Estado de Santa Catarina
Municipio de Xanxeré
Controladoria Interna

07/06/2018 11:31
Pégina 1 de 1

BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

| Més/Ano: Maio/2018 | Anexo TC-28
Orgﬁofﬂeparticén: ASSOCIAGAO DE PAIS E AMIGOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS
Responsével: Adavilson Ribeiro Alves CPF: 004,625,149-94
Cargo: Presidente
Ordem de Pagto n% 528
Empenho n®: 325/2018
Data do Empenho: 02/04/2018

Histérico: REPASSE RECURSOS FINANCEIROS P/ATENDIMENTO A PESSOAS PORTADORAS DE
v " DEFICIENCIA VISUAL E AUDITIVOS

Fonte Pagadora: Fundo Municipal de Assisténcia Social

Data da Ordem de Pagto: 09/05/2018
Importéncia de: R$ 3.000,00

09/05/2018

3.000,00 0,00
NOTA
2 14/05/2018 PAGO O MOVEL L)) 31927 38,41
, NOTA
3 14/05/2018 PAGO Ol FIXO FIscAL 000089214 183,61
4 18/05/2018 PAGO MECANICA DALLE LASTE Fl}ISO(:‘rAAL 000003651 250,40
NOTA
5 22/05/2018 PAGO LILIANE CAVASIN 37649 356,00
FISCAL
6 30/05/2018 PAGO VILSON JOSE DEMARCO NOTA 51 850,00
FISCAL . :
NOTA '
7 28/06/2018 PAGO NELSON MARCIO FISCAL 000013915 252,40
8 04/06/2018 PAGO SEGURO VAN AP %”C 1002806101924 289,59
NOTA
9 28/06/2018 FIScAL 000005615 580,57
10 05/06/2018 PAGO LIVRARIA VERSOS E RABISCOS LTDA NOTA

FIScAL 000000333 199,02

Xanxeré/SC, 07/06/2018,

Recebimentos 3.000,00 & el

esponsavel pela
Pagamentos 3.000,00 Unidade Gestora
Recolhimentos -0,00

Tesoureirg

i TR R, 1y m.ﬁr.[ﬂ 8408 !
Recebiem _ / | esta prestagéo de contas, e os documentos conferem
com o presente balancete, néo apresentando nenhuma rasura, alteragdo ou
falsificacéo, Conferido e Lancado Visto
Empenho N2 Data__ / 4
OP N Data |/ ¢ =
{Certificoque 0 _MATERIAL  cons@ants
T SERVICO =
- i RECE acsito.
i imerito foi _RECEBIDQ e &ce
. desde docu S
CPL Software 2, ¢ Sistema de Prestagio de Contas - Usuério: GELSO
7 Assinatura 9
i ; A
Nome: / &"‘* ——
. il ? o BN ol g /J
\Cargo: 2




LTIV W WA

Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

A336060929161349023
06/06/2018 09:51:38

Agéncia 586-X
Conta corrente  108086-5 ASSOCIACAQ PAIS AMIGOS DE

Perlododo  4e09/05/2018 até 06 /06 / 2018
Langamentos
L Dt. Ag. origem  Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
balancete movimento
08/05/2018 0000 00000 000 Saldo Anterior noocC
08/05/2018 0586 99026 870 Transferéncia recebida 660.586.000.277.266 3.000,00 C 3.000,00C
) 09/05 0586 277266-3 PREFEITURA MUN
14/05/2018 0000 13105 363 Pagto conta telefone 51.401 3841D
Ol/14 BRT CELULAR
14/05/2018 0000 13105 363 Paglo conta telefone 51.402 183,61D 2777.98C
BRASIL TELECOM (SC)
25/05/2018 0000 13105 108 Pagamento de Titulo 52.501 25040D 2.527,58C
BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
04/06/2018 0586 99015 470 Transferéncia enviada 550.586.000,106.559 356,00 D
04/06 0586 106559-9 LILIANE CAVAS]
04/06/2018 0586 99015 470 Transferéncia enviada 550.586.000.107.705 850,00 D
04/06 0586 107705-8 VILSON JOSE DE
04/06/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 60.401 25240 D
BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A,
04/06/2018 0000 13106 109 Pagamento de Titulo '60.402 28959D 77359 C
ITAU UNIBANCO S.A,
05/06/2018 0000 13105 109 Pagamento de Titulo 60,501 580,57 D
BANCO COOPERATIVQO DO BRASIL S.A.
05/06/2018 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 801.561.100.178.710 4340D 155.62 C
Tarifa referente a 05/06/2018
06/06/2018 0586 00586 870 Transferéncia recebida 550.586.000.251.011 4310 C
06/06 0586 251011-1 ASSOC. A.DEF,
06/06/2018 0586 00586 870 Transferéncia recebida 550.586.000.251.011 030C
06/06 0586 251011-1 ASSOC. A.DEF,
06/06/2018 0586 00586 144 Transferéncia enviada 550.586.000.006.572 199,02 D
06/06 0586 6572-2 L VERSOS RABIS
06/06/2018 0000 00000 999SALDO 0.00C
Transagao efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.
MATERIAL ~conState
e aamco-que © ~SERVICO _ 00 e ack
ssde documento fol %ﬁﬁ y

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2. bb?tokenSessao=44bcd6caB67167d5080f142bf5b6cT786#
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A FRY TN AT R 1

FATURA DE i “VENCIMENTO

 EMPRESAS ABR/2018  14/05/2018

Emissio am 15/04/2018
Perlodo de 13/03/2018 & 13!04;“2018

"llIIIIIl|i|lIHI’II”HI"II|”“l"lllll"l' AR
CTC FLORIANOPOLIS SC PL9 OI MAIS

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E

RUA MAL BORMANN 351 SL 01 CELULAR
= AVANCADO

===
Emﬂ& Por R$ 118/més, sus empresa
3 tem 1.000 minutos, 10 6B para usar
= fixo do Brasil e cetular da 0i,
=
e 7213512820 26968 00005138617 30 200418 LIGUE O Z
] 800 0310800, OPCAQ 4.

Valar paga dé apa v ol ke do g nru;ul
L 215

P
Y03 LNSLARR FOguEITrTY

—

SERVICOS UTILIZADOS ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISU
CNPJ: 04.940,781/0001-55

UI PLAN 0 EM PRESAR'AL 118,80 NUMERD DO CLIENTE; 2904310226
NUMERO DA FATURA: 925687899

@ MOVEL N° PARA DEBITO AUTOMATICO: 401678844130

+ Seu Plano 0i Controle 20.00 QUANTIDADE DE LINHAS TELEFONICAS: 1

TOTAL DE MENSALIDADES 138,80 pRECISA DE AJUDA"

SUBTOTAL 138,90 @

Descontos e Créditos -100,49 o

WWW.01.COM.BR

TOTAL DA SUA FATURA

Confira outros servigos para sua empresa
no nosso site.,

ENTENDA SEU CONSUMO

0 valor da sua fatura nos Gltimos mases

Abr 2018 38,41
Mar 2018 38,43
Fav 2018 3/
Certifico que o Jan 2018 39,21
desde documents Dez 2017 i 39,21
Nov 2017 39,21

Pague sua fatura em dia e evite a Suspensdo
Parcial ou Total dos Servigos g a cobranga de 1%
de juros pré-rats dia & multa de 2% ao mas por

|.n_'_ I.‘ = -
"3 g I A L atraso. Evite despesas desenecessérias e um
“M b tempo ds Reestabelecimento do servigo de 48
= = horas.

