BALANCETE DE PR

2026

ESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS.

Unidade Concedente:
Ordenador da Despesa:

PREFEITURA MUNICIPAL DE XAXIM- SC

Endereco:
Cidade: Xaxim SC
Responsavel: MARISA FATIMA PADILHA GIROLETTI
Empenho n°:
Entidade Beneficiada: APADAVIX - ASSOC. PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES XANXERE
CNPJ n°: 04.940.781/0001-55 SICOOB
HISTORICO FIEL DA FINALIDADE
Proveniente Contribuicao
DOC}JMENTO HISTORICO Recebimentos Pagamentos
N.Fiscal Data
03/09/2026 |SUBVENCAO XAXIM AGOSTO RS  3.251,58
NF 5468 10/09/2026 |CASA DE CARNES ALEMAO RS 493,45
NF 19 10/09/2026 |GILBERTO DATZUK RS 480,00
NF 477 10/09/2026 |MECANICA CALEGARI RS 95,00
BOLETO 10/09/2026 |SINDICATO - SINPROESTE RS 57,10
NF 747 10/09/2026 |GASPARRINIE LUNELLI RS 500,00
NF 21044 10/09/2026 |RP ATACADISTA RS 1.172,00
FATURA 17/09/2026 |CASAN RS 286,70
NF 3475 17/09/2026 |MERCADAO DA LIMPEZA RS 216,00
RS  3.251,58 | RS  3.300,25
VALOR PAGO COM RECURSOS PROPRIOS
| |-RS 48,67

mawrr T G
MARISA FATIMA PADILHA GIROLETTI
Presidente




WS|COOB SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
v PLATAFORMA DE SERVIGOS FINANCEIROS DO SICOOB - SISBR

=] EXTRATO DE CONTA CORRENTE 22/09/2026 - 16:46:42
Cooperativa: 3075-9 / SICOOB CREDIMOC SC
Conta: 20.328-9 / ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS
Periodo: 03/09/2026 - 17/09/2026

“~1 HISTORICO DE MOVIMENTACAO

Data Documento Histérico Valor
01/09 - SALDO ANTERIOR R$ 217,20C
01/09 SALDO BLOQUEADO ANTERIOR RS 0,00
03/09 373585839 ' CRED.TED-STR R$ 1.000,00C
MUNICIPIO DE IPUACU 95.993.028 0001-83 CODIGO TED: T10801 67211 /
03/09 373623362 - CRED.TED-STR R$ 3.251,58C
MUN XAXIM MOVIMENTO 82.854.670 0001-30 CODIGO TED: T1080318591 00000000000000
03/09 - SALDO DO DIA R$ 4.468,87C
08/09 3067 - CRED.TRANSF.CONTAS INTERCREDIS R$ 5,00C
REM.: ANTONIO PRESOTTO Transferéncia Pix ANTONIO PRESOTTO ***.290.769-**
08/09 - SALDO DO DIA R$ 4.473,87C
09/08 6407574 - CRED.TRANSF.CONTAS R$ 348,00C
REM.: DCELT DISTRIBUIDORA CATARINENSE DE
09/09 - SALDO DO DIA R$ 4.821,87C
10/09 6412200 « DEB.TITULO COBRANCA R$ 184,90D
10/09 6412201 « DEB.TIT.COMPE EFETIVADO R$ 240.00D
10/09 6412202 « DEB.TITULO COBRANGA R$ 146,00D
10/09 6412203 « DEB.TIT.COMPE EFETIVADO R$ 220,00D
10/09 6412204 « TRANSF.REALIZADA PIX SICOOB R$ 217,31D
FAV.: VO - ALDO AUTO POSTO LTDA Transferéncia Pix ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS
DEF|CIENTES 04,840,781 0001-55
10/09 Pix « PIX EMITIDO OUTRA IF R$ 297,12D
Pagamento Pix 01 874,166 0001-08
10/09 6412205 « DEB.TIT.COMPE EFETIVADO R$ 57,1 OD/
10/09 6412208 « TRANSF.REALIZADA PIX SICOOB R$ 403,45
FAV.: CASA DE CARNES ALEMAQ LTDA Transferéncia Pix ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS
DEFICIENTES 04.940.781 0001-55
10/09 Pix « PIX EMITIDO OUTRA IF R$ 500.000/
Pagamento Pix 43.081.763 0001-17
10/09 6412207 + DER.TIT.COMPE EFETIVADO R$ 1.172,400/
10/09 Pix ¢« PIX EMITIDO QUTRAIF - MESMATIT. R$ 115,04D
Pagamento Pix 04,940.781 0001-55
10/09 Pix « PIX EMITIDO OUTRAIF R$ 480,00
Pagamento Pix ***.900.879-**
10/09 6412209 « DEB.TITULO COBRANGA R$ 95,000/
10/09 3076 - CRED.TRANSF.CONTAS INTERCREDIS R$ 500,00C
REM.: MUNICIPIO DE OURO VERDE
10/09 1 + CRED.TRANSF.CONTAS INTERCREDIS R$ 400,00C
REM.: COOPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE AD
10/09 SALDO DO DIA R$ 1.503,55C
15/09 374858175 * CRED.TED-STR R$ 1.500,00C
PREFMUNICIPAL DE PONTE S 82.777.236 0001-01 CODIGO TED: T1093268594
00000000000000
15/09 SALDO DO DIA R$ 3.003,55C
17/08 Pix « PIX EMITIDO OUTRAIF RS 664,60D

