RSCEBSDOR / HOMS DO CLIIHIE 

7B9 - APAE ASSOC PAIS B AMIGOS EXCEPCIONA

Protocolo de AutoriEaf&a de Oso 
129231406105059 21/03/2023 14:45:47

J ws. ttruoa. w mcr. ttutPTMao

15.015.142/0001-08

I 46430-000

nm m rum T

__________ 0,00 1__________ 0,00 
ntAWSPORTADOR / VOLOMZS TRAHSPORTADOS



9

5*

    

li

FL

■<0\y 
7

CONTROLADORIA
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Comp 
018 raia

Pague por este

6 sua ordem 

«erM2<5

DOS EXCEPCiONAIS APAE:< 

12/2000
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!!!nO4H923SH! 0M!!-S096?5i«; a57aO;M,:?B3:3g>; \ '%■, s

C2 Serie 
1 800 B SiE

MtxM j?
SS^'f R$
cbarf' (^rrh, 'V^> ------
_________ ; ; e centavos adma

Banco AgOncla DV 
001 0923 7
SED Q

. ,— „w.j I i
cheque a quantia de \  

i 7z: zn ■ ,—

Uf^hTOynfeyo^Vde
aSsooacao de paisIeaUigos 

XNPJ 13.015.142/0001'08
/CLIENTE flANCAfflO OES0E I™

C.l Coma 
4 11.763-3« b tmzssi

----------

a/;

BAo6Q®0'BiiKite<-; ■ ■ r^'-- : i

GUANAMBl QA I i
00.000.000/0940.72 I
RUA EXPEOiaONARtOS 41
CENTRO GUANAMBl BA
CONFECCAO: 09/2022
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CdDIGO E DESCRICAODAATMIDADE ECONdMICA PRINCIPAL 
94.30-8-00 -Atlvldades de assoclafdes de defesa de dlreltos socials

CODIGO E DESCRipAO DA NATUREZA JURlDICA 
399-9 - Associa^ao Prtvada

ENDEREQO ELETRONICO 
astecgbi@hotmail.com

COMPROVANTE DE INSCRIQAO E DE SITUAQAO 
CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI

CEP 
46.430-000

SITUAIjAO CADASTRAL 
ATIVA /

LOGRAOOURO 
R GAL OSORIO

BAIRRO/DISTRjTO
CENTRO

TELEFONE 
(77) 3452-0728

DATA DA SITUACAO CADASTRAL 
03/11/2005

DATADEABERTURA 
30/10/1987

PORTE 
DEMAIS

UF
BA

SITUAQAO ESPECIAL ********

NUMERO 
79

MUNIClPIO 
GUANAMBI

TiTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEt (EFR) *****

DATA DA SITUAIJAO ESPECIAL ********

COMPLEMENTO ********

CONTROLADORIA
___________

j

I .

II

CdDIGO e descriqao das atmdades econOmicas SECUNDARIAS
94.93-6-00 -Atividades de organizagoes associativas ligadas a cultura e a arte 
94.99-5-00 -Atividades associativas nao especificadas anteriormente

NUMERO DE INSCRIQAO 
15.015.142/0001-08 /
MATRIZ

mailto:astecgbi@hotmail.com
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CARTGRIO OE REGISTRO DE TlTULOS 
E DOC. EDAS PESSOAS JURlDICAS 
COMARCA DE GUANAMBI-BAHIA 

Paia fiodngues Peis/Aides • Ojaal

; .■■■:■■'..'■

fc: :? fc-
W'■■■■■'•■■

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

Ata de Posse dos membros da nova Diretoria, eleita dia 25 de Novembro de 2022, 
conforme Edital de Convoca Jo ^para J Gwal^ O^neAX,.Psociafg0)

CNPJ8^SOIS142/0001-08, situada a Rua General Osorio, n* 79 - Centro. TendJs^° 
realizada na data prevista, a Elei?ao da nova diretoria, a quj tornan’ Posse n0 
dia util de Janeiro de 2023, como preve o Estatuto; portanto, dia 02 d 
2023 ^s 20h no auditorio da APAE, assumindo at6 dia 31 de Dezembro de 2025, pe 2023J s20bno audit Execut|Va ass,m

£££05 980 014-33 E CPF - 686.031.265-34, residente i Rua Otacilio Lopes, 431 B 
Brindes- Vice-Presidente - Gilmara Cristiane Carvalho dos Santos, brasileira, casada, 
®r n ' or. nc_ 7CR g21-09 CPF- 625.175.385-49. Residente a Rua Cassimiro de

EX.Z««»«•
Diretora Secretaria: Lindalcf Maria Candida C. Costa, brasileira, casada, professora 
CPF- 984 541025-15, RG: 08806875-76, residente a Rua Brejmho das Ametistas, n- !ss. * «*’ters? ~.s'xr x cLssimk^dePAbre^ n® 329 - Centro, Diretora Social: Anadalva da Silva Carvalho, 
Cassim rDC. eno oQ? qfis-04 RG1 01885776-02, residente a Rua Troiano de

MagalhSes, Mm M TO—.

Edileusa Maria de Jesus Nascimento, Pedro Paulo Torres da Silva, Pericles de Wweira 
Carvalho Conselho da Administra?ao: AntOnia Vasconcelos Guimaraes, Edmaura 
PeX doSantos Cleonice d^ Silva Pereira, Vanda C. Da Silva, Mana de Fabma 
Guimaraes Adriana dos Santos Souza, Genivaldo G. Oliveira. Ap6s considerate 
alguns membros, a respeito da nobre tarefa assumida voiuntariamente deu-se: po 
encerrada a sessao, tendo sido assinada a Ata de Posse por todos os membros da 

diretoria da APAE, como segue em anexo.
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CART0RIO oe registro DE TlTULOS 
E DOC. E DAS PESSOAS JURlDlCAS 
COMARCA DE GUANAMBI • BAHIA

Data Rodngues Rei&ftnhndes • OJtaal

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

eleita dia 25 de Novembro de 2022,

CONTROLADORIA

r coc.
soaawE wx gBinRtf* ko oe rtrotos s oocwesw ws «• x»

ua»»0E pUuca is «• 
uTwascEFteWAfaEFALBN'jaiJO-eEnw^

RKiVWKO C4‘S$EU<0 08 JcFV.’O ttOAl. ’"W
. W* oEHWuSaaw • cS?w • r •«'

Ata de Posse dos membros da nova Diretoria, eleita dia 25 de Novemoro ue 
conforme Edital de Convoca5ao para a Assemble Geral Ordin^na, expedido e 
divulgado dia 24 de Outubro de 2022, de acordo com o Estatuto desta Associate, 
CNPJ 15 015.142/0001-08, situada a Rua General Osdrio, n2 79 - Centro. Tendc> sido 

^liiada na data orevista a EleicSo da nova diretoria, a qual tomara posse no pnmeiro 

02 r i,™'0 e 2023 ds 20h no auditorio da APAE, assumindo atd dia 31 de Dezembro de 2025,jje o
2 m (tres) anos: 2023, 2024, 2025, a atual Diretoria Executiva assim 

constituida: Presidente - Manoel Miranda Silva, brasileiro, casado, banedneRG: 
05 980 014-33 E CPF - 686.031.265-34, residente 4 Rua Otacilio Lopes, 431 B 
Brindes- Vice-Presidente - Gilmara Cristiane Carvalho dos Santos, brasileira, casada, 
d Ho RG- 05 793 821-09 CPF: 625.175.385-49. Residente d Rua Cassimiro de
X cS ■ ■ s"*“ •*Don'”de. So.““;
S". “.a. .n»d«. «G: 37W3312S, CPF: 613393.855.20, r..,a.n<. .

Bairro Jardim S3o Jodo. 2? Diretora Secretdria: Lind Cotrim Gordiano, brasileira, 
- Bairro Jardim 462.279.625-20, residente d Rua

SX-aSS S

“zs jss «*-

Guimardes Adriana dos Santos Souza, Genivaldo G. Oliveira. Ap6s considerag 

diretoria da APAE, como segue em anexo.
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RELACAO DE MEMBROS DA DIRETRIA EXECUTIVATIENIO 2023, 2024 E 2025
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Pag: 0LIVRO: 02360 em 26/01/2023

6452 .no LIVRO A:49 Pag: 58 conforme segue: DAJE N°: 0669 002 088789

Apresentante

Valor Base.
Natureza do Titulo : ATA

3:

0,00
0,00

0,00TOTAL GERAL 

ATA DE ASSEMBLEIA DE POSSE 2023-2025

Guanambi, 26 de

i

»
controlador’a

IA*

PGE
FMMPBA 

Dald Rodrigues Reis Fernandes 
Ofieiala

0,00
0,00
0,00
-0,00

Emolumentos
Taxa Fiscaliza^cio 
FECOM
Def. Publics

jew"'

CERTIFICA que o presente titulo foi protocolado sob o n. 

e registrado nesta data sob o n.

_______LOI
DALCI RODRIGUES REIS FERNANDES 

OFICIALA 11

fl

REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS JURIDICAS DA COMARCA DE GUANAMBI I BA 
Avenida Santos Dumont, n° 1 ;069-A, Aerdporto Velho

ineiro de 2023.

Selo de Autenticidade 
Tribunal de Justica da Bahia 

; Ato Notarial ou de Registro 
0669. AB315190-0 

84T7IHPU87 
Consuke: 

www.tjba.jus.br/autenticidade

; APAE - ASSOCIAqAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI
R§ 0,00

http://www.tjba.jus.br/autenticidade
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zzr - Observa^ao:

CNAE PRINCIPAL:

CONTROLADORIA
4

Emtssdo: 28/02/2023 16:20:34 - CARLOS MULLS) DE SOUZA AZEVBX)Link3 Tecnologla Lida

E-<T)all:prefeltura@hotmail.com Site: http://www.guanambl.ba.gov.br Telefone: (77) 34524300_ 
Autentlcidade do documento sujelta a verifica^ao.

Acesse: http://guanambHja.link3.com.br/13-grp/Servicos.html para verifica^aoo.