----------------------------------------------------------------------------------------------

CLIENTE FATURADE VENCIMENTO VALOR |  DEBITO AUTOMATICO ;
Assacaepmsenmaosnosumclen“e_tuomvusEwlsua  ABR/2018 14/05/2018 38,41 401678844139
OIMOVEL S, 84690000000-7 38410313290-6 43102260925-6

=== HHANTRER Dy QI




14/05/2018 Banco do Brasil

A335141618913307011
14/05/2018 16:25:44

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/85/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO - 16.25,46
@586Xe8586

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO
CLIENTE: ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DE

AGENCIA: 586-X CONTA: 108.086-5
EFETUADO POR: ADAVILSON R ALVES

==== t ot =E====== SEEEEEEEsSsooZD=sSooo==Es

Convenio O0I/14 BRT CELULAR

Codigo de Barras B4690000000-7 38410313290-6
43192260925-6 68789900000 -8

Data do pagamento 14/05/2018

Valor Total 38,41

Pagamento agendado.

Atencdo: Esta transacdo estd sujeita a avaliacdo

de seguranca e serd processada apés andlise.

0 comprovante definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 14/05/2018 16:20:42
JC342520 ADAVILSON R ALVES 14/05/2018 16:25:44

Transag8o efetuada com sucesso,

Transagéo efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.

constante \

i
e acsilo.

TELETTH
ASsinatura

Nome: A‘M'Mébé{’bf A df’utp
\ Cargo:. '!/«7‘\,(_’,,,_(,‘!.{ ~ld ‘____)

hitps://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2,bb7tokenSessao=ed0f048a096add 1192e31e413d94 5684 1/1
«



= Al eA,
Av. Madre Benvenuta, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA
CEP 88036-50C - Florianépolis - SC
CNPJ Matriz :76.535.764/0001-43

CNPJ: 76.635.764/0322-68 1.E: 25.042.764-8

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES A
R MAL BORMANN 00351 SL01
CENTRO

89820-000 XANXERE - SC

Fatura de Servicos de Telecomunicagdes

o

56 a O tem méval, banda larga,

terd muitas novidades. Aguarda,

fixo, DDD & muito mais, E sua ampresa 6
tem a gannar. os beneficios centinuam os mesm 08 @, em brave, vocé

Mals Informagses? Acesse WWW.0L.COM B U ligue pra 0800 031 0800

beferéncia

L MAIO/2018

AT ]
S’_}{_y_r;:sé Vet ibz St x.'ﬂ’.__«l'lv 7

K o fPkiacte Ly

W% .

- J
Telefone Vencimento Total a pagar
49 3433 6245 L 14/05/2018 L RS 183,61
.
Resumo da sua fatura
( (‘ Ol FIXO s s R$ 87,17 \
Ol FIXO 87,17
PACOTE DE MINUTOS FIXO-FIXO LOCAL
Ol VELOX e e L L L T TSRS R$ 85,63
OFERTA VELOX E SERVICOS DE BANDA LARGA 85,63
ASSINATURA VELOX .
& . EXCEDENTES, OUTROS SERVICOS E TAXAS R$ 10,81
LIGACOES FIXO-FIXO 1,55
LIGACCES FIXO-MOVEL 9,26

b 2018
ol

TUDO DA SUA CONTA ESTA
Simplificamos a apresentacdo

AQUI. MAIS FACIL DE ENCONTRAR, ENTENDER E CONFERIR,
dos seus gastos com os servicos Oi para ndo deixar dlvidas pra voce,

Sua conta estd em débito automatico?

Facllite a sua vida e ndo se preocupe mais com a data de vencimento. Acesse www.oi.com.bre salba mals,

Ol S.A.
Av. Madre Benvenuta, 2080 - BAIRRO SANTA MONICA,
CEP 88036-500 - Flarianépolis - SC
CNPJ Matriz :76.535.764/0001-43
CNPJ: 76.636,764/0322-66

FIXO

l.E: 25.042.764-8

84630000001 1 83610027713 3 77420620180 8 50119900000 8

M

SesdsvsannasansEnanan

ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS
DEFICIENTES A

NUmero do Telefone: 49 3433 6245
NUmero da Fatura: 1805000089488
Sequencial; 713774206 201805 01 189

Contrato Agrupador: 713.774.206-0 - 12 Via

Data de Vencimento:
Valor a pagar:

14/05/2018
183,61

N® Identificador para Débito Automatico: 713.774.206-9




14/05/2018 Banco 4o prasii

A335141618913307014
14/05/2018 16:26.25

Pagamento de outros convénios

SISBB =~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
14/85/2018 -  AUTO-ATENDIMENTO # 16.26.28
@586X00586

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCTACAO PAIS AMIGOS DE
AGENCIA: 586-X CONTA: 108.086-5
EFETUADO POR: ADAVILSON R ALVES

Convenib BRASIL TELECOM (SC)
Codigo de Barras 84630000001-1 83610027713-3
77420620180-8 5081199800008

Data do pagamento 14/05/2018
Valor em Dinheiro 183,61
Valor em Cheque 2,00
Valor Total 183,61

ESEESSS=SSSSSSOSSSSESSSSSSSSSCSSEISERESssSES==zsssEs
DOCUMENTO: 051402

AUTENTICACAD SISBB:

F.FBE.3A5,D9F.BB8.50A

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 14/05/2018 16:23:58
JC342520 ADAVILSON R ALVES 14/06/2018 16:26:25

Transag8o efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES,

%// cf- Lig

}gdlx.n.l"‘"’f“’"" A /&L‘é’:}
Mﬂ‘»“&wvg{

https:ﬁaapj.bb.com.brfaapjfhomevz,bb?tokensessao=ed0f048a0953dd1 f92e3104f3d94568f# 1/



RECEBEMOS DE LUIZ ALFONSO DALLE LASTE 08 PRODUTOS / SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADD AQ LADG

{ CENTRO - CEP:89820-000 -
XANXERE - SC
TEL: (49)3433-1989

RUA RUI BARBOSA, 685, . -

1.

DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA

0 - ENTRADA 1

SAIDA

N° 000003651FL. 1 /1
SERIE 001

EMISSAQ: 18/05/2018 - DEST. / REM.: APADAVIX - ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEF. AUD. E VIS, XAN. - VALOR TOTAL: RS 250 40 ° NF‘e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEBEDOR N 000003 651
SERIE 001
IDENTIFICACAQ DO EMITENTE
LUIZ ALFONSO DALLE LASTE DANFE

AT TREAM A

CHAVE DE ACESSO
4218 0585 22886 B200 0147 5500 1000 0036 5110 0003 6511

"NATUREZA DE GPERAGRG

VENDA DE MERCADORIA/SERVICOS

www.nfe.fazenda.gov.br/portal

0u no site da Sefaz Autorizadora

Consulta de autenticidade no poral nacional da NF-a

FROTOGOLG DE AUTORIZAGAD DE USO
342180069734473 18/05/2018 15:52:26

INSCRIGRO ESTADUAL

INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST, TRIB,

CNPJ

252391101 85.228.682/0001-47
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAC SOCHAL CNPJ | CPF DATA DA EMISSAD
APADAVIX - ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEF. AUD. E VIS. XAN. 04.940.781/0001-55 18/05/2018
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CER DATA BAIDA /ENTRADA
RUA MARECHAL BORMAN 351, . CENTRO 89820-000 | 18/05/2018
MUNICIFIO FONE /FAX UF INSCRIGAC ESTADUAL HORA DA SAIDA
XANXERE 3433-6245 SC ISENTOQ 15:39:24
DUPLICATAS
NS CUPTTCATAT A,