Pagamento Pix 01.874.166 0001-08



Data Documento Histérico

17/09 6438905 « DEB.TITULO COBRANGCA

17/09 6439906 « TRANSF.REALIZADA PIX SICOOB
FAV.: THIAGO PANDOLFI 04680713933 Transferéncia Pix ASSOC. DE PAIS E AMIGDS DOS
DEFICIENTES 04.940.781 0001-55

17/09 6439907 « DEB.TITULO COBRANGA
17/09 Pix « PIX EMITIDO OUTRA IF
Pagamento Pix B2.508.433 0001-17
17/09 6439908 « TRANSF.REALIZADA PIX SICOOB

FAV.: MERCADAO DA LIMPEZA LTDA Transferéncia Pix ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS
DEFICIENTES 04.940.781 0001-55

17/09 + SALDO DO DIA

~1 RESUMO

Saldo em conta:

Cheque especial contratado:
Juros vencidos provisionados:
Tarifas vencidas provisionadas:
Saldo disponivel:

Saldo bloqueado (cheques):
Saldo bloqueado (judicial):
ENCARGOS VENCIDOS REMANESCENTES
Juros vencidos remanescentes:
Tarifas vencidas remanescentes:
ENCARGOS A VENCER

Previsdo I0OF:

Previsao encargos:

Previsao tarifas:

OUTRAS INFORMAGOES
Vencimento de cheque especial:
Taxa cheque especial:

Custo Efetivo Total (a.m.):

Custo Efetivo Total (a.a.):

(1) INFORMAGOES

SAC: 0800 724 4420 / OQUVIDORIA SICOOB: 08007250996

Valor
R$ 250,00D
R$ 190,00D

R$ 360,00D
R$ 286,70[?/
R$ 216,00

R$ 1.036,25C

1.036,25C
0,00C
0,00D
0,00D
1.036,25C
0,00C*
0,00C

0,00D
0,00D

7,50%
0,00%
0,00%
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auterizadora

2‘21‘00”311!“ 31/08/2026 10:27:33
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INSCRICAO ESTADUAL THEC ESTADUAL DO SUBST.TRIBUTARIO NPT .
254148824 04.119.564/0001-94
OESTINATARIO/RDETENTE _ —— — e
[ NOME/RAZAO SOCIAL Tenpa/CeF DATA DA EMISSAO