CNPJI CPF
15.015.142/0001-08

ALVARA PROVISORIO DE 
FUNCIONAMENTO

Numero: 793/2023
AKZMJAAGYMW

*antasia 
^PAE

Exercicio: 
2023

Validade 

30/05/2023

ESTADO DA BAHIA
£ MUNICIPIODEGUANAMBI
3 Secretaria Municipal de Finangas
Su PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 96 . - CENTRO - 46.430-000
0 CNPJ:13982640000196

Segunda Via

w. i r \ 8
Esta autoriza^o provisoria equivale a aceita^o, declarapao e ciencia de empresarios e pessoas juridicas de que 
para o exercfcio da atividade econdmica,1 devem ser respeitados e cumpridos os procedimentos de seguran^a 
sanitaria, ambiental, de medi^des, de preveripao contra incendio, de uso e ocupa^ao do 'solo e demals normas 
estipuladas’pelo MunicIpioZdurante o prazo de vigSncia do Alvard, sob pena de cancelarhento?s *

9430800 - Atividades de associagdes de defesa de direitos socials

CNAE's SECUNDARIOS: \»» < J
9499500 - Atividades associativas ndo especificadas anteriormente rx 
9493600 - Atividades de organizapoes associativas ligadaTa culture e a arte

nscrigao Municipal CNPJ / CPF Natureza Juridica
’6943477001 15.015.142/0001-08 | Outras Formas de Associagao
lome I Razao Social
^SSOCIAQAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI ^

[X- t* ‘ Simples Nacional: Nao

u . C\ LI? ?nAo vAlido PARA FINS SANITARIOS”
Enderego ~ / (7

RUA GENERAL OSORIO 79, . CENTROj^^--
i/encimento Licenga BombeLros^^ Ffvencirnento Licenga Sanitaria: Vehcimento Licenga Ambiental:

I I zxix. I

Pdgina 1 de 1

mailto:prefeltura@hotmail.com
http://www.guanambl.ba.gov.br
http://guanambHja.link3.com.br/13-grp/Servicos.html


alvarA
sanitArio

Valldade 27/05/202:Cdd.Verif.; AAWMJAVSYMW
Jvari N0 100/2023

REVALIDADO :

FL
1 def

i inui Tacnnlnaia LWa

Endere;o:
RUA GENERAL OSORIO, 79 .

Cidade:
Guanambi

CNPJ/CPF:

15015142000108

DNPJ/CPF:
06264000582Responsive! Legal:

MARIVAL DOS REIS MAGALHAES

Jbservagao: 
alvarA provisOrio.

''X

Mome Fantasia:

APAE

iBairro:
CENTRO

Responsivel Tecnico:
SAMUEL LOPES TEIXEIRA

Cons:

CRPBA-13627

------DIR^TOR / COORDENADOR 
CLEIA NUNES DOS SANTOS COSTA

MEIRA

ESTADO DA BAHIA
MUNICIPIO DE GUANAMBI 
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAODE

SENCiAMENTODOS ESiABELECIMENTOS SUjTHTJsmTO SWITARIAS&

\NUALMENTE. LICENCA DEVERA SER INSTRUIDO COM ALVARA DO ANO ANTERIOR.COM

'SSiS HSSNTESSUEARV™AEM LUGAR BEM VISlVEL AO PUBLICO.

___ _________ —------------------ --------------------- - CONTROLADORIA
QSJ-. 

CUC6ZZ>I __________ — ------

o OM, (.>« SERViQO MUNICIPAL DE VICILMCIASANITARIA d. com . UgUW*.

M<M vlgente . eonlorme Pr«e»so No 100/2023. oofcM. »W« d« lundonam.Mo a:

Mt ASSOCIAQAO DE PAIS E AMiCOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI

El

ANTERIOR.COM


hipnrrih-

ss

Informa^ao obtida em 20/03/2023 10:58:31
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1/1https://consulta-crf.caixa.gov.br/consuftaczf/pages/consultaEmpregador.jsf

FL.
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15.015.142/0001-08

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPC DE GUANAMBI E REGIAO

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

CONTROLADORIA

Inscri$ao: 
Razao 

Social:
Endere^o:

A Caixa Econdmica 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 Service - FGTS.

Certificado de Regularidade 
do FGTS-CRF

CAIXA F.CONOM-'CA rSOER'M

A utilizagao deste Certificado pa'ra os fins previstos em Lei esta 
condicionada a verificagao de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

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

Validade: 11/03/2023 a 09/04/2023

CertificagSo Numero: 2023031100371528626632

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consuftaczf/pages/consultaEmpregador.jsf
http://www.caixa.gov.br
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Links Tecnologia Ltda
<_________

!
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J
I

CONTROLADORIA

OSB

CNPJ/CPF:
INSCRIQAO MUNICIPAL:
NOME IRAZAO SOCIAL:
ENDEREQO:
MUNICIPIOIUF:

certidAo negativa de dSbitos DE EMPRESA 
RELATIVOS AOS TRIBUTOS E A DfVIDA ATIVA DO MUNIClPIO

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

I

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dfvidas de 
responsabilidade do sujeito passive acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado 
que nao constam pendencias em seu nome/ relativas aos tributes administrados pela(o) 
Secretaria Municipal de Finan^as e inscriqoes em Dfvida Ativa do Municfpio junto a Procuradoria 
Geral do Municfpio. I

ESTADO DA BAHIA 
1 MUNICIPIO DE GUANAMBI 
ji Secretaria Municipal de Finan^as 
QI PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 96 . - CENTRO ~ 46.430-000 

CNPJ: 13982640000196

DATA EMISSAO: 09/03/2023 /
VALIDO AT& 08/04/2023 /
CODIGO DE VERIFICAQAO: AKYMJACNYMW

i
i

Situafao iSS: NAO ENCONTRADO consults em: 20/03/2023 10:56:56
E-malt:prefeitura@hotmail.com Site: http://www.guanambl.ba.gov.br Telefone: (77) 34524300_

Autenticidade do documento sujeita a venftca$ao.
Acesse: http://guanambi-ba.link3.com.br/13-grp/Servicos.htmi para verificagao.

i

Eft

mailto:prefeitura@hotmail.com
http://www.guanambl.ba.gov.br
http://guanambi-ba.link3.com.br/13-grp/Servicos.htmi
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CERTIDAO NEGATIVA DE D&BITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DfVIDA 
AT1VA DA UNlAO

Nome: ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI /
CNPJ: 15.015.142/0001-08

r MINIST&RIO DA FAZENDA
I' Secretaria da Receita Federal do Brasil 
' Procuradoria-Geral da Fazenda National

CONTROLADORIA

Ressalvado o direito de a Fazenda Naciqnal 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, relativas a creditos tributarios administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscri$oes em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a 
Procuradoria-Geral da Fazenda National (PGFN)j.

Esta certidao e valida para o estabelecimento ma'triz e suas filiais e, no caso de ente federative, para 
todos os orgaos e fundos publicos da administra$ao direta a ele vinculados. Refere-se a situapao do 
sujeito passive no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuipoes sociais previstas 
nas alineas 'a' a'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.
A aceitapao desta certidao estci condicionada J verifica^ao de sua autenticidade na Internet, nos 

enderefos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn;gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 
Emitida as 09:19:53 do dia 30/11/2022 <hora e data de Brasilia>.
Valida at6 29/05/2023. ||
Codigo de controls da certidao: A944.0BD5.D2FB.FA63
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documenta.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn;gov.br
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS
PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI

contados da data

CertidAo sao de responsabilidade dos

a

CONTROLADORIA

PODER JIjDICIARiO 
JUST-T^A DO TRA3ALH0

OU 
executiva.

sua
na

!
~ as 16:06:50

180 (cento; e oitenta) dias.

PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 
no CNPJ sob o n° 
no Banco Nacional de

Nome: ASSOCIACAO DE 
(MATRIZ E FILIAIS) 
CNPJ: 15.015.142/0001-08 
Certidao n°: 8724959/2023
Expedipao: 28/02/2023^ 
Vaiidade: 27/08/2023* 
de sua expediQao.

acordos judicials trabalhistas, 
recolhimentos previdenciarios, 
emolumentos ou a ;
de execute de acordos firmados perante 
Trabalho, ComissSo de ConciliaQSo; Pr&via 
disposi?ao legal, contiver forga

Trabalhistas constam os dados 
pessoas naturals e juridicas 

ido Trabalho quanto as obriga^des 
em julgado ou em 
concernente aos 

a cus tas, 
ou decorrentes 

Ministerio Publico do 
demals titulos que, por

Certifica-se que ASSOCIACAO DE
GUANAMBI (MATRIZ E FILIAIS), dnscrito(a) 
15.015.142/0001-08, N&O CONSTA como: inadimplente
Devedores Trabalhistas. '
Certidao emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolida^ao 
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns. 0 12.440/2011 e 
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constant.es desta 
Tribunals do Trabalho.
No caso de pessoa juridica, 
a todos os seus *— 
A aceitacao desta 
autenticidade no 
Internet

I j  a Certidao atesta a empresa em relagao 
estabelecimentos’,' agendas ou filiais.

certidao condiciona-se a verificagao de 
portal do Tribunal Superior do Trabalho 

(http://www.tst.jus.br) .
Certidao emitida gratuitamente.

INFORMAQAO IMPORTANTE j
Do Banco Nacional de Devedores 
necessaries a identificacao das 
inadimplentes perante a Justiga id 
estabelecidas em sentence condenatoria transitada 

L.’, inclusive no 
, a honorarios, 

recolhimentos determinados em lei;
. e“ ‘ _ _3 _ L ' q n w n o +~ £

constant.es
http://www.tst.jus.br


Emissao: 28/02/2023 16:07GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Negativa de Debitos Tributarios
!Pt

RAZAO social

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPC DE GUANAMBl I

CNPJ[NSCRIQAO estadual

15.015.142/0001-08

I

ir.
..11

t

Pagina 1 de 1 RelCertidaoNegativa.rpt
■ii
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controladoria

-

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

i

zica certificado que nao constam, ate a presente data, pendSncias de responsabilidade da pessoa ftsica ou juridica acima 
identificada, relatives aos tributes administrados por esta Secretaria.

A-W- A-!

...

I'
!L

Emitida em 28/02/2023. conforme Portaria n° 918/99. sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua
< emissao.

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

cobrar quaisquer debitos que vierem a set apurados posteriormente.

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PbDE SER COMPROVADA NAS iNSPETORiAS 
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREQO http://www.sefaz.ba.gov.br

(

Valida com a apresenta^ao conjunta do cartao original de InscriQao no CPF ou no CNPJ da 
Secretaria da Receita Federal do Ministerio da Fazenda.

Certidao N°: 20231255886
4*

http://www.sefaz.ba.gov.br
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• I

seguinte Lei:

Art. 4°. Revogam-se as dispOsiQ&es legais em contrario.

MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTAOO DA

J
I™:

FL.

Nilo Augusto Moraes Coelho
Prefeilo do Municipio de Guanambi

GABINETE DO PREFEITO DO 
BAHIA, em 27 de abril de 200$.

CNPJ 11*13 '9 8 2 ..K ♦ D./O 0 0-J 
CLP -ie.43U.00D. GlMNAMW • Ci/»-1IA ’

I KanotoK (77i /.Sl.-nbi)

293 DE 27 DE ABRIL DE 2009

"Autoriza o Poder Executivo a firmar o 
convenio com a APAE - Associate de 
P^is e Amigos dos Excepclonais de 

c da outras providdneias".

I PUBUCAq_£u» 
Afribda PrefeKuraMul. Guanambl [

/ 04 / j

Art. 1°. • Fica o Poder Executive autorizado 
AssociaQSo de Pais e *-!-- 
execugSo dos services assistenciais de 
pessoa portadora de Sindrome de 
financeiros.

a firmar Convenio com a APAE - 
Amigos dos Excepcionais de Guanambi, para a 

-- - agao continuada e atendimemo a 
J J Down, mediante repasse de recursos

CONTROLADORIA

i 0^8_______
3^0 "Zl

\ I

Art. 3°. Esta Leientra em vigor na data da sua publics?ao, retroagindo os sens 
efeilos a 03 de mar^o de 2009. !