3651/01 25/05/2018 250,40

CALCULO DO IMPOSTO - = __ =
BASE DE CALCULO DO ICMS | VALOR DO ICNS BASE CALG. ICMS SUBST, VALOR DG ICMS SUBST VALOR APROX, DOS TRIBUTGS | VALOR TOTAL DOS FRODUTOS
- 0,00 0,00 0,00 0,00 14,13
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP. AGESS VALOR DO 171
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS _
RAZXO SOCIAL FRETE POR GONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO | UF CNPJ 1 GBF
0 - EMITENTE s
ENDEREGO MUNICIFIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGRO PESO BRUTO PESO LIQUIDG

DADOS DO PRODUTO / SERVICOS

DGO Do =
15W40 AC DELCO OLEOQ LUBRIFICANTE 27101934 0500{5403
Vir. Aprox. Trib, R$1,96 (9,80%),
5563 ANEL BUJAQ OLED 73182200 0500(5403 [PC 1,00 8,00 0,00 8,00 0,00 0,00 0,00 000| 0,00
Vir. Aprox. Trib. R$1,47 (18,36%).
1839 DOT 3-TOTAL 38190000 0500|5403 |UND 0,30 18,00 0,00 5,40 0,00 0,00 000( 000 0,00
Vir. Aprox. Trib. R$1,07 (19,81%),
708 FILTRO DO OLEO 84212304 0500|5403 [UND 1,00 30,00 0,00 30,00 0,00 0,00 0,00 0.00| 0,00
Vie. Aprox, Trib. R$4,66 (15 54%).
8852 MACANETA INT PORTA DE CORRER 39263000 0500|5403 |PC 1.00 50,00 0,00 50,00 0,00 0.00 0.00| 0,00 0,00
Vir. Aprox. Trib. R$2,77 (5,54%),
5684 PARAFUSO 12 COMPLETO 73181500 0500|5403 |PC 2,00 6,00 0,00 12,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00
Vir. Aprox, Trib. R$2,20 (18,36%),
290 MAQ DE OBRA CONSERTO ROSCA 10M 00 00 |5933 JUN 1,00 500 0,00 5,00 0,00 0,00 0,00] 0,00| 0,00
260 MAQ DE QBRA TROCAR OLEO E PRENDER 00 00 |5833 [UN 1,00 120,00 0,00 120,00 0,00 000 ~o000| 000 000
BANCO }
CALCULO DO ISSQN
INSCRIGAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIGOS BASE DE CALCULO DO ISSaN VALOR DO IS8GN
6542 125,00 125,00 3,49
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADD AQ FISCO
DOCUMENTO EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. e
(Cariifico que o 14
VEICULO =
H100/MDHO531 JE( o |

BOLETO BANCARIOD
Vir. Aprox. dos Tributos R$14,13 (5,64

E

ADM Sistemas | 49 34331242




- || 756-0 | COMPROVANTE DE ENTREGA

Feneﬂc&éﬂo T Agénca/ Cédigo Beneficiaria | N° Documents T( 2 ) l'v_‘fu_d Ol]- SB_- |
LUIZ ALFONSO DALLE LASTE | 3075/68802 J NB0003651/01 ( ) Ausente
[Pagador ———_= Vencimente | Valor do Documento () Néo existe nio indicado ‘
APADAVIX - ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEF. AUD. E 25/06/2018 250,40 | ( ) Recusado
| e e e e () N&o procurado
() Enderego Insuficiente

Recebi(emos) o bloquetortitulo S o = __[( ) Desconhecido

com as caracteristicas acima, | Assinatura {Nome por extenso) | () Falecido
| - - ——— | )Outros (andtarnoverso) |

o —=—e— 1 . e e 3

T | RECIBO DO PAGADOR
i ‘756-0 | 75691.30755 01006.880205 00188.590012 4 75350000025040

| Local de Pagamento M e [ Vancmenim |
PAGAVE?. PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DA REDE SICOOB OU QUALQUER BANCO | |
Beneficidrio =t - I T CNRJCEF _I
LUIZ ALFONSO DALLE LASTE ) _| 85.228.682/0001-47 25/06/2018 |
Endereco - o Cidade/UF | Agéncia i Codigo 4o Beneficidrio |
RUA RUI BARBOSA, 685 - CENTRO . — __ XANXERE - SC 3075/68802 |
Data Documento N°® Documento = _'_E?p‘écie Documento Aceite _‘— fiaa;FSEéé_sern_enlo Nosso Nomero
21/05/2018 N00003651i01 DM N . 21/05/2018 0001885-9
Carlgira Espécle Moada | Quanidade Mosda | "Valor Moeda (=) Vaior do Documento
i /R | 260,40
Instrugtes de responsabilidade do BENEFICIARIG Qualquer divida sobra esta bolato, contats o BENEFIGIARID | 1) Desconto/abatimeni '
Cobrar juros de R$ 0,42 por dia de atraso para pagamento a partir de 26/05/2018 ! e m =
Cobrar Multa de R$ 5,01 apés o vencimento. =) Ouiiras Daducses

() MoraiMuiia

|

HreTome

' (+ ) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrade
P s S e e o moesi oo e i sy |
Pagador CPF/CNPJ do Pagador

APADAVIX - ASSOC, DE PAIS E AMIGOS DOS DEF, AUD, 04940781000155
‘ RUA MARECHAL BORMAN 351 - CENTRO - XANXERE - SC 89820000

Jmmrmmm______,__

R Sa—

e Y R

75691.30755 01006.880205 00188.590012 4 7535000002504

i Local de Pegamento = Vencimenta
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DA REDE SICOOB 0OU QUA_U“QLER BANCO |

]

| Baneficiério sSs— [CNPJICPF
|_LUIZ ALFONSO DALLE LASTE - | 85.228682/0001-47 _ 25/05/2018
Enderega g e | CidadelOF Agéncia 1 Cadigo do Bensficiaro
-RUA RUI BARBOSA, 685 - CENTRO — e | XANXERE - SC . __3075/68802
Data Documento N° Documento [ Espécis Documenta | Aceite | Data Processamants | Nesso Némere X |
21/05/2018 NUOD(_)_@GS‘I:‘O‘I { M RGN o 21/05/2018 i !__ . 0001885-9
Uso do Banco Cartejra | Espécis Moada | QE'@J; Moeda “Valor Mosda { =5U5Ed5 Documento _‘—‘|
1 RS | 250,40
“instrugdes de responsabliidade do BENEFICIARIO. Qualqusr divida sobre este bolelo, contale 0 BENEFICARID, ~— — —— () Desconto/baliments ]
Cobrar juros de R$ 0,42 por dia de atraso para pagamento a partir de 26/05/2018 s
Cobrar Multa de RS 5,01 apés o vencimento. | (+) Ouras Dodicses
[ 1) MoraiMuita
T oues et
j?}ﬁﬁ?jﬁéé‘?o e
T T R — " CPFICNPJ do Pagador
APADAVIX - ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEF. AUD. 04940781000155
RUA MARECHAL BORMAN 351 - CENTRO - XANXERE - 8¢ 89820000 |
Sacador/Avalista

Autenticacdo Mecanica FICHA DE COMPENSACAOQ

RN

Nome:

\ Cargo: Z

»




24/Uo12U10 Banco do Brasil

A33C240931132930012
24/05/2018 09:36:26

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

24/05/2018 - BANCO DO BRASIL - ©9:36:27
858600586 0003

AGENDAMENTO DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DE
AGENCIA: ©8586-X CONTA: 108.086-5
SEEEEs=soEEzooos EE=mmssoss=xs = ===

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S,

[

7569139?5561606380265981885909124?5359996925646
NR. DOCUMENTO 52.501
DATA DO PAGAMENTO 25/e5/2018
VALOR DO DOCUMENTO 250,40
VALOR COBRADO 250,40
ErssrsoooSIsEoEon = SEEEsoooss
PAGAMENTO AGENDADO.

A quitacao efetiva desse debito dependera da
existencia de saldo na sua conta-corrente as
23:45h da data escolhida para pagamento.

O comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

=== SEIzm=zzo=o = CESEsEEEE=Coo==Cosoo===Eo
Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas

©800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

e8ee 729 @722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria
e8ee 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais: agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

"

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

0800 729 o088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 24/05/2018 09:34:07
JC342520 ADAVILSON R ALVES 24/05/2018 09:36:26

Transacéo efetuada com sucesso,

Transagéo efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.

hup&ﬁaapLbbconLbHaapyhcmaVbe?mkenSessao=db82?d95e424d0c25a5b9ﬂTMTSZCSS# 1M1




ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO DE XANXERE

Departamento de Tributagédo e Fiscalizagao
RUA JOSE DE MIRANDA RAMOS, 455 - CENTRO
CNPJ: 83.009.860/0001-13 - Fone: (49)3441-8500 - Fax: 3441-8506 - CEP: 89,820-000

NOTAS FISCAL DE SERVIGO - AVULSA N° 37649 DE 22/05/2018
Prestador do Servigo - CONTRIBUINTE

Nome / Razdo Social: 49126 LILIANE CAVASIN
Enderego: BAHIA, 343 - SAQ JORGE
Municipio: Xanxeré Estado: SC CPF/CNPJ : 040.593,689-38

Tomador do Servigo - CLIENTE DO CONTRIBUINTE

Nome / Razéo Social: 26753 ASS DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS XXE
Enderego: * MARECHAL BORMANN, 351 - CENTRO
Municipio: Xanxeré Estado: SC CPF/ CNPJ : 04.940.781/0001-55
Cddigo | Quantidade Alvidade DESCRICAD DO SERVICO Alig % Prego Unitério Valor Reduglo Valor R$
1 80000l 202701 |[REF. PRESTAGAO DE SERVICOS DE ASSESSORIA EM 00 5
,00 R SEITENGIA SOCIAL 2,0 0,00 0,00 400,00
ISSQN ---> 8,00|INSS ---> 44,00/ IRRF ---> 0,00{ VIr. Redugdo RS --> 0,00| Vir. do Servigo RS --> 400,00

Na hip6tese da ndo comprovagdo do pagamento o CLIENTE DO CONTRIBUINTE-TOMADOR DO SERVICO, responsavel devera efetuar a retengao do
ISS pela Guia de Retengio e Recolhimento de 1SS na Fonte_GRIF.

Apos a emisséo, a Nota Fiscal de Servige Avulsa nSo podera em hipotese alguma ser cancelada ou modificada, nem possuir emendas, rasuras ou
ressalvas.

ESTA NOTA SO E VALIDA ACOMPANHADA DO DOCUMENTO DE ARRECADAGAO MUNICIPAL CORRESPONDENTE



/ Banco do Brasil

A35F041415697568015
04/06/2018 14;29:17

J Transferéncia entre contas diversas
Debitado
Nome ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DE
Agéncla 586-X
Conta corrente 108086-5
Creditado
Nome LILIANE CAVASIN
Agénecia v 586-X
Conta corrente 106559-9
Valor 356,00
Data Nesta data
Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 04/06/2018 14:28:20
JC342520 ADAVILSON R ALVES 04/06/2018 14:29:17

Transagéo efeluada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.

https://aapj.bb,com.br/aapj/homeV2. bb?lokenSessao=25e08f0a72a3109171550bc2d294040# 11
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= =sraTota fiscal ndo foi assinada digitalmente. Pagina 1/1

.79 Nimero do RPS  [Numero da nota
; PREFEITURA MUNICIPAL DE XANXERE 51
SECRETARIA DE ADMJN!STRACAO E FINANCAS Data da emisséo da nota
jaf NOTA FISCAL DE SERVICO ELETRONICA / NFS-e 30/05/2018 09:29:33
Data do fato gerador
30/05/2018 09:29:33
Cadigo de verificagéo
WCZ5RVEJ2
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome fantasia:
Nome/Raz&o soclal: VILSON JOSE DEMARCO Inscrigéo estadual:
CPF/CNPJ:19.765.117/0001-94  Inscrig&o municipal: Telefone:(49) 3433-6295
Enderego: R ITACIR DALAGNOLL Numero: 97 Bairo; SAO JORGE CEP: 89820-000
» Complemento: Celular:
Municipio; Xanxeré UF:8C
E-mail: apadavix_sc@hotmail.com Site:
TOMADOR DE SERVICOS
Nome fantasia: APADAVIX
Nome/Raz8o social; ASS DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS XXE
CPFICNPJ: 04.940.781/0001-55 Inscrigdo municipal:64512 Inscrigdo estadual:
Enderego: MARECHAL BORMANN Numero: 361 Bairro: CENTRO CEP: 88820-000
Complemento; SALA 01
Municipio: Xanxeré UF:SC
E-mail: Telefone: Celular:
DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd  Valor do servigo Base de célculo (%) 1SS
Transporte de pessoas. 850,0000 1,0000 850,0000 850,00x0,00= 0,00
Forma de Pagamento '
Parcela Vencimento Tipo Valor (R§)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 850,00
RETENCOES FEDERAIS
PISIPASEP COFINS INSS IR CSLL QOutras retencfes
RS 0,00 R$ 0.00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 850,00 Valor liquido = R$ 850,00
Cobdigos dos servigos:
16.01 - Servigos de transporte coletivo municipal rodoviario, metrovidrio, ferroviario e aquaviério de passageiros.
Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugbes(R$) Base de célculo(RS) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 850,00 0,00

OUTRAS INFORMACOES

Natureza da operacgéo: Tributagio no municipio
Situagéo tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagéo do servigo: Xanxeré

Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei Complementar n® 2880, de 09 de dezembro de 2005, regulamentada pelo Decreto n° 317,
de 30 de Novembro de 2010. D a0
Enquadrado com o Regime Microempresa Municipal. Verificar autenticidade
Situagdo desta NFS-e: Normal

Prestador de Servigo com enquadramento fixo do ISS.

Valor aproximado do tributo federal - R$ 114,32 (13,45%), estadual - R$ 0,00 {0,00%), municipal - R$ 31,62 (3,72%) , com base na Lel

12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT
tante )

e aceio

7, A0 01 |
e gaij;é,.lg‘llfa:i.‘f‘dg%f—) 1
Carge: -M-;—:" /

_—




12018 Banco do Brasil

A35F041415697568011
04/06/2018 14:23:49

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome  ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DE

Agéncla 586-X

Conta corrente 108086-5

Creditado

Nome VILSON JOSE DEMARCO 60163

Agéncia 586-X

Conta corrente 107705-8

Valor 850,00

Data Nesta data

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 04/06/2018 14:21:38

JC342520 ADAVILSON R ALVES
Transag&o efetuada com sucesso.

04/06/2018 14:23:49

Transagao efetuada com sucesso por: JC 342520 ADAVILSON R ALVES.

hitps://aapj.bb.com.briaapj/homeV2 bb?tokenSessao=25e080a7f2a31 094 71550bc2d294040#
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\ NELSON MARCIO & CIA. LTDA.