Si a •.»;

Guanambi,

O PREFEITO qo MUNiCiPfO DE GUANAMBI. ESTADO DA BAHIA no uso 
de suas ambuif66s legais lestabe|ecidas-aa 3?. da Ls. orgsn.ca 

Mumclpto, faz saber que a Camara de Vereadores aprdvou e eu sanciono a

Art. 2U. Q$ recursos financeiros serao oriundos do Fundo Nacionai de 
Assistemiia Social - FNS, do Fundo Esladual de Assistencia Social - FEAS, 
bem como de contrapartida do Municipio de GUanambi-Baliia.
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PORTARIA N® 07 DE 12 DE MARQO DE 2021
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SU.UNBA-1 F.IHA, I r> DE MAIU/) DE 2021 • ANO .XIII | Ni " 2.3 j.J

Nilo Augusto Moraes Coelho
Prefeito do Munlcfpio de Guanambi

CONTROLADORIA

059 

RESOLVE:

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

GUANAMBI • BAHIA

15

GABINETE DO PREFEITO DO MUNICfPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA 
BAHIA, em 12 de Margo de 2021.1

.-»« Cnl An — n OOA/'erw O»UH &—

"Dispoe sobre deslgnagao de Gestor 
de Parcerla e estabelece outras 
providOncias”.

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

CNPJ nM3.982.640/0001 -96 ’ X.
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 

Fone: (77)3452-1301

Art. 2°. Esta Portaria entrard em vigor na data de sua publicagao, revogadas 
as dlsposigOes em contrSrio.

Art. 1°. Designar a servidora TANIA DARK SILVA MAGALHAES, Assistente 
Administrative I, lotada na Secretaria Municipal de Assistdncia Social, para 
exercer as fungdes de acompanhamento e fiscalizagdo da parceria, a ser 
firmada com a APAE- ASSOCIACAO DOS PAIS E AMIGOS DOS 
EXCEPCIONAIS DE GUANAMBlt

k:iai.no


PORTARIA N° 01 DE 13 DE JANEIRO DE 2022

RESOLVE

MUNIClPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA

i

FL.

■:te documento foi assinado digitalmente per PROCEDE BAHIA Processamento e Certifica^ao de Documentor EletJonicos LTDAas 17.-31 boras dodia 14/01/2022.

DIAR1O OHCIAI. fid MI.WCIHO

SEXTA-FE1HA, 14 DE JANEIRO DE 2022 • ANO XIV | N « 25«2

I

Milo Augusto Moraes Coelho
Prefeito do Municipio de Guanambi

GABINETE DO PREFEITO DO
BAHIA, em 13 de janeiro de 2022.

CONTROLADORIA
—

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO. 80 • CENTRO 

CNPJ n”! 3.98 2.640/0 00 1 -96 
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAH,’A 

Fone. (77) 3452-4301

: PORTARIAS ' "J ) /'<

“Dispoe sobre a designagao da 
Comissdo de Monitoramento e Avaliagao 
do Termo de Parceria com APAE - 
Associagao dos pais e Amigos dos 
Excepcionais de Guanambi, e d£ outras 
providdncias.”

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

Art. 1°. Designar a Comissdo de Monitoramento e Avaliagao do Termo de 
Parceria firmado entre o MUNICIF’IO DE GUANAMBI e a APAE - ASSOCIAQAO 
DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI, com poderes de 
controls e fiscalizagao, com os seguintes servidores:

II - ANDRESSA COTRIM SOUZA FIGUEReDO- Orentadora Juridica, da 
Secretaria Municipal de Assistencia1 Social;

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

GUANAMBI • BAHIA

23

III — CLAUDIA DIAMANTINO LOPES — Chefe de Divisao de Assistencia a Famllia 
e de Relagao Comunitaria, da Secretaria Municipal de Assistencia Social.

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



CUANAMB1
Ano

cinco por cento) do valor

iS-

CUANAMBI

CLASSI Fl CACAO

avaliapSo do Termo de Fomento conforme Portaria

Orientadora Jurldica. da Secretaria

funeionSrios em die. independente

necessirios 4s atividades de

FL. T\

pr*C* HfnniQUS pefibm oohato. so - ctwao 
CEP <6<3MK0 • SU1NAM0I - s*"l* 

CNPJ:H.S«2.MOrt»01-»S

FIs.:___
Ptoc.j3 
Ass .1U

1; TANIA DARK SILVA MAGALHAES conforme Portaria n‘ 07 de

PREFEFTURA MUNICIPAL OEGUANAMBI 
PR*Q» HEHIKU t PEREIRA OOHATO.SO - CEKtPO 

CEP 4S.4SM00-GUAHAMBl-BAHIA 
CNPltniUPOWIl-H

FI*L- 
Proc.J 
Ass-l

S<'C,Cui’1o

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
PRACAHEKmOUE PEREIRA OOHAtO.M- CEKTRO 

CEP 400400-CUAHAMSI-BAHIA 
CKPJ:H.IIW«r0001.S<a ■

4 - Arquivar jurrtamente to notes de empenho (pelo prazo de _5 ano.) • 

corriprovfi?do de Que heuve 9 ••

Pj»£.ADO
••J

dawambinF w
MuAicip.0 tpnJeFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Bahia 
> l'l>0

qftfana Pile
lild8AflmiriSi.m--^ oe COLABORA(.io N. 00J.22DPCP-RMG 
\ OISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO W OO3-22OPCP-PI

PfttFEfTURA MUNICIPAL OEGUANAMBI 
PRAQAHENRIOUE PEREIRA OOKATO.Il-CEHTRO 

CEP 4000®. GUAHAMBI-BAHIA 
CNP-riisniWow-w fl5.___

prociC 
Ass.ii

ParBorafo Terceiro - Caso nSo naja a comprovapto do recolhimento das obrigaS6es sodais. o 
pagamento ser* suspense at* comprovada sue reguianzacio.

PariarafO Quarto • Quando a liberacSo dos recursos ocorrer em 3 (trSs) ou mars paree'w, o 
repasse da^ercaira. bem como as demais. ficari condlcionado 4 comprovaffio da prestapao 

comas, cujo prazo de entrega encontrar-se vencido.

CLAUSULA TERCEIRA - 00 REMANEJAMENTO DE RECURSOS - A administrate piiblica

OS aumentos cu diminuictes nlo ullrapassem 25% (vmte a 
originatmente aprovado no piano de trabalbo para cada item.

O MUNIClPtO DE GUANAMBI, pessoa juridica de direito publico, com scde na Prapa Hennque 
Pereira Donato, n’ 90. Centro. Guanambi-BA. inscrilo no CNPJ n’ !3.9B2.640/00°m neste 
ato representado pelo Prefeito em exercicio do Municipio de Guanambi. Sr. ARNALDO 
PEREIRA DE AZEVEDO doravante denominada simplesmente CONTRATANTE, e a APAE - 
ASSOCIAtjAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE GUANAMBI. pessoa juridica 
de direito privado. situada na Rua General Osdrio. n« .79. Centro. Guanambi-BA. mscnta no 
CNPJ sob rf 15.O15.142/0001-0S, neste ato representada por seu representante legal Sr. 
Marival dos Reis MagalMes. brasileiro. portador da cfidula de identidade RG nA 1_019_95 
SSP'BA inscrilo no CPF sob o n- 062 640.005-82. doravante denommada CONTRATAOA 
acordam e ajustam firmar o presente TERMO DE COLABORACAO. nos termos da Lei_ n 
13019 de 31 de julbo de 2014, Deweto Municipal ns 177/2017 e demais tegislapoes 
pertinentes, pelos termos da proposta apresentada e pales dBusuias a segu.r expressas. 
delinidoras dos direitos. obriga?«es e responsabilidades das partes. I :

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO - 0 presente termo de colaborapto lam por objeto o 
Service de Protegio Social Especial de Media Complexidade na oferta do Servigo de Proteto 
Social Especial para pessoas com Deficitoeia. looses (as) e suas Fam,lias, conforme 
condigSes fixadas neste instrument© e seus anexos. I ,

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR - Di-se como valor ao objeto ora pactuado per? a 
presente parceria a ImportSncia de RS 50.415.12 (cinouema mil quatrocentos e ouinze rea/s a 
Mze cenuvos). pages em 12 parcelas mensais de 4,201.26 (quatro mH e duzentos e urn reais 
vinte e seis centavos} sendo que deste vator RS 4.001.20(quatro mil e urn reaisisvinte 
centavos) tert repasae do Fundo Nacional de AssislSncia Social - FNAS e *e RS
200,06 (duzentos reais e seis centavos) do Fundo Municipal de Assistance Social FMAS. ;

Partgrafo Primeiro - 0 prazo estabelecido na Clausula Oitava deste termo contratual podert 

ser prorrogado nos termos dos art.(s) 56 e 57 da Lei 13 019/2014.

Partgrafo Segundo - ApOs a assinatura do Termo de Colaboragio pela Contratante^4 
obridatOrio a abertura do 'RelaWrio de ExewfSo do Objeto e Reiatdno de Execygio 
F^nceira- nos Termos do Decreto que regulamenta os procedlmentos 8dmm's"a lv® 

^DWtiycs-ajiarMrias vclunt4rias envolvendo ou nSo a transfertncia de recursos f™nce'r£ 

CffiSTOOLsocieaade clvn',,0S ,efmos aa Fed^/130$8' 
de S^^julho de 2014). af&C

TERMO DE COLABORACAO ------------
PMG QUE ENTRE SI CELEBRAM 0 MUNICIPIO 
DE GUANAMBI E A APAE- ASSOCIAtJAO DE 
PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE 
GUANAMBI MEDIANTE AS CLAUSULAS E 
CONDIQCES SEGUINTES.

GUANAMBI

... i
- OUTROS SERVIQOS DE

Proc.£?Q3 iffijr”?
AssbltMwJ**—•

ORGiO- 08 - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
I iMinaDB ARCAMENTARA- 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL ^08^244.006.2055 - GESTAO DAS AG6ES ADMINISTRATtVAS DA

PRoS^ViSaTe: 08.244.006.2054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTE?AO SOCIAL

CLASSIACACAO ECONOMICA; 3.3.5.0.43.00.000000.00 - SUBVENQOES SOC'AIS
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 3.3.5.0.43.00.000000.29 - SUBVENCOES,SOC'AIS
CLASSIFICACAO ECONOMICAi 33.9.0.39.00.000000.00 - OUTROSSgRVIQQS DE

TERCEIROS-PESSOA JURiDICA VC/ J

Partorafo Primelrt ■ O remanejamento dos recursos de que trata esta ddusula somente 
oco^rt mediante previa soiicitagSo. com justitat.va apresentada pe'a 
sociedade civil e aprpvada pelo *r84o da admlnistragSo publ.ca responsive! pela parcena.

CLAUSULA QUARTA - DOS PAGAMENTOS - O pagamento de quaiquer parcels ,somente

Instltuto Nacional 80 Seguro Social (.NSS), <3ula de r.cc?im
XlbX™: d™S dXXio'GFIP). GWa de Retengdo (GPS) e Guia de reedbimento 

guias pages no mis anterior. Como o prazo limite para recolhimento das gu.as.de>® 
e PIS/COFINS 6 02. 07 e 20 do m8s seguinte, o contratado devert apresentar a tolha de 
pagamento relativa ao mis de competfincia a que se referem 4s guras pages no mto antenor.