RUA MARECHAL BORMANN, 344 - CENTRO

| XANXERE - SC - 89820-000 - Fone: (49)34331038

| E-mail:
NATUREZA DA OFERACAG
VENDA DE MERCADORIAS - CUPCM

INSCRICAD ESTADUAL

nfelnma rcm com. br

s

|25»,501160

DESTIHA e
rNM!MO SOCTAL

T INSC.ESTADUAL DO SUBST . TRIBL

Documentc Auxriliar
da Nota Fiscal

LT AT

Eletrénica
“CHAVE DE o
0 - ENTRADA 1 4218 0585 3474 3300 0170 5500 1000 0139 1518 5705 4470 |
1 - saioa L e e e
N°. 000013915  consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e |
SERIE 1 | www.nfe.fazends.gov.br/portal ou no site da Sefaz

aytorizadora

|pown  01/01

TTBRUTGCOLE TE AUTORIZAGAD DE USO
342180072919313 28/05/2018 10:53:52

i ——— -

e e

85. 347 433/0001-70

| CHEJ/CRE

APADAVIX - ASS. PAIS E AM, DEF. AUD. VIS 12439 ju‘l 940, '781/0001 55 28/05/2018’
|ENDEREGO i " BAIRRG/DISTRITO EF DATA SATDA/EMISSAG
'RUA MARECHAL BORMAN, 351 CENTRO 89820-000[28/05/2018
n— . B e RSS! it S/l
' XANXERE (49) 34336645 'SC | ISENTO 10:55 !
i@@&ﬁ_ - S £ ) ——— F= o =y e — W &l

0,00

MACA CAT SOLTA

42796 | NATA CARLITOS 300g PCT
$574 | OVOS GRANJA CHIOBSI

ETAR Hkg SM100
LARANJA

—2
43359'[ SUCC TRINK 26
NADR SUTGH

l 37632fuc:. TRINK 259 LIND

[T 28342 | SUCC TRINK 2Gg

| INFORMAGOES cct-w“mzmp.m- 5
| Referente ao ECF: 2 NUM.FAB, ;
| EP121510000000003734 CUPDM: @g0%%; ECF: 6 NOM.FRB.:
| 204372, 205683, 206964, 2080087 ECF: i) NUM.FAB.:
| Padido: 16966, forma/condigdo de pagamento:

12139 APADAVIX

EPQRiZ100Q000000Z8 349 CUPOM:

valcr aproximado dos trlbutos: Fed. R3 22,49 (8,9%1%), Est.

Fonte: IBPT

0,00]

B

185383100
“fgdn25500

2293548,
EP121510000000007141 CUPGHM: 200985, 203887, |
BEOY1010100010053245 CUPCM: 183818

wERrkE¥ s fariga) veeamaednan Sy vista, Lransacionadory

[ VALOR DO TCHS  SUBSTITUICAO — TVALOR TOTAL DOS FRODUTOS |

| BASE DE CALCULO DO ICMS 5T
0,00 0,00 272, 4 0
""" TOUTRRS DESE. ACESSERTAS | VATOR B0 11 | VALOR TOTAL DA NGTA F1
20,00 0, 00 0,00 252 40

"TERETE POR CONTA cbo ANTT 9r.hu\ VefcuLo TUF _'EﬂEE?ESE"_"""_""'

g = Emltente

INSCRIGAQ ESTADUAL

I VALOR 'TOTAL DOS SERVICOS

| RESERVADO AO FISCO

2302787 ECF: 4 NUM,FAB, !

RS 24,55 [9,73%) e Mun., R§ 0,00 (0,004)




Al WV W aai

A35F041415697568024
04/06/2018 14.42:30

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

84/86/2018 - BANCO DO BRASIL - 14:42:3@
958600586 08068

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAD PAIS AMIGOS DE
AGENCIA: 0©586-X CONTA: 108.086-5
====== === SSESESsSssEEEE =

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.

........................................ -

75691307550100227480900595730011175510000025240

NR. DOCUMENTO 60.401
DATA DO PAGAMENTO 84/86/2018
VALOR DO DOCUMENTO 252,40
VALOR COBRADO 252,49
EoEESEESSSSSEEESssSSSEsSSESSSSSSSSSoESssSsosSsEED
NR.AUTENTICACAQ D.FCA.24F . EGC.10A,9AE

s=xss ==zzscosSSssssEsSosssssss==pss

Central de Atendimento BB

4604 0001 Capitais e regloes metropolitanas
0800 729 00e1 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais,

SAC

Q800 729 0722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

2800 729 5678

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

atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Quvidoria.

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 04/06/2018 14:36:14
JC342520 ADAVILSON R ALVES 04/06/2018 14:42:30

Transagao efetuada com sucesso,

Transagao efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.

https;h‘aapj,bb.com.bra’aapj:‘homaVZ.bb'?tckenSesaac=25908an?f2331 09171550bc2d294040# 11




'@mﬁcooa | 756-0

75691.30755 01002.274809 00595.730011 1 75510000025240

Cedente AgénclalCodige Cedents Especie | Quantidade Nosso Numero

NELSON MARCIO & CIA. LTDA. 3075/2274-8 5957-3
Nimero do Documanto CPFICNPJ Vencimento Valor do Documento

5238 04.940.781/0001-55 10/06/2018 252,40
{+) Desconto/Abatimanto (-} Outras Dedugtes (+} Mora/Multa {+) Outros Acréscimos (=) Valer Cobrado

Sacado

APADAVIX - ASS. PAIS E AM. DEF, AUD. VIS

Descrigéo Aulenticagio Mecénica

{JBancoos | 756-0 |

rlar nesta inhd -

75691.30755 01002.274809 00595.730011 1 75510000025240

Lecal de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO 10/06/2018
Cedente Agéncia/Codiga Cedente
NELSON MARCIO & CIA. LTDA. 3075/22748
Data Documento Numero do Documanto Espécie Doc. Acsite Data Processamento Nosso Nomero
28/05/2018 5238 NF N 28/05/2018 5957-3
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

1 RS 252,40

InstrugBes (Todas informacdes deste bioqueto sdo de exclusiva responsabilidade do cedents)

Juro por um dia R$ 0,42

{-) Desconlo/Abatimento

(-) Qutras Dedugdes

(+) Mora/Multa

{+) Outros Acréscimos
L]

(=) Valor Cobrado

Sacado
APADAVIX - ASS. PAIS E AM. DEF. AUD. VIS
RUA MARECHAL BORMAN, 351

89820000 CENTRO
Sacador/Avalista:

XANXERE

04.940.781/0001-55

scC
| cédigo de Baixa:

NIRRT

Autenticacdo Mecanica / FICHA DE COMPENSAGAQ

COEF nELla it




SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL DAS EMPRESAS DE TRANSPORTE
e S s 0 r COLETIVO RODOVIARIO DE PASSAGEIROS MUNICIPAL E INTERMUNICIPAL

seguros

ESSOR SEGUROS SA. COD. SEGURADO 01450 CNP.J: 14.526 684/0001-50 RAMO; 0628 R bilidade Civil F iva Vi

N° DA PROPOSTA: 136639 APOLICE: 1002806101924 ENDOSSO: () - Apdlice SUCURSAL: 1. Rio dg Janeiro ITENS: 1
VIGENCIA DO SEGURO: DAS 4H DE 26/04/2018 AS 24H DE 26/04/2019
SEGURADO - Nome: PAL IGOS DOS D ISUAIS DE XANXERE APADAVIX
Endereo: RUA MARECHAL BORMANN N%351__ Complemento: SL
Baimo: CENTRO Cidade: Xanxers UF:SC___ CEP: 89820000
Tipo de Pessoa: Jurldica CPFICNPJ: g 1-55
ESTIPULANTE - Nome: ASSOC PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS DE XANXERE APADAVIX CPFICNPJ: 04.940.781/0001-55
VElcuLo SEGURADO - N* 1 Tipo de velculo: Microonibus Marca: HYUNDAI Modelo: H100GLS
Prefixo: Ano Fabricago: 2002 Ano Modelo; 2002 Placa: MDHQ531 Chassis; ﬁMJRDS?BE&}Q;Q] Renavam: 800529834
N* Passagiiros: 16 N° Tripulantes: 1 Utlizagéo do Veiculo: Servico de Transporte Escolar
COBERTURAS CONTRATADAS E LIMITES MAXIMOS INDENIZAVEIS POR VEIcuLO (EM RS$)

Limite Maximo Prémio
Cobertura Processo Susep Indenizaglio Franqulas Liquido
Danos Comorais elou Materials Causados a Passags, e Danos Corp, Terc. néio Transp.  15414.901413/2013-41 100.000,00 32817
Danos Materials Causados a Tercelros 15414 901413/2013-41 100.000,00 520,30
Danos Morals Causados & Passagelros e a Terceiros No Transp- LMG (nico 15414.901413/2013-41 Né&o Contratada
Danos Estéticos Causados a Passageiros 15414.901413/2013-41 N&o Contratada
Danos Estéticos Causados & Tercelros néo Transportados 15414.901413/201341 Néo Contratada
Acidentes Pessoals a Passagelros - Morte Acidental 15414.900673/2013-08 P/Passageiro $50.000,00 24 .44
Acidentes Pessoals a Passagelros - Invalidez Permanente por Acidente 15414.800673/2013-08 P/Passageiro $0.000,00 16,24
Acldentes Pessoals a Passageiros - Despesas médicas Hospltalares 15414.900673/2013-08 P/Passageiro 10.000,00 141,05
Acldentes Pessoais a Tripulantes - Morte Acidental 15414,900673/2013-08 P/Tripulants 50,000,00 20,15
Acldentes Pessoais a Tripulantes - Invalidez Permanente por Acidente 15414.800673/2013-08 P/Tripulante 50.000,00 8,11
Acidentes Pessoals a Tripulantes - Despesas Médicas Hospialares 15414.800673/2013-08 P(Tripulante 10.000,00 40,70

.
3 e
ot (01 i 7 B yirye |

' P _

As ooberruras d_a Danos Materials, Corporais, Morais & Estéticos ndo s6 pop

0484 gomynicam. Vatiaus o8 conosllos distios de cada uma o glossario das Condiotes Gorais,

SERVIGOS CONTRATADOS WERP T A o ey ey
i N T Valor do Servigo:
T Valor do Servigo;
PREMIO DAS COBERTURAS E SERVICOS CONTRATADOS, TOTAIS DA APOLICE (EM R$)  Prémio Liquido: 1.095,16
Adicional de Fracionamento: 0,00 LOF,: 6341 Valor dos Servicos: 0.00 Total a Pagar; 1.158,57
PARCELAMENTO (EM R$) CORRETOR
Parcela Vencimento Valor Melo de pag. Parcela Vencimento Valor  Melo de pag.
1 08052018 28980 Ficha de Compensagso gﬁfgﬁaog[‘%fw“
2 11/06/2018 289,59 Ficha de Compensagéo == e LA
3 09/07/2018 289,50 Ficha de Compensagao
4 09/08/2018 289,50 Ficha de Compensago
Cod. Susep: 100546526

OBSERVAGOES

Leia atentamente as Condigbes Gerals, principalimente as exclustes. Confira 0s dados constantes nesta apolice e, em caso de divergéncias, procure
Imediatamente seu corretor. Qualsquer modificagdes a0 presente seguro deverao ser feitas, através de seu Corretor, & Seguradora de forma expressa
@ 80 serdo vélidas apos anuéncla da Seguradora, A ESSOR SEGUROS S.A, a seguir denominada * uradora’, baseando-se nas declaragBes

nimero de processo constante da apolice/proposta, SUSEP - _Superintenddnda de_Sequr
fiscalizaggo, normatizagao e controle dos mercados | seguto, pipyidéncia complementar aberta;;
Alendimento gratuito SUSEP 0800 021 8484, F . . SERVICO =

desde documenlo foi

Local: Rio de Janeiro Data: 02/05/2018




ESSOR SEGUROS S.A. Cnpj:
14.525.684/0001-50

Rua Visconde de Inhauma, 83- Sala 1801-
Centro- Rio de Janeiro/RJ- CEP 20091-007

w

i S.A. | 341-7 I Banco Itaii S.A. | 3417 34191.53807 31314.800205 41842.520002 3 75520000028959
y 002 / 004| |Localde Pagamento Vencimento
ento 11/06/2018| |Atéo ven e P cialmenta no Itad, Apés o vancimento, somenta no Itad. 11/06/2018
/'WW Beneficidrio 0204/19425-2| [Benefcidio  ESSOR SEGUROS S.A. - Cnpj: 14.525.684/0001-50 Agéncla/Cddigo Beneficlirio
RC |Quantidade Rua Visconde de Inhauma, 83- Sala 1801- Centro- Rio de Janeiro/R)- CEP 20091-007 0204/19425-2
"m"dﬂ R$289,59 Data do Documento | N® do Documen! Espécie Doc. | Acefte | Data do Processamento | Cart. / Nosso Nimero
{-) Desconto 02/05/2018 [10028061 01924:000000001 002 RC N |02/05/2018 153/90313149-0
) Oulras Dedugbes Uso do Banco Caneira Espicie Quantidade Vaior (=) Valor 0o Document
(%) Mora/Multa 0.00 153 R$ 002 x 004 R$289,59
L+) Quiros Acrdcito g«;gﬁ m:: D?;'&fuwhov ma.i Incldir?on%umm de 2% & juros de mora de 1% ao més. 0 -
E:;Et:r:m 153 mamgwmﬂmmm num&'\qwm.momawmm Implicard no cancelamento do {7) Oufras Dedugoes
Tiosso Numero S
e 153/90313149-0 ) —
1002806101924/00000000/002 0,00
Pagador (+) Outros Acréscimos
ASSOC PAIS E AMIGOS DOS DEFICI
Beneficiério {=) Valor Cobrado

Pagador ASSOC PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS DE XANXERE APADAVIX - THPI/
RUA MARECHAL BORMANN 351 SL CENTRO
CEP - 89820-000 - Xanxerd - $C

PagadorfAvalista

'CPF: 04,940,781, 0001-55

Autenticar no verso Redbo do Sacado

AR

ey B

lm (;"’éw l'{ ‘Z(L‘d' Ay
AL h[_{‘,—v.zct'. e

l\ Cf&;‘go.

T —



:.EII:IB Banco do Brasl! S B e

A35F041415697568028
// 04/06/2018 14:44:02
/
Pagamento de titulos com débito em conta corrente
84/06/2018 = BANCO DO BRASIL - 14:44:082
058600586 eee9

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAQ PAIS AMIGOS DE

AGENCIA: ©586-X CONTA: 108.086-5
L ittt bt b e e e L )
ITAU UNIBANCO 5.A.