CLAUSULA QUINTA - DO RECURS© FINANCEIRO - Os recursos orgamenrtrios necessaries 
para a execugao do objeto. correrto por conta das segumtes dotagOes.

____ _____ _ _ ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.29
TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

CLAUSULA SEXTA - DOS DIREITOS E DAS 08RIGAC6ES ___________
A CONTRATADA t responsdvel. obrigando-se nos segumtes termos: Ar-rtaU.

a) iniclar a execugio do objeto pactuado apis assmatura e pubheagio do Aconto de 

X^er em jutzo nas quests trabalhista propostas por seus empregados contra si. ou 
contra o Municipio. assumindo o p6lo passive, d.fendendc-se ^“"XXl
perante a Justiga do Trabalho, sua condigSo deempregadora. arcando com o 6nuS de'vef,‘u 
condenagie. inclusive bonortrios: e) Fica ainda responsSvel pelos prejurzos e Cano' P»“d™ 
e matenals que eventualmente venha a causar 4 Admlnlstragto ou a terce.ros em d«“"6n"a 
da execugao de objeto do presente edital. correndo exclusivamente to suas expenses 
ressercimentos ou indenizagfles reivindicadas judicial ou extrajudiaalmente. '
O Fica ainda responsive! pelos prejulzos e danos pessoa.s e matena.s que “
v^nha a causar 4 Adminlstragao ou a terceiros em decorrtncia *^*»*“£ 
presente edital. correndo exclusivamente Bs suas expensas os ressercimentos ou mdentzagtos

r 
^£r a fiscalizagSo pelo Municipio. por meio da atuagio do Gestor e da Comiss4o de

P“H'
Municipal n'004/2017. I

A CONTRATANTE 4 responsavel.abrigando-se nos seguintas termos. I
1 - A fiscalizagJo da parceria sert feita pela Secretaria Mun,c,pal de Assistinaa Socia atravto 
do gestor designado. bem como pela Controiadoria Municipal com as segumtes atnbuigtos 
conforme preconizado no art. 61 da Lei 13.019/2014; I

“• ="ili" ■“ ™°IO.<T n°
relatirio ticnico demonitoramentoeavaliagSo dequetratao art. 59 da Lei 3.
d) Disponibilizar maieriais e equipamentos teenoldgicos necess4rios 4s at,v,dades de 

monitoremento e avaiiaglo.
e) Disponibilizar materiais e equipamentos tecnolfigicos
moniloramento e avaliagao.

2 - A responsabilidade subsidiSria do ente piiblico nos cases de agies trabaihlstas rnoyida. 
conva a orgamzagSo da sociedade civil nSo 6 automatics. Ou seja. o ente publ.co somente 
sert responsabilizado subsidiariamente se ficar camprovado que ag>u de forma culposa 

fiscalizagflo do cumprimento das obrigagfies trabalhistas.

3 Orientar os servidores respon$4veis pela Iiquidag4o e pagamento das faturas que 
verifiquem a presenga dos documentos citados no process© antes de executarem a Kqu.dag.o 

s o pagamento.

Paragrafo Primeiro - As parcelas dos recursos transfendos no 9mb.to da parcena serto 
liberadas em estrita conformidade com o cronograma de desemboiso aprovado. ',ans,en?°’ 
eletronicamente na conta indicada pela organiza?4o da sociedade crvrl vencedora. n4o 

havendo sobhipdtese alguma antecipagSo de pagamento. ,

1.1 - Gestor designado; ----------------
12 margo de 2021.
1.2 - Comissao de monitoremento e 
n’01 de 13 de Janeiro de 2022;
I. JOSE CARLOS DOS SANTOS SOUZA - Assistente Administrativo I. da Secretaria 

Municipal de AssistAncia Social.
II. ANDRESSA COTRIM SOUZA FIGUEREDO - 
Municipal de Assisrtncia Social.
in CLAUDIA DIAMANTINO LOPES - Chefe de DivisSo de Assisrtncia a Familia e de 
Relag&o Comunitiria. d» Secretaria Municipal de Assistinc,a Social.

HscalizagSo pelo Municipio. elidindo eventual responsabilidade 

subsidlBria de que trata a Simula em questao.

CLAUSULA SETIMA - O Municipio de Guanambi "cart Isento do responsabilidade acerca de 
qu^squer peerrtneias que porventura surjam durante a vigenc.a da parcena tando sob a 
rcsponsabitidade da Contratada fornecer. caso necessAno. a seus funaondrios todos 
equipamentos necessaries para a execugfto da presente parcena.

CLAUSULA OITAVA - DO PRAZO - O prtzo para execugto da presente parcena sert 12 
(dna) meses. de aeordo com o cronograma fisicc-financeiro. podendo ser prorrogado na forma 

da lei.

Pardgrafo Segundo - O Municipio reserva-se o direito de rater os pagamentos 4 o^izagio da 
sociedade Civil, caso constatado quaiquer das impropriedades previstas no art. 48 da Lei 

13.019/2044.
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arquivamentc e guards

face da Admiriistraqao, exceto nos

figura do gestor designado, qua apojt.
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Ano

Objato

do presente Acordo de Cooperate. Modatldade

Cj
3.3.5.0.43.00.000000.29

Guanambi-Bania. 06 de abril de 2022.

iOJAPAE-AS1 Valor

TESTEMUNHAS:

NOMEr

<2.__CPFznOi C 7<^r.NOMEfrMj«.S,
Contratada

Base legal

CONTROLADOR1A

FL. 

CrSditode 
daspesa

iOS EXCEPCIONA1S DE GUANAMBI.
"dos Reis MagaihSes

PREPEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
MA(A HENRI QUS ««tl»4 DONATO, JO -CENTRO 

CEP IS.R30-CO0 - GUANAMBI - BAHIA 
CHAI 138B2S40/0001.BE

PAIS 
Mariv

GUANA* Bl

penalidade, que sera 
administra?io pelos 

no incise II deste

Vtgende do 
contrato

Data do contrato

Contratante

solicitapio da organiza?4o da 
na administraplo

i da novo piano de trabalho pela 
da mlnuta do termo aditivo da

AB ' \ARNALDC^EfB^A DE AZEVEDO

Prefeito em Exerctcio do’MunielpIo de Guanambi

ou realinhar, Ss suas 
que se verificarem 
de m3o-de-abra e

jjOO "pitEFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 

StuniClpiO'0 I pRACAHEHRtaUERtREIRA DONATO. 50-CENTRO 
!B?hia I CEFA6.I3MOO.GUANAMS1-8AHIA
BflN' J O CNPJ: 13.SBI.6WroOOX-96 FtS.^
- I Proc.j

r joas- i Ass.il.j. .. „
UfeeiiMraartgFRMO DE COLABORAfJAO N“ 003-22DPCP-PNIG 
l^nSPEjiSADECHAMAMENTO PUBUCO N* 003.22DPCP-PMG

ropp tOS

E por estarem justes e eontratadas. as partes assinam o presente instrumento. para que posse 

produzlr os sews legais e esperados eleiWs. /'WMiii,-,

Fls._^ ■■3r.
Prbc.Xig^-^Guanambi 
ASS. IiIaADaUO—• 'i....

Municlpio o as organaapfies da sociedade civil, nos termos da Lei Federal n» 13.019, de 31 de 
julho de 2014 e dos principles gerais de direito. I

CLAUSULA DtClMA OITAVA - A execupSo da parceria send acomparihada e fiscalizada pela 
Secretaria Municipal de Assistincia Social na figura do gestor designado. que apontar* as 
deficiincias venlicadas. as quais deverfio ser sanadas pela organizapao da scciedade civ.l 
contratada. devendo esta procedar As correpfies e os ajustes necessSnos ao bom andamento

CLAUSULA DECIMA NONA • As partes elegem o foro da Comarca de Guanambi, com 
expressa renimcia a qualquer outro, por mais privilegiado que seja para dirimir as controvdrsias 
oriundas da execupfio do presents instrumento.  |

organlzapSo da sociedade civil as segumtes sanpdes.

^===s=ss=
«?”deciarapSo de inidoneidade para participar em cbamamento publico ouJ

prejuizos resultantes. e apOs decorrido o prazo da sanpie apl.cada com base 

artigo.

[HaJarr ado MSrques 
AnBSBO^o JurldiCO 
Z*BIBA N 15.2*3

=“===="=== 

requerida apis 2 (dois) anos de sua apheapio. >

CLAUSULA OBctMA PR1MEIRA - A Contratada reconbece e ^8r« e’S

responsabllidade pelo atendimento das metas pactuadas. nos .
da Lei n« 13.019/2014 e demais legislapfies. normas e regulamentos pertmentes a TO » 
conforme as condigOes do contrato. / i

Parigrafo Unico - No caso de a Contratada ser responsBvel pelo 
estes devem ser de 1- qualidade, respcnsabilizando-se por qualquer prcblemas^^

I i.oDii'lgW

I AnoBfiS
' eMO^

........lario MuWf

Execupio do Servipo de'Protepio Social Especial de Midla 
Complexidade na olerta do Servipo de Protepio Social Espeaal para 
oesaoas com Defici&noa, idosos (as) e suas Families. 
Chamamnnto Publico - Dispense __________________
UNIDADE^^ ORQAMENTARIA^^xA^-''^JNDO^TMUN^CIpS'^|E^ 

PROjVtO/AWOADE’ 08.244.006.2055 - GESlAO DAS ACOES 

ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL nc
PROJETO/ATIVIDADE: 08.244.006.2054 - GESTAO DAS AQOES DE 
PROTECAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 
CLASS1FICAGAO ECONdMICA: 3.3.5.0.43.00.000000.00 -
SU8VENQ6ES SOCIAIS 
CLASSIFICACAO ECONOMICA:
CLAsIiFICAGAO ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.00 - OUTROS 

SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
CLASSIFICAQAO ECONOMICA: 3.3.9.0.39.00.000000.29 - OUTROS 
SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURiOICA________________

Di-se camo valor ac objeto era pactuado para a presents parcaria a 
importinda de RS 50.415.12 (cinquente mil quatrocentes e quinze 
reais), pages em 12 parcelas mensais de 4.201,26 (quatro mil e 
duzeritos e um reais vinte e seis centavos) sendo que deste valor RS 
4 001 20(quatro mil e um reais e vinte centavos) teri repasse do Fundo 
Nacional de Assistincia Social - FNAS e contrapartida de RS 200.06 
(duzentos reais e seis centavos) do Fundo Municipal de AssistBncia 

Social -FMAS. —
12 (doze) meses

06 de abril de 2022 
Munidpio de Guanambi 

' APAE- ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCtONAIS 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. incise IV. do Decreto Municipal n 
177/2017. ____________ _______________

PREFEITURA MUNICIPAL 0E GUANAMBI 
PR*g» KEKWOUE PEREIRA OOH ATO.BO- CENTRO 

CEP*<4)M01-OUAWU*Sl-B»JHA 
CHPX 11MZMnDD1-M Fts.___^ 

prcc.^G 
Ass J*l

pela Secretaria Municipal de Assistincia Social.

Parigrafo Quarto - A contratada d ebrigada a corrigir. ™«^’r 
expensas, no total ou em parte, os servigos obteto do contrato em 
incTngrudncias. defeitos ou incorregaes resultantes da execugSc ou 

materiais empregados de forma inadequada

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
PR*e* HEKRKWE PEP ERA OOliATO.IO- CERT RO 

CEP«.«JMW-6UANAM8l-eAHI* 
CKPJ: TJ.MZMmWI-B*

FIS.--.: 
pmcOC

expenses, pericia tdcnica ou contSbil retativa d d«cord*neia.

elementos. um dos quais obrigatonamente ind.cado pelo CONTRATANTE.

CLAUSULA OECIMA QUARTA - Este Termo de Co'aboragao poder* •^redo quando: 

i - a vafincla da parceria podera ser atterada mediante s-------- -sociedade civil, devSamente formateada e justificada, a ser ^«ntada

limitada eo exato periodo do atraso venficedo 
ill - As alteragfies previstas no caput prescindem de aprovagJo de

CLAUSULA 06CIMA QUINTA - DA RESCtSAO • O presente Termo de CdaboragSo.poder* 

^014X- -Zdade parceira e 

veneadora sujeitarS S rescisSo sumina do conuato. .

cases expressamente previstos em lei.

ssisrj^cS^SSav BXXT- ™ isenu >— ----- --
direito privado.
m Al 141 it a DFCIMA SETIMA - CASOS OM1SSOS • Os casps omissos serjo resoMdos i luz 
da^ei n*^ 019/2014 do Decreto que reguiamenta os procadimentos administrates relatives 

Munidpio e as organizagdes da sociedade civil, nos termos da Lei Federal n 13.019. de 3 

julho de 2014 e dos principles gerais de direito. < LJ

CLAUSULA OECiMA OITAVA - A execugfio da pareeria sera acompanhada e 
Secretaria Municipal de AssistBncia Social na figura do gestor des.gnado, que a^tW’;

138B2S40/0001.BE


ANEXOI

PLANO DE TRABALHO

I Vencimenlo do Mandalo: Qi <2023

I Numeroda Conta: 11763-3

I Cargo: Ptesidewe

I Cargo: CoordenadorTacnica

I Cargo:

deflciincial e

AM
ja

FL 

HliiWJ

tin £■

I CNPJ: 150151420001-06 
I Cidade: Guanambi
I CEP: 46430-000

3 - PROJETO  
3.1-OBJETIVO GERAL —-----------------
- Promover a autonomia e a melhorla da quaiidade de vida de pessoas com 

idosos (as) com dependSncia, sens cuidadores e suas familias;

I 3.2 - OBJETtVOS ESPECiFFCOS ------------

I CNPJ: 150151420001-06 
I Cidade: Guanambi 
I CEP: 45430-000

2 - OUTROS PARTICIPES _________________ ___
2.1-DAORGANlZACAO ___________
Noma da entidade: APAE de Guanambi
Rua: Gal OsOrio n*79 I Bairro: Centro_________
e.nmBlamento: I Estado: Batiia ________
Telefona: I Tetefon*
E-mail: 
Site: ___________________________________________
Qualificacao: Entidade Beneficente de Assist&ncia Social 
Esters administrativa (municipal estadual ou federal): Particular 

1 - DADOS CADASTRAIS

1.1 -DA ORGANIZACAO:
Nome da entidade: Associacto de Pais e Amigos____________
Rua: Gal Osdric n‘78 I Bairro: Centro 
Complements: I Estado: Batiia
Telefona: I TaiefonaL
E-mail: apaegbrtahotmail.com_________________  Site:_______________________________

'1.2 - DO RESPONSAVEL PELA ORGANIZACAO: 
Nome Completo: Marival dos Reis Maqalhies 
CPF: 062640005-82______
Rua: Vasco da Gama 
Compiemenlo: Aoartamento 
Teiefcne. __________
E-mail:aoaegbi@qmai com 
Cargo: Presidente 
Eleito am: 01/2020
1.3- DADOS BANCARIOS
Ranm- Banco do Brasil 
Aqtrrcia 0923-7_________
1.4- DIRETORIA:  
Nome completo: Marival dos Reis Magalhaes
1.5 - CORPO TECNICO: 
Nome completo: Solange Maria Cardoso de  Brito_____________ _____________________
1.6 - CONSELHO FISCAL:_________________
Nome completo:_________ -

APAE- AssociagJo de Pais • Amigos dos Excepcionais de Guanambi, vem executandc 

seu trabaltio de mddia complexidade no municlpio de Guanambi, atravds de Atend.mento 

Especiatizado 3 Pessoas com OeficiSncia intelectual e multipla, assim como de seus familiares 

e cuidadores de maneira continua. com o intuito de promover a autonomia. a indusSo social e 

a melhoria de qualidade de vida dos partidpanles. _____

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTfNCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISHNCIA SOCIAL 
CrrPJ n. • 1 S. 2 35.40 t/000 I-83 

FIs: A!>»S

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRE1ARIA MUNICIPAL DE ASSISrtNCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
CNPJ n. • 15.2 35.406/0001 -83

Fi.: ,

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTlNCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTlNCIA SOCIAL 
C«»J n. • 15.235.406/0001-83 Fis.^_

ProrT
120 (Cento e Vlnte) Pessoas com defciSncia intelectual e multiplas vSrias fazes da vi^i/Ws1 

cuidadores e familiares. _____________________ _______________ _ _______ _

3-5-AREADEABRANGENCIA -- ---------
Municipio de Guanambi ________ ______ _____________________________ _
3.6 - METODOLOGIA------------------------------- -------------------------------------------------------------------------

DESCRIQAO: Servigo para a oferta de atendimento especializado a familias com pessoas 

com defidfincia e idosos (as) com algum grau de dependSncia. que tiveram suas limita?6e 

agravadas por violates de direitos. tais como: exploragao da imagem, Isoiamentt. 

confinamento. atitudes discriminatOrias e preconceituosas no seio da familia, falta de cuidado > 

adequados por parte do cuidador. alto grau de estresse do cuidador, desvalorizagSo d . 

potencialidade/capacidade da pessoa, dentre outras que agravam a SependSnaa r 

comprometern odosenvoMmsnlo da autonomia.
O servigo tern a finalidade de promover a autonomia. a inciusSo social e a melhoria da 

quaMade de vida das pessoas participantes. Deve contar com equipe especlfica e habilitada 

para a prestagio de services especializados a pessoas em situagio de dependEnda que 

requeiram euidados permanentes ou temporaries. A acio da equtpe seri sempre pautada no 

reconhecimento do potencial da famltia e do cuidador. na aceitagSo e valorizagSo d i 

diversidade e na reducEo da sobrecarga do cuidador, decorrente da presiacEo de cuidadt s 

diaries protongados.
As a0es devem possibilitar a ampliagSo da rede de pessoas com quern a familia do 
dependente convive e compartilha cullura, troca vivencias e experiftneias. A partir da | 

CO NTRO LADOR TA"

TRABALHO SOCIAL ESSENCIAL AO SERVI?O: Acolhida: escuta; informagao, comumcagJo 

e defesa de direitos: articulagao com os services de pollticas piiblicas setoriais: articutafSo di 

rede de servlgos socioassistendais; articulacao mtehnslitucionai com o Sistema de Garanti: 

de Direitos; atividades de convivio e de organizagao da vida cotidiana; orientagSo < 

encaminhamento para a rede de servigos locals; referenda e contra-referSncia; construgao d< 

piano individual e/ou familiar de atendimento; orientagao sodofamilur; estudo social; 

diagndstico socioecondmico: euidados pessoais; desenvolvimento do convivio familiar, grupal 

e sodal; acesso 9 documentacao pessoat; apolo a familia na sua fungSo protetiva; mobilizagar 

de familia extensa ou ampliada: mobilizagao e fortaledmento do convivio e de redes sociais d. 

apoio: mobitizagSo para o exerefeio da ddadania; eiaboragSo de reiatdrios e/ou prontuarios.

I RG; 1019851
I Rairro: Centro I Cidade: Guanambi

T'Ektado: Bahia I CEP: 46430000
■ ' I Teiefone; 7799$796135________

Ass.;_____
- Desenvolver agOes especializadas para a superagSo das siluagOes vloladoras de direitos que 

contribuem para a intensificagdo da dependSncia;
- Prevenir o abrigamento.e a segregagEo dos usuErios do servigo, assegurando o direito i 

convivEncia familiar e comunitEria;
- Promover acessos a beneflcios. programas de transferEncia de renda e outros servlgot 

socioassistenciais. das demals pollticas piiblicas setoriais e do Sistema de Garantia dt

Direitos;
- Promover apoio Es familias na tarefa de culdar, diminuindo a sua sobrecarga de trabalho e 

utilizando meios de comunicar e culdar que visem 5 autonomia dos envolvidos e nEo soments

; euidados de manutengEo:
- Acompanhar o deslocamento, viabilizar o desenvolvimento do usuErio e o acesso a servigo^ 

bEs'tcos, lais como: bancos. mercados. farmEcias etc., conforme necessidades:
- Prevenir situagfies de sobrecarga e desgaste de vinculos provenientes da relagEo d«

prestagEo/demanda de euidados permanentes/prolongados.__________________ ___________
n n_.iitSTlFtCATIVA . -------- -------- !■
A Prefeitura Municipal de Guanambi / Fundo Municipal de Assistenaai Social, em 

conformldade com o Estatuto da pessoa com deficiEncia, aprovado pela Lei n° 13.146, de 6 de 

julho de 2015, que dispOe sobre a regulagflo dos direitos assegurados as pessoas com 
qeflciSncla; com o marco regulatOrio Lei Federal n‘ 13.019. de 31 de julho de 2014 e o Decreto 

Municipal n’ 177 de 11 de maio de 2017 que dtsp&e sobre regras e procedimentos do regime 

juridico das parcerias ceiebradas entre a administragEo publics e as organizagOes da 

sociedade civil, para execugEd do Servigo de ProtegEo Social Especial de MEd.; 

Complexidade na Oferta do Servigo de ProtegEo Social Especial para Pessoas con 

DeficiEncia. Idosos(as) e suas Familias apresenta este Piano de Trabalho que devera se 

executado pela AseociagEo de Pais e Amigos dos Excepclonais de Guanambi. CNPJ 

15.015.142/0001-08.Enderego: Rua General Osdrio. 79. Centro, Guanambi-BA.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRET ARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTlNCIA SOCIAL 
CNPJ n. • 15.235.406/0001-83 FIS'—.

ProeZ
A AssociagEo 6 cadastrada no Conseiho Municipal de Assistencia Social no Municipio”d? 