34191535073131490020541942520002375520000028959

NR. DOCUMENTO 60.402
DATA DO PAGAMENTO e4/e6/2018
VALOR DO DOCUMENTO 289,59
VALOR COBRADO 289,59

EmpEsE EEEEansSEEESESSEEsns
NR.AUTENTICACAO C€.640.5B0.EA9.CDD.472
REEEE ss== ===u=zz=s Erussn

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 0001 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

@8ee 729 o722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

9808 729 5678 .
Reclamacoes nao solucionadas nos canais

habituals: agencia, SAC e demais canais de

atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos pu de Fala

8800 729 eess

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 04/06/2018 14:38:58
JC342520 ADAVILSON R ALVES 04/06/2018 14:44:02

Transagao efetuada com sucesso,

Transacdo efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES.

hitps://aap).bb.com.brfaapj/homeV2 bb7tokenSessao=25e08/0a7f2a310917f550bc2d294040#% 1171



—

RECEBEMOS DE LIVRARIA VERSCS E RABISCOS LTDA 08 PRODUTOS | SERVIGOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADO AQ LADO NF-e
EMISSAD: 05/06/2018 - DEST, / REM.: ASSOC DE PAI E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS - VALOR TOTAL: R$ 199,02 =
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR N° 000000333
SERIE 001
IDENTIFICAGAD DO EMITENTE DA N F E
CEP:89820-000 - XANXERE - 8C 0 - ENTRADA GHAVE DE ACESSO
TEL: (49)3433-4914 B 1 4218 0672 2898 7900 0144 5500 1000 0003 3310 0000 3335
N° 000000333FL. 1 ;2 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
E www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DE CPERAGRO PROTOCOLO OB AUTORIZAGAD DE USO
VENDA NORMAL 342180076197448 05/06/2018 15:39:06
TNSCRIGRO ESTADUAL INSCRIGAC ESTADUAL DO SUBST, TRIB. THPJ
252679369 72.289.879/0001-44
DESTINATARIO | REMETENTE
NOME | RAZAD SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAD
ASSOC.DE PAI E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS 04.940,781/0001-55 05/06/2018
ENDEREGO "BAIRRO | DISTRITO CEP DATA SAIDA | ENTRADA
R. MARECHAL BORMANN N.351, . CENTRO 89820-000 05/06/2018
TMUNICIFIO FONE | FAX UF INSCRIGAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
XANXERE 3433-6245 SC ISENTO 08:32:06
FATURA
1 YL L T T A T e T e
PAGAMENTO A VISTA
DUPLIC.RTAS
TVALBR I LN DUPLIGATA [ VALGR e BUPLIGATAT
01- AVJSTA 05:’06!2018 199,02
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DOICMS | VALOR 0O ICMS BASE CALC. [CMB SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX, DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOB PRODUTOS
— 0,00 0,00 0,00 - 0,00 63,57
VALOR DO FRETE VALCR DD SEGURD DESCONTO GUTRAS DESP AGESS, VALOR DO 1Pl
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TRANSPORTADOR [ VOLUMES TRANSPORTADOS )
5 SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGT ANTT PLACA DO VEICULO | UF THPIT GPF
0 - EMITENTE
ENDEREGO MUNICIPIO UF TNSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARGA NUMERAGAQD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS D’O PRODUTO/ SERVICOS
CARTOLINA ‘ 480257949 0102 8102 |FLS | 10,000] '
Wir, Aprox, Tributos R§3, 41 (34,12%).

7669 TEva 4060 LEO E LEO VD G108 [ avez00d o0zl s102fpc [ 5,000] 6,90 000  3450] 000]  000]  000] 0,00] 0,00]
1r, Aprox. Tributos R§10,61 ([30,75%).

5087 TLAPIS DE COR ACRILEX 12 C8 [esoeto0d 01025102 JUND | 4.000] 14,90 000  sggol 000] o000l o000l 000] ooo{

Wir. Aprox, Tributos R$18,33 (30,75%).

8852 [MARCA TEXTO CIS [ oe08z00d ooz]s102]UND | 2.000] 288] 0,00] 572 000] o000 o000l 0oo 0o0]
Wlr, Aprox, Tributos R$2,29 (40,10%).

4919 |PAPEL CARTAD [asozsead 0102] 5102 [UND | 10,000] 130 0,00 | 13,00 | 000] 000 0,00] 000] 0,00
Yir, Aprox. Tributos RS, 44 134,12%).

B114 [iSTOLA COLA QUENTE Cis-468 PEQUENA | 8424200d 0500[ 5102 [UND [ 1000 26,90 ooo  2900] 000] ooo] oo0o0] 000 000

I‘?lx. Aprox. Tributos R$8,80 (23,42%).

(1237 [REFIL COLA QUENTE GROSSO [asoe10ed 0102] 5102 JuND_ | 10,000] 225] o00]  2250] 000] opo] o000l ocof 0.00]
Wilr. Aprox. Tributos R$6,32 (30,7831, |

(5184 [TESOURA TRIS AGOINOX [ 8213000d oto2[ 5102 [UND | 1,000] 14,90 | 0,00 | 14,60 | poo] ooo]l  oool ooo] 000l

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL E NAD GERA DIREITO A CREDITO DE
1CMS.
PERMITE APROVEITAMENTO DO CREDITO DO ICMS NO VALOR 5, 4?,"ORRESPGNDENTE &
ALIQUOTA DE 2,75. NOS TERMOS o0 RRT.23 DA LC 123 e
valor Aproximado dos Tributos R§6€3,57 (31,34%) {[t’e""!. g 3 8]
desda dog

[\;L Wity

RESERVADC AC FISCO

"

Constar e “1

ADM Sistemas | 49 14331242




-
NTIFICAGAD DO EMITENTE DA N FE
AV BRASIL, 501, . - CENTRO - NOTA FISCAL ELETRONICA
CEP:89820-000 - XANXERE - SC 0 - ENTRADA HAVE DE ACESSO
TEL: (49)3433-4914 o7 SAiDFL. 4218 0672 2898 7900 0144 5500 1000 0003 3310 D000 3335
o Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-8
N 0000%0333 FL.2 12 www.nfe.fazenda.gov.br/portal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Autorizedora
| NATUREZA DE OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGRD DE USO
VENDA NORMAL 342180076197448 05/06/2018 15:39:06
INSGRrCICI EBTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST, TRIB CNPJ
252679369 72.289.879/0001-44
CDNTINUAQLO DOS DA
8590 | TINTA GUACHE ACR 12 COR SORT C8 | s213100d 0102[8102[UND | 1.000] 80| 0,00 ] 8,90 ] 000]  ooo] o000l 000l o.oo
[Vir, Aprox. Tributos R$3,19 (35,85%).




Gl e Kt U

A336060929161348022

06/06/2018 09:49:40
Transferéncia entre contas diversas
Debitado
Nome ASSOCIACAQO PAIS AMIGOS DE
Agéncia 586-X
Conta corrente 108086-5
Creditado
Nome L VERSOS RABISCOS LTDA ME
| Agéncia 586-X
|
| Conta comrente 6572-2
| Valor 199,02
: Data Nesta data
Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 06/06/2018 09:48:35
JC342520 ADAVILSON R ALVES 06/06/2018 09:49:40
Transagéo efetuada com sucesso.
Transagao efetuada com sucesso por: JC342520 ADAVILSON R ALVES,
A
[
‘-\
£ zfﬂ vl wfu A Mo
Iﬂ“&, s L-C(
hitps://aap].bb.com.briaapj/homeV2,bb?tokenSessao=44bc46caBb7 167d50801142bf5b6c786# 11



N ———
Recebemos de VO ALDO AUTO POSTO LTDA os produtos e/ou servigos constantes da Nota Fiscal Eletrdnica indicada a0 lado.
Emissdio: 28/05/2018 Dest/Reme: APADAVIX Valor Total: 580,57