Guanambi. e apresenta capacidade tEcnica e operacionai. conforme NOB- RH/SUAS. A 

referida instituigEo possul imbvel prEprio com instalagEes adequadas e tern estabelecido 

vinculos com os usuErios, suas familias. a comunidade o a rede local do terriWrio. Alim disso 

a retevEncia dos serviges especializados realizados pela referida instituigEo se confirma diantt 

da continuidade dos servigos prestados ininterruptamente.
Assim, considera-se no presente Piano de AgEo que as atividades propostas sao de naturez; 
da Politica de AssistEncia Social, lendo como referEncia a Lei Federal de N’ 8742/1993 (Le 

orgSnica de AssistEnda Social - LOAS) e Resolugdes do Conseiho Nacionai de Assistfinci 

Sodal 109/2009 (TipificagEo Nacionai dos Servigos Socioassistencias) e N° 21/2016 

(Requisites para CelebragEo de parcerias entre o drgEo gestor da AssistSncia Social e 

Entidades ou OrganizagOes de AssistSncia Sodal, no Embito do Sistema Umco de AssistSncia 
Social (SUAS). I

Diante das consideragOes expestas e do amparo legal, visando. acesso aos servigos cuj| 

finalidade S a de promover a autonomia e melhoria da qualidade de vida de pessoas com 
deficiEncia. seus cuidadores e suas familias. em situagEo de vulnerabilidade sodal. incluindo 

todas as faixas etErias. de ambos os sexos, as atividades desenvolvldas na AssoclagSo de 

Pals e Amigos dos Excepcionals da Guanambi. sEo de relevancia pubiica, sendo 

identificadas e reconnecidas como exciusivas na prestagEo dos servigos que ofertam para 

pessoas com deficiEncia intelectual e multipla municipio de Guanambi. expondo assim. a 
inviabilidade de competigao entre organizagOes da sociedade civil, em razEo da naturezfe 

singular do objeto da parceria, visto que atividade objeto deste piano de trabalho se refers 1 

prestagao de servigos socioassistenciais que somente podem ser atingidas pela referida 

entidade portanto entende-se de suma relevEncia a coiaboragEo com a manutengEo dos 

servigos prestados por essa instituigEo. [
Como tambEm. na perspectiva da diretriz de TerritorializagEo. preconizada pela Politic 
Nacionai de Assistencia Social - PNAS pressup«e-se a necessidade de garantir que a rede d? 

servigo socioassistencial esteja mais prbxima possivel do usuErio, de forma que Assistencia 

Social atenda sua demanda sem prejulzos ao publico alvo. no case a Pessoa com DeficiEncia 

intelectual e multipla. Evidenciamos a imporiancia de se firmar uma parceria com a OSC. uma 

vez que os equipamentos da Prefeitura Municipal de Guanambi nEo possuem estrutura para 

atender amplamente a demanda desse publico.

3.4-PUBLICO ALVO I BENEFICIARIOS

apaegbrtahotmail.com
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autonomia J2S

de pianejamento e reunites de equips

a
RECURSOS MATERIAIS: Transports e

culturais e esponivos.

aouisiqAo dos usuArios

:S

CONDIQfiES E FORMAS DE ACESSO

seus

sua

* l S . 23$,606/0001-83

$0,419,50 415.12$0,415.1?

AeRlU2022

MAIO/20Z2

JUNHQ/2022

JU 10/2032

AGOSTO f2 022

S£ie«BRO/2022

OimjBRQ/2022

NOVEM9ftO/2Q22

O6Z6MBRO2222.
JANEIRO/2O23

FEVEREIRCX2023

VALOR
QUARTlOAOtJMOaDE

META I

ITEM

50.41S.12S04IS.1250415.12

FL.

!&*3£S!

PROVISOES AMBIENTE FISICO: Espapo institucional destinado a atividades adminislrativas

materials socioeducativos: pedagdgicos. ludicos 
I

CONOIQOeS Pessoas com defcifincia intelectual e mOUipla com depend&ncia. 

cuidadores e familiares com vivfincia de violapSo de dneitos que comprometam

CONTROLADOfflA

Seguranpa de Acolhida
- Ter acolhidas suas demandas, interesses, necessidades e possibilidades;

■ Garantir formas de acesso aos direitos socials.

setoriais;
- Per encaminhamento dos demais drgaos do Sistema de Garanlia de Direitos.

TOTAL ______
6 - noinjnaRAMA DE DESEMBOLSO

FORMAS:
- Oemanda espcntinea de membros da familia e/ou da comunidade:

- Busca ativa;
- Por encaminhamento dos demais services socioassistenciais e das demais poiiticas pubiica

ARNALDt
Prefelto <

Fls.^
ProC.|
Ass-

3E AZEVEDO 
do Munlciplo de Guanajjsbi

'I^RES 
iExeTcii

DATA FINAL
VALOR 
TOTAL

FIs.:_______

das poiiticas publicas setoriais, conforms

5-METAS B ETAPAS_________
METASE ETAYAS

OtSCRJCiW 
_________CSMSlWCAgAO_____

MARCCtf2023
SOMATOTAL

6.001.20 
200.06 

*001,20 
200.06

4 QQ1.20 
200.06

4 00120 
200,06 

4QQ1.2C 
200.06 

4.001,20
200.06

4 001.20 
.200.06 

4001.20
200.06

4 001.20 
200,06 

4.001.20_ 
200.06

4 001.20 
200.06 

4.001,20
200.05

60.41 $.12

ENAS 
FMASZ 
ENAS 
EMAS 
FNA3_. 
PMAS 
ENAS 
EMAS 
FNAS_ 
FMASZ 
FKAS 
FMAS_ 
ENAS 
EMAS 
FNAS 
EMAS 
FNAS_ 
EMAS

EMAS
ENAS.
EMAS

.^6
n

[ SaLDO |
I VALOR 
ICLOOAL

I

ARTICULAQAO EM REDE:
• Services socioassistenciais da prote?3o social bdsica e protegdo social especial:

- Servifos de poiiticas publicas setoriais:
- Demais drgaos do Sistema de Garantia de Direitos:
- Conselhos de poiiticas piibiicas e de defesa de direitos de segmentos especlficos;

- Services, programas e projetos de institui?6es nSo govemamentais e comunitSrias.

CONTRIBUIR PARA:
- Acessos aos direitos socioassistenciais;
- Redugao e prevengdo de situagdes de isoiamento social e de abrigamento institucional.

- DiminuigSo da sobrecarga dos cuidadores advinda da prestagio continuada de cuidados 

pessoas com dependSncia;
- Fortalecimento da conviv^ncia familiar e comunitiria:

- Memorla da qualidade de vida familiar:
- Redugao dos agravos decorrentes de situagfies violadoras de direitos:
- ProtegSo social e cuidados individuals e familiares voltados ao desenvoivimento de 

autonomias.

- Vivenciar experiinctas que possibilitem o desenvoivimento de potencialidades e i 

do universo informacional e cultural;
• Vivenciar experiSncias que utilizem de recursos disponlveis peta comunidade. 

recursos liidieos para potencializar a autonomia e a criagao de estratagias que diminuam 

agravos decorrentes da dependSncia e promovam a insergio familiar e social. |

qaTa 
imiCiaI.
VALOR 

UNITA RIO

17 -CAPACIDADE TfeCNICA E GERENCIALI QUALIFICACAO EQUIPS TECNICA
De aegrdo com a NOB-RH/SUAS —:----------------
3.8 - RESULTADOS/PRODUTOS ESPERADOS.'IMPACTOS PREVISTOS

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMB 
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISlhfCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
CNPJ n. • IS.235.SO6/000I-53

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
SECRET ARIA MUNICIPAL DE ASSISTLNCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTBnCIA SOCIAL
CNPJ r>. • 1 S. 235.606/0001 -83

F1S - f> OK?
A5S1 ■'IjTiV*j0------

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRET ARIA MUNICIPAL DE ASSIStfNCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTfiNCIA SOCIAL 
CNPJ r. • 15.235.606/0001 -83

4-OBRIGACOES DOS PARWIPES ________ :___________________ ____ L
. No Relatdrio tfe Presta^o de Contas os valores devem ser espectficados de acordo os Fund© ; 

de Repasse (FNAS, FMAS).
• ApresentafSo do Plano de A0o (Anexo I) ate 31 de dezembro de cada ano; e
• Apresentedfio do Relatbrio Acorn pan ha me nto Fisico (Anexo II e III) ate o 5’ dia util do flte,

subsequente. | ! 

msta 1_______
______ 4.001.20 
________ 200.06 

4.001,20
200,06 

4.00130 
___________ 200,06 
_________ 4.001.20.

200.06 
-4,001.20 

' ^55X6*
4 001,20 

___________ 200.06 
4,001202

200.06_ 
_________ 4,00120 
___________ 200.06_ 

4,00120 
~~_________200.06
__________ 4.001.20

200'06 
4 00120 

_______  200,06 
__________ 4,001,20 
____________200,06 

50.416,12

CalnfonrOtica, 
tecidoB, de 
ermtrinhM flersl 
e Mgemenlo da 
prefififtionais 
conforma NOB- 
RH/SUAS

Seguranga de Convlvio ou Vivincia Familiar, ComunltAria e Social

- Vivenciar experiflneias que contribuam para o fortalecimento de vlnculos familiares;

- Vivenciar experiences de ampliagSo da capacidade protetiva e de superagSo de fragilidades

Local e Data: Guanambi-Ba 06 deabril de 2022_______
Nome e assinatpriTd/reaPiOMSvel pela organizagao:

Na qualidade de representante legal desta organizagao. declare, para fins de prova junto ao 
Municfpiode Guanambi, para os efeitos e sob as penas da lei. que mexiste quaiquer debito em 
mora oPu situagSo de inadimpi6ncia com quaiquer OrgSo ou entidade da AdmlnistragSo Publics 
Municipal, Federal ou Estadual. que impega a eelebragao da parceria, ne ferma deste piano de 

Trabalho.

h
H

PERIODO DE FUNCIONAMENTO: Funcionamento conforme necessidade e/ou orientagoe: 

tAcnicas ptanejadas em conjunto com as pessoas com defieiSncia e idososfas) com 

dependSncia atendidas, seus cuidadores e seus familiares.

e riscos na tarefa do cuidar;

- Ter acesso a servigos socioassistenciais e 

necessidades.
Seguranga de Desenvoivimento da Autonomia i

- Vivenciar experiAncias que contribuam para a construgao de projetos individuals e coletivds

desenvoivimentoda auto-estima. autonomia. insergao e sustentabilidade; |
ampliagac

, familia e

Minvtonpao 06$ 
ttivittdet OO Service 
deProtocao Soa# 
Espodoi para pessoas 
com deH6<n6a. 
4e$os(s») e suas 
farniUas efitri aquiticio 
degftnsroi timienUcios 
e produtos de nigie^e e 
hmpeza. Material da 
Ewed terne. 
Aquislfto de 
Combostlvei, material

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTtNCIA SOCIAL 
CNPJ n. • I 5.23$.606/000 k-63

PfOdCC -
Identificagflo das necessidades, deverA ser viabilizado o acesso a beneficios. pr^jW.j!?iSF 

transferAncia de renda. servigos de poiiticas pOblicas setoriais. ativldades culturais e de lazer 
sempre prlorizando o Incentive A autonomia da dupla 'cuidador e dependente". Soma-se a Issi 

o fato de que os profissionais da equipe poderAo identificar demandas do dependente e/ou di 

cuidador e siluagSes de violfincia e/ou vioiagAo de direitos e acionar os mecanismo: 

necessAnos para resposta a tais condigbes.
A intervengAo serA sempre voltada a diminuir a exclusAo social tanto do dependente quanto de 

cuidador, a sobrecarga decorrente da situagAo de dependAncia/prestagAo de cuidadot 

prolongados. bem como a interrupgAo e superagAo das vioiagbes de direitos que fragilizam a 

autonomia e intensificam o grau de dependAncia da pessoa com defictAncia intelectual < 

multipla Intelectual e Multipla. seja crianga. jovens e adultos.

Ofeftt do SeMco de 
Proiegdo Social 
E«p«cjM ptm pwscis 
coffi deldtncia, 
idoBOs(as) e bum 
(■MlMl.
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Processo de Pagamento N° 405

Data: 14/03/2023

Empehho N°: 95 /1984

Credor: 7024 - APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.i 

Valor Bruto R$: 8.002,40

Valor Retido R$: 0,00

Valor Liquido R$:

Dotaqao Orgamentaria

Reduzido: 2054.43.1660

Unidade: 44
A$ao:

Elemento:

Fonte:

ValorN0 Doc.Descrig^o Conta BancoN0 Conta

001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70 8.002,4050239-1 BB - PMG - FMAS • BL MAC FNAS - 50239-1

FL.
064^1 >

SIAFIC -

0

5
I

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
GUANAMBI

CONTROLA DORIA 
0^5

____  
4206927

8.002,40 
y

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

2.054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTEQAO ESPECIAL DE M^DIA COMPLEXIDADE

3.3.50.43.00 - SubvenQoes Socials

1660 - Transferencia de Recursos do Fundo Nacional de Assistencia Social - FNAS

N° Wgencia

0923-7
I

OS?

ASSOC.DE


f

CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: - GUANAMBI - BA

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSO ADM:
EMPENHO: 95/2023 TIPO DO EMPENHO: EstimativeN° SUB-EMPENHO: 1984

Data Empenho: 06/02/2023 Data Sub-Empenho: 13/03/2023 Data Liquidacao: 13/03/2023 Data Pagamento: 14/03/2023
FORNECEDOR

Estado: BA
RG:

- QRgAMENTARIO E SUPLEMENTAR

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

4.001,2048.000,00 43.998,80

Movimenta$ao Empenho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Atual

8.002,4016.004,80 8.002,40

Data do Pagamento: 14/03/2023Data do Empenho: 06/02/2023

8.002,40 jj ## Oito mil e dois reais e quarenta centavos ##

O processo foi page conforme a autorizagao. Em, 14/03/2023

N° Doc. ValorBancoDescri$ao ContaN° Conta

3.002,40001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70BB - PMG - FMAS - BL MAC FNAS - 50239-150239-1

I 405 12023N° PROCESSO PAGTO:RECIBO

CONTROLADORIA

FL
Pagamento efetuado atraves de DEBITO.

4206899S1AFIC -

Valor Bruto |

Data do Liquidagao:f 113/03/2023,

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI a importancia supra de R$ 8.002,40 (Oito mil e dois reais e quarenta centavos ), conforme 
especificagao constante nesta ordem de pagamento de n° 405, pela qual damos total quitaqao.

Unidade: 
Fungao: 
Sub-Fungao: 
Programa: 
Agao: 
Elements:
Fonte:
Sub-Elemento:

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 8.002,40 (Oito mil e dois reais e quarenta 
centavos ), proveniente desta nota. Em, 14/03/2023

7024 - APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.

RUA GENERAL OSORIO.79, 
CENTRO 
15.015.142/0001-08 lose. Estadual:

Agenda:

Tipo Pessoa: Juridica 
Complemento:

Cidade: GUANAMBI
CPF:

Banco: -

FUNDO MUNICIPAL DE ASSKSTENCKA SOCIAL GUANAMBI
Avenida Joaquim Chaves, 393 -

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretario(a) 

Matricula: 700086

44
08 - Assistencia Social

244- Assistencia Comunitaria
006- TRABALHANDO O SOCIAL

Nome:
Enderego:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

— DOTAQAO ORQAMENTARIA-----------

Reduzido: 2054.43.1660

t '

IDENTIFICACAO BANCARIA

N? Agenda

0923-7

, ~ J
'it:-

' 'll

Contrato:

“ HISTORIC© ------------------------------------------------------------------------------------------------- j-!---------------------------------
REFERENTE 9a E 10a PARCELAS DO FNAS, DESPESA COM EXECUOAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO DE 
PROTECAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIC1ENCIA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMiLIAS. CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 003-22DPCP-PMG. 
RECURSO FNAS.

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

l
UUO- I nnDMLn’Al'ILJ'J W OUL-IML ■

2.054- GESTAO DAS AGOES DE PROTEQAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE
3.3.50.43.00-Subvengoes Socials |

1660- Transferencia de Recursos do Fundo Nacional de Assistencia Social - FNAS
3.3.50.43.00-Subvencoes Sociais | |

F.tL H i-
t/iKgO FRANCISCO DESOUZA DE CASTRO 

DEPARTAMENTO DE CONt|&ILIDADE E TESOURARIA
y CPF: 027.58{.965-57

Modalidade: Nao se Aplica 
Convenio: 003-22DPCP-PMG
Patrimonio:

ASSOC.DE


I

Debitado

GUANAMBIBL MAC FNASNome

923-7Agenda

50239-1Conta corrente

Creditado

APAE GUANAMBi - PNTENome

Agencia 923-7

11763-3Conta corrente

Valor 8.002,40

Destinagao 0

Nesta dataData

14/03/2023 09:22:50JG289306 CARLA MARIA S GOMESAssinada por

14/03/2023 09:25:19JC070650 TIAGO F S CASTRO

Transagao efetuada com sucesso.

FL___

I,

___________________________L_
Transagao efetuada com sucesso por: JC070650 TIAGO F S CASTRO.

CONTROLADORIA 
____

G336140922377963010
14/03/2023 09:25:19

GevEwo

Transferencia entre contas diversas



CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: -GUANAMBI - BA

NOTA DE LIQUIDACAO PROCESSO ADM:
EMPENHO: 95/2023 N° SUB-EMPENHO: 1984 Data do Sub-Empenho: 13/03/2023 TIPO DO EMPENHO: Estimativo

—FORNECEDOR

Estado: BA
RG:

Data do Empenho: 06/02/2023- ORQAMENTARIO E SUPLEMENTAR

44

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

4.001,2048.000,00 43.998,80

Movimenta$ao Empenho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Atual

16.004,80 8.002,40 8.002,40

06/02/2023Data do Empenho: Data do Liquidag^o: 13/03/2023

RETENfOES

Cddigo Descrigao Valor

## Oito mil e dois reais e quarenta centavos ##

DOCUMENTOS COMPROBATORIOS

DIVERSOS

4206S99

FL.

-^0X43 /

(l
SIAFIC •

I ,

~ T"7

Unidade:
Fungao:
Sub-Fungao:
Programa:
Agao:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

Modalidade:
Convenio:
Patrimonio:

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

Agenda:

Declare que a despesa relativa a nota de empenho supra estd liquidada em 
13/03/2023, podendo efetuar o pagamento.

Tipo Pessoa: Juridica 
Complemento:

Valor Retldo

Valor Liquido
0,00

8.002,40

Nome:
Enderego:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretario(a) 

Matricuia: 700086

Cidade: GUANAMBI
CPF: 

Banco: -

Nao se Aplica 
003-22DPCP-PMG

CONTROLADORIA

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

Valor RS
8.002,40

Cddigo
35311030

Data Emissao 
13/03/2023

DescrlgSo
LIQUIDACAO DE SUBVENgOES SOCiAIS

Nome do Doc.
SU8VENQ0ES

Valor RS
8.002,40

!_______ .
_____ H_______NB Documento

t ! 2
DESDOBRAMENTOS(PCASP)

I 
Declaro que os materials foram recebidos e/ou servigos prestados em 

13/03/2023. ,

r- DOTAIJAO ORQAMENTARIA-----------

Reduzido: 2054.43.1660

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08 - Assistfencia Social ’

244 - Assistencia Comunitaria 
006 - TRABALHANDO O SOCIAL

2.054 - GESTAO DAS AQ0ES DE PROTEQAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 
3.3.50.43.00- Subvengdes Sociais I

1660- Transferencia de Recursos do Fundo Nacional de Assistencia Social - FNAS 
3.3.50.43.00-Subvencoes Sociais | !

I!
Contrato:

il_______
- hist6rico --------------------------------------------------------------------- U----------------------
REFERENTE 9a E 10s PARCELAS DO FNAS, DESPESA COM EXECUQAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIClSNCIA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMlLIAS. CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 003-22DPCP-PMG. 
RECURSO FNAS. !

i

JOSIELLE ARAUJO AMORIM SARAIVA 

Chefe de Divis3o da Tesouraria 
CPF: 050.548.685-77

ASSOC.DE


CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: - GUANAMBI - BA

NOTA DE SUB-EMPENHO
EMPENHO: 95/2023 N° SUB-EMPENHO: 1984 Data do Sub-Empenho: 13/03/2023 TIPO DO EMPENHO: Estimative

_FORNECEOOR

Tipo Pessoa: Juridica
Complement©:

Estado: BA
RG:

Data do Empenho: 06/02/2023- ORQAMENTARIO E SUPLEMENTAR

44

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

4.001,2048.000.00 43.998,80

I— HISTORICO

Movimenta$ao Empenho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Atual

16.004,80 8.002,40 8.002,40

Especifica$3o (item)N® Ordem Unidade Quant. Valor Unitario Valor Total

8.002,40## Oito mil e dois reais e quarenta centavos ##

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 13/03/2023.
■i

Declaro que a importancia supra foi deduzida do credito proprio em 13/03/2023

4205899

CONTROLADORIA-
SIAFIC -

I q6QFL.

/

Unidade: 
Fun;ao: 
Sub-Fun$ao: 
Programa: 
A;ao: 
Elemento: 
Fonte: 
Sub-Elemento:

Nome: 
Endere^o: 
Bairro:
CNPJ: 
Conta:

Insc. Estadual: 
Agenda:

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

Cidade: GUANAMB!
CPF: 

Banco: -

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

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretario(a) 

Matricula: 700086

TANIA DARK SiLVA MAGALHAES 
Assistants Administrative 

CPF: 467.998.935-15

|— DOTAQAO ORCAMENT Aria---------
Reduzido: 2054.43.1660

It.TJ

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08 - Assistencia Social i

244 - Assistencia Comunitaria j 
006 - TRABALHANDO O SOCIAL i 

2.054 - GESTAO DAS AQOES DE PROTEQAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE 
3.3.50.43.00 - Subven^ces Sociais |

1660- Transfer&ncia de Recursos do Fundo Nacional de Assistencia Social - FNAS 
3.3.50.43.00-Subvencoes Sociais | j

t l 

i! 
Contrato:

I!________
i :_____________________

VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECltlJAO DE SERVIQO DE 

PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIC1ENCIA, 'iDOSOS (AS) E SUAS 
FAMiLIAS. CONFORME CONTRATO 003-22DPCP-PMG. RECURSO FNAS.