NF-e
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR W 000.005.615
Série 004
VO ALDO AUTO POSTO LTDA DANFE |
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletronica
t]) - EN’,IRA DA E' CHAVE DE ACES50
RUA RUI BARBOSA, 1568 - VISTA ALEGRE - XANXERE . SC N D“{;‘;; _— 4218 0505 7766 1100 0140 5500 4000 0056 1519 6365 8402
Fone: (49)3433-2290 - CEP: §9820-000 el 05.615 2 = ;
SERIE 004 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
FOLHA 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
Prestacao Registrada em ECF 342180073072466 28/05/2018 15:58:01
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ
254728294 05.776.611/0001-40
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAD SOCTAL CNE) / CPF DATA DA EMISSAC
APADAVIX 04.940.781/0001-55 28/05/2018
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAlDA
RUA MARECHAL BORMAN, 351 CENTRO 89820-000 28/05/2018
MUNICIPIC UF TELEFONE / FAX INSCRICAD ESTADUAL HORA DA SAIDA
| XANXERE SC | (49)3433-6245 15:56:04
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO M3 VALOR DO JCMS | BAST: DE CALCULG DO ICMS SUBST | WALDR DO 1CMS SURST V.APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL [X)5 PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 147,75 (25,45 %) 580,5‘7‘
VALOR DO FRETE VALUOR DO SEGURG DESCONTD CUTRAS DESPESAS ACESSORIAS YALOR DO 111 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 sso.ﬂ
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
ROME / RAZAG SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ I CPF
9- SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAD ESTADUAL
DADOS DOS PRODUTOS / SE RVICOS
15{?}'1;8100 DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICO wemst | st | croe junio| e, u:xfn?n . sc‘zwm Jé[';g% ci:g:]gqu ";2;2“ V‘:ﬁf’“ IC:L‘;Q' 1:1
420101004 | DIESEL §300 27101921 | 060 | 5929 | LT 42,6114 33890 0,00 144,41 0,00 0,00 0,001 0,00 | 0,00
420101004 | DIESEL §500 27101921 060 | 5929 | LT 85,904] 34890 0,00 259,72 0,00 0,00 0,001 0,00 | 0,00
420101004 | DIESEL S500 27101921 | 060 | 5829 | LT 18,0162 3,5890 0,00 136,44 0,00 0,00 0,00] 0,00 | 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
(e}1993-2018: AutoXPert v1.5 - xpert.com, br
Trib. Aprox.. R$: 78,08 (Fed), RS 69,67 (Est), RS 0,00 (Mun) - Fonte: IBPT/empre - F3W o ——
PLACA.:MDHOS3| REQUISICAQ o A
KM.:0
MEDIA..0 VALOR BASE SURST :527,91
FROTA . VALOR SUBST,
VEICULQ.MICRO DNIBUS
ECF: 2D nro: 002; 280280, 282065, 283443, 285002

DATA E HORA DA IMPRESSAQ: 28/05/2018 1556 26




SICOOB | 756 |

Recibo de Entrega

Pagedor Vencimento AgénciaiCod.Beneliciano Espécie Moeda Quantidade
05/08/2018 [ 3 RS
Assinatura do Recebedor | Dara de Entrega Nosso Numero N Documento Vulor documento
2468-5 5618 680,57
v SICOOB | 756 Recibo do Pagador
Pagador Vencimento Agéncia/Cod Beneficléno Espécie Moeda Quantidade
A 05/06/2018 J076/41823 R$
Beneficidri Valor doc 1 [-} Bhesaonta £ Abatimenio +) MaraMul =) Val or
VeO“- .;IL:.'I)(E) AUTO POSTO LTDA 05.776.611/0001-40 LuITIOBI'I o i N
RUA RUI BARBOSA - 1568 - SALA VISTA ALEGRE Nosso Nimero N* Documento
XANXERE - SC 89820-000 24635 5618

%' SICOOB

Autenticaglo Mecénica

Local de pagamento
Pagavel em qualquer banco até a data de vencimento,

Beneliciano

VO - ALDO AUTO POSTO LTDA 05.776.611/0001-40 3075/41823
Data do doqumento N. documento Espécie Aceite Data processamento Nosso nimero
28/05/2018 5615 DM N 28/05/2018 2469-5
N° da Conta / Respons. Carteira Espécie Quantidade Valor Valor documento
1 R$ 580,57
Instrugdes

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE: 1,00%
APOS VENCIMENTO COBRAR JUROS DE: 3,00%
AQ MES.

COOPERATIVA CONTRATANTE 3075 SICO0B CREDIMOC SC

EMITIDC PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB

{+) Desconto [ Abatimento

(=) Outras Dedugbes

{+) MoraMulta

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor cobrada

Pagador,  apapavix
RUA MARECHAL BORMAN, 351
CENTRQ
XANXERE - 8C

Sacador / Avalista:

04.940.781/0001-65

89820000

|

Autenticaglo mecanica - Ficha de compensagao

i \_C kl_-«..é,)-g L___i‘[ ,LJLL* o i
tﬁ‘-ﬁ_l::.ﬁi:mhﬂ =y




A35F041415697568020
04/06/2018 14:40:15

Pagamento de titulos com débito em conta corrente

04/06/2018 - BANCO DO BRASIL -~ 14:40:15
058600586 eee7

AGENDAMENTO DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: ASSOCIACAO PAIS AMIGOS DE

AGENCIA: ©586-X CONTA: 108,086-5
BESE TSSSSESSESSSSSIODESEIEEZISSS

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL 5.

75691307550100418230700246950018875460000058057

BENEFICIARIO:

VO - ALDO AUTO POSTO LTDA

NOME FANTASIA:

VO - ALDO AUTO POSTO

CNPJ: ©5.776.611/0001-40

PAGADOR :

APADAVIX

CNPJ: 04.940.781/0001-55

NR. DOCUMENTO 60.501
DATA DE VENCIMENTO 05/06/2018
DATA DO PAGAMENTO 05/06/2018
VALOR DO DOCUMENTO 580,57
VALOR COBRADO 580,57
EESE===zESE =ZzzcussESSsSEssSSsS

PAGAMENTO AGENDADO.

A quitacac efetiva desse debito dependera da

validacao das condigoes de pagamento junto

ao beneficiario e da existencia de saldo na

sua conta-corrente as 23:45h da data escolhida. ¢
0 comprovante definitivo somente sera emitido .
apos a quitacgao.

EEEESSSSSSEESSSEISEEE BESESSSZ=ZZ=T SEZSSSSZsXSTEZEas

Central de Atendimento BB

4904 0001 Capitais e regioes metropolitanas

800 729 0801 Demais localidades

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC

@800 729 @722

Informacoes, reclamacoes e cancelamento de
produtos e servicos.

Quvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala

@8ee 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de

cartao, outros produtos e servicos de Ouvidoria,

Assinada por JC342521 ROSEVELTE OLIVEIRA 04/06/2018 14:33:45
JC342520 ADAVILSON R ALVES 04/06/2018 14:40:15

Transacdo efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por. JC342520 ADAVILSON R ALVES.

(5] P L9
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https:ﬂaapj.bb,com.br!aapj,fhomeVZ.bb?tokenSessao=25308an?f2331091 71550bc2d294040# 1M




Estado de Santa Catarina 07/06/2018 11:30
Municipio de Xanxeré Pégina 1 de 1
Controladoria Interna

ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS
DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS

DECLARACAO

Declaro, de acordo com o art. 37 da Instrucdo Normativa n?, TC-1 4/2012, que os recursos
recebidos foram regularmente empregados no objeto para o qual foram concedidos, de acordo
com a Lei, cuja prestagdo de contas foi montada conforme os requisitos do artigo 43 da Instrugao
supra citada, sendo que todos os documentos de despesa estio legiveis e devidamente assinados
pelo presidente da entidade.

Xanxere/SC, 07/06/2018,

'@&W”F/Q%

Adavilson Ribeiro Alves
Responsével pela aplicacdo dos recursos

constante ™
e acelto.

E ,'- ’? 710 & | %Qii{
ZM%W £ ~

Assinatura

Nome: 7@0@’1 tbogrn A (@EU-&-:»'
\ Cargo: 7«-@4«{1; e,

“PRE bT DO

CPL Software Sistema de Prestagaoc de Contas - Usuario: GELSO