Modalidade: NSoseAplica 
Convenio: 003-22DPCP-PMG 
Patrimonio:

ASSOC.DE


Guanambi-Ba, 13 de manjo de 2023.

OFICIO N.° 03/2023

Senhora secretaria,

Respeitosamente,

i

CONTROLADORIA

I 1
I

I 
i

FL.
i
I

- f

PREFESTURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO.
CNPJ n. 0 15.235.606/0001-83

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fonefax: *77 3452 4600

lima. i
CARLA MARIA SANTOS GOMES
M.D.: Secretaria Municipal de Assis encia Social

Tania Dark SiOMagalhaes 
Gestora doJermo de Parceria 

! Portaria n° 007/03/2021

I
I '

Conforme Termo de Colabora^ao n° 0p3-2022-DPCP-PIVIG com a APAE - AssociaQao de pais 

e Amigos dos Excepcionais de Guanambi, venho por meio deste, solicitar de Vossa Senhoria a 
liberagao da 9a e 10a parcela do recurso FNAS com suas devidas contrapartidas.
Sem mais, agradego a atengao disperisada e reitero votos de estima e consideragao.



Estado da Bahia

2023

Processo de Pagamento N° 406

Data: 14/03/2023

Empehho N°: 96/1987

Credor: 7024 - APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.

Valor Bruto R$: 400,12

Valor Retido RS: 0,00

Valor Liquido R$: 400,12

PpJa^aoOrsarnentaria

2055.43.1500Reduzido:

Unidade: 44

A§ao:

Elemento:

Fonts:

ValorN° Doc.BancoDescri$£o ContaN° Conta

400,12001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70BB • FMAS - PMG - LIVRE • 38760-638760-6

FL

4202837
SIAFlC •

a

i

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
GUANAMBI

CONTROLA DORIA
oU_____

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

2.055 - GESTAO DAS AQOES ACjl^lNISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL 

3.3.50.43.00 - Subvencoes Socials ;

1500 - Recursos nao Vinculados de Impostos

N0! Agenda

0923-7

ASSOC.DE


CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: - GJANAMBI - BA

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSO ADM:
TIRO DO EMPENHO: EstimativeEMPENHO: 96/2023 N°SUB-EMPENHO: 1987

Data Liquidacao: 13/03/2023 Data Pagamento: 14/03/2023Data Sub-Empenho: 13/03/2023Data Empenho: 06/02/2023
_ FORNECEDOR

Estado: BA
RG:

- ORgAMENTARIO E SUPLEMENTAR

44

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

Contrato:
200,06147.400,00 147.199,94

Movimentagao Empenho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Atual

400,12800,24 400,12

Data do Liquida^ao:: 13/03/2023 Data do Pagamento: 14/03/2023Data do Empenho: 06/02/2023

400,12Valor Bruto j## Quatrocentos reais e doze centavos ##

O processo foi pago conforme a autoriza^ao. Em, 14/03/2023

N° Doc. ValorBancoDescri^ao ContaN° Conta

400,1270001 - BANCO DO BRASIL S.A.BB - FMAS - PNG - LIVRE - 38760-638760-6

406 / 2023N° PROCESSO PAGTO:RECIBO

FL. 

Pagamento efetuado atraves de DEB1TO.

<1206327SIAFIC -

I.

CONTROLADORIA

Unidade:
Fun<;ao:
Sub-Fun$ao:
Programa:
A^ao:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

Modalidade:
Convertio:
Patrimonio:

7024 - APAE-ASSOC.DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS GBI.

RUA GENERAL OSORIO,79, 
CENTRO 
15.015.142/0001-08 Insc. Estadual:

Agenda:

Tipo Pessoa: Juridica 
Complement©:

Cidade: GUANAMBI
CPF:

Banco: -

Nao se Aplica 
003-22DPCP-PMG

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
08-Assistencia Social

244-Assistencia Comunitaria
006 - TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL

3.3.50.43.00- SubvenQdes Sociais
1500- Recursos nao Vinculados de Impostos

3.3.50.43.00-Subvencoes Sociais ;

F.UNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI
Avenida Joaquim Chaves, 393 •

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 400,12 (Quatrocentos reais e doze 
centavos ), proveniente desta nota. Em, 14/03/2023

I I

IDENTIFICACAO BANCARIA

N0 Agenda

0923-7

MARIA SANTOS GOMES 
Secretario(a) 

Matricula: 700086

r.-r .t 
th?

Nome:
Endere^o:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

|— DOTAQAO ORCAMENTARIA-----------

Reduzido: 2055.43.1500

11

— HISTORICO --------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
REFERENTE 9a E 10° PARCELA DO FMAS, DESPESA COM EXECUQAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFICIENCJA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMlLIAS. CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 003-22DPCP-PMG.
CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS. ' |

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI a importancia supra de R$ 400,12 (Quatrocentos reais e doze centavos ), conforme 

especifica^ao' constante nesta ordem de pagamento de n° 406, pela qua! ciamos total quitapao.

tUgO FRANCISCO DBs'ouZA DE CASTRO 

DEPARiTAMENTO DE CONT/Jb'ILIDADE E TESOURARIA

V CPF: 027.581:965-57

ASSOC.DE


I

Debitado

FMAS DE GUANAMBINome

Agencia 923-7

38760-6Conta corrente

Credited©

Nome APAE GUANAMBI - PNTE

923-7Agencia

Conta corrente 11763-3

Valor 400,12

Destinagao 0

Data Nesta data

14/03/2023 09:24:17JG289306 CARLA MARIA S GOMESAssinada por

14/03/2023 09:26:00JC070650 TIAGO F S CASTRO

Transagao efetuada com sucesso.

FL.

r
i

G336140922377963013
14/03/2023 09:26:00

CONTROLADORIA
~^3

Transapao efetuada com sucesso por: JC070650 TIAGO F S CASTRO.

i
I

IGCVE?t?KJ

Transferencia entre contas diversas



CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP; - GUANAMBI - BA

NOTA DE LIQUIDAQAO PROCESSO ADM:
13/03/2023 TIPO DO EMPENHO: EstimativeN° SUB-EMPENHO: 1987 Data do Sub-Empenho:EMPENHO: 96/2023

FORNECEDOR

Estado: BA
RG:

Data do Empenho: 06/02/2023

44

Saldo AtualSaldo Anterior Valor do Empenho

Contrato: 200,06 147.199,94147.400,00

Movlmentagdo Empenho

Saldo AtualSaldo Anterior Sub-Empenho

400,12 400,12800,24

Data do Liquida^ao: 13/03/2023Data do Empenho: 06/02/2023

ValorCodfgo Deseri^ao

## Quatrocentos reais e doze centavos ##

I

DIVERSOS

DESDOBRAMENTOS ( PCASP )

4206927
I

1

CONTROLADORIA
FL.

SIAFIC-

f I

I I
II

Valor Retido
Valor Liquido

I— HIST6RICO ---------------------------------------------------------------------------------------------- 1---------------------------------
REFERENTE G’ E 10a PARCELA DO FMAS, DESPESA COM EXECU^AO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFIClENClA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMILIAS. CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 003-22DPCP-PMG.
CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS. 1

Unidade: 
Fun^9o:
Sub-Funqao: 
Programs: 
Agao: 
Elemento: 
Fonte:
Sub-Elemento:

Modalidade:
Convenio:
Patrimonio:

Nome: 
Enderego: 
Bairro: 
CNPJ: 
Conta:

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

Agenda:

Tipo Pessoa: Juridica 
Complemento:

0,00
400,12

NSo se Aplica 
003-22DPCP-PMG

Cidade: GUANAMBI
CPF: 

Banco: -

I 
i
I

Declare que os materials foram recebidos e/ou servigos prestados em 
13/03/2023. i

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

- ORQAMENTARIO E SUPLEMENTAR

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL 
08 - Assistencia Social

244 - Assistencia Comunitaria
006-TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS AQOES ADMINlSTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL 
3.3.50.43.00- Subvengoes Sociais

1500- Recursos nao Vinculados de Impostos
3.3.50.43.00- Subvencoes Sociais I

Cddigo
35311030

Valor RS
400,12

Valor RS
400,12

Data EmissSo 
13/03/2023

Descrigao______________________________
LIQUIDACAO DE SUBVENQOES SOCIAIS

Nome do Doc.
SUBVENQOES

N° Documento 
2

DOCUMENTOS COMPROBATORIOS
I !

u___
[retencOes

H

Declare que a despesa relativa a nota de empenho supra esta liquidada em 
13/03/2023, podendo efetuar o pagamento.

|— DOTAQAO ORQAMENTARIA-----------
Reduzido: 2055.43.1500

CARLA MARIA SANTOS GOMES 
Secretario(a) 

Matricula: 700086

s f

JOSIELLEARAUJ($AMORIM SARAIVA 

Chefe de DivisSo da Tesouraria 
CPF; 050.548.685-77

ASSOC.DE


*

CNPJ: 15.235.606/0001-83 • CEP: - GUANAMBI - BA

NOTA DE SUB-EMPENHO
EMPENHO: 96/2023 Data do Sub-Empenho: 13/03/2023N” SUB-EMPENHO: 1987 TIPO DO EMPENHO: Estimativo

— FORNECEDOR

Tipo Pessoa: Juridica
Complemento:

Estado: BA
RG:

Data do Empenho: 06/02/2023

44

Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

200,06147.400,00 147.199,94

Movimentagdo Empenho

Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Atual

400,12800,24 400,12

Especifica?ao (item) Quant. Valor Unitario Valor TotalUnidadeN® Ordem

400,12## Quatrocentos reais e doze centavos ##

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 13/03/2023. Declaro que a importancia supra foi deduzida do credito proprio em 13/03/2023

420G927

SIAFIC -

FL. __

i

- ORQAMENTARIO E SUPLEMENTAR

Unidade:
Fun;ao: 
Sub-Fungao:
Programa: 
Agao: 
Etemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

Nome:
Enderego:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

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

Agenda:

CONTROLADORIA

I ■
i I

I

Cidade: GUANAMBI
CPF: 

Banco: -

L 
I 
I

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

P/__________ 1
'CARLA MARIA SANTOS GOMES ;

Secretdrio(a) ,
Matricula: 700086 >

TANIA DARK SILVA MAGALHAES 
Assistente Administrative 

CPF: 467.998.935-15

!i

|— DOTAQAO ORgAMENTARIA-----------

Reduzido: 2055.43.1500

— HISTORICO ------------------------------------------------------------------------------------------:----------------------------------------

VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUQAO DE SERVIQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVlQO DE 
PROTEQAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA, IDOSOS (AS) E SUAS 
FAMILIAS. CONFORME CONTRATO 003-22DPCP-PMG. CONTRAPARTIDA RECURSO FMAS.

- FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
08-Assistencia Social

244-Assistencia Comunitciria
006- TRABALHANDO O SOCIAL

2.055- GESTAO DAS AQOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL
3.3.50.43.00- Subvengfies Sociais j

1500- Recursos nao Vinculados de Impostos
3.3.50.43.00-Subvencoes Sociais | i

i ; ~

I
Contrato:

Modalidade: NSoseAplica 
Convenio: 003-22DPCP-PMG 
Patrimonio:

ASSOC.DE