{APADAVIX ASSOC DE PAIS E AMIGOS DOS DEF

{oq 940.781/0001-55 131/08/2026

ENDEREGO BAIARO/DISTRITO 533 p..‘m SATDA/EMISSAD |
RUA MARECHAL BORMANN, 351 CENTRO 189820-000/31/08/2026 |
uuNTCiPIO FONE/FAX CF INSCRICAO ESTADUAL [HORA DE SAIDA |
| |
XANXERE (49)3433-6245 sC ISENTO ;10 s 24 \
FATURA/DUPLICATA - ——— - =
|
|
CALCILO DO _DAROETS
ms:nr.EEﬁwm:uss VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO IOHS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAD VALOR TOTAL DOS FRODUTOS i
0,00 0,00 0,00 0,00 493, 45|
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO CESCONTOD OUTRAS DESP. ACESSORIAS |VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA FISCAL |
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 493,45
o p——— e S
TRANS PORTADCS i —
Tnm:rmzm SOCIAL FRETE POR CONTA COD. ANTT ru.ca VEICULD |UF | CMPJ/CPF |
9-Sem Frete j
ENDERECO MUNICIPIO ;ur INSCRIGAC ESTADUAL
’ l ,
QUANT1DADE ESPECIE MARCA NOMERD PESQ BRUTC ipeso LIQUTIDO '
23,49
' | J
DADCS DOS PRODUTOS / -
LPRGD. TESCRICAO DO FRODUTO/SERVICOS WO R (=13 lm‘xm V.UMITARIO V.TOIAL | BC. 1OMS V. tos | V. IPI AL
— . i {x ;9‘9 191 J;
9 | CARNE BOVINA MOIDA 2 2013000 | 102 | 5102 1,990 | 32,50 162,18 | i
142 | CARNE SUIKA PERMIL 02031300 | 102 | 5102 ni 11,850 3,93 118,38 T
8 | FILE AGULHA BOVINO 012090 | 102 | 5102 ¥G 6, 655 31,99 212,83 ‘* —1—‘
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. | S == S, S = - i SO - L (—
I—n..cut!:.ha MUNICIPAL [wu.m TOTAL DOS SERVICDS th e cALculo DO 1sSoN | VALOR Do fssax |
. . o RN | e ielN————. S R
DADOS m:lum_ — S
I"NIH\CGL COMFIEMENTARES . . N i So— — ———— —— —— yeree =
Documento emitide por ME ou EPP cptante pelc Simples Haclonal. NAo gera direito 3 crédito fiscal de 1PI. RESERVAIO AQ F1
Pedido: %773, forma/condl .,.b de pagamento: deposito bancagiofa vists, transaclonadsor: 1193=APALAVIX |
valar aproximade dos tributos: Fed. RS 40,02 18,1103, Est. K§ 0,00 10,008} e Muin. RS 0,00 {0,004] Fonte: 1BPT
|




11/09/2026

Nimero do agendamento:

Data do agendamento:
Diatd du idnyaineniu.
Valor:
Natureza:
Débito:

Cooperativa:

Conta:
Crédito:

Cooperativa:

Conta:
Autenticagao.

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

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

ENTRE CONTAS CORRENTES 10:46:16

6412206

10/09/2028
1052020

R$ 493,45
TRANSF.PIX-DIF. TIT

3075-9 / SICOOB CREDIMOC SC
20.328-9 / ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS

3075-9 / SICOOB CREDIMOC SC
5.100-4 / CASA DE CARNES ALEMAO LTDA
CaBA4D08-TD1D4TT4-0417-07707 T 30319A
OUVIDORIA SICOOB: 08007250006
vi.e.4.8



NFSe:

DANFSe v2.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Municipio: Xanxeré - SC
Ambiente Gerador: 2
Tipn de Ambiente: 1

CHAVE DE ACESSO DA NFS-e

421950722588 74861000188000000000001526090682962338

NUMERO DA NFS-¢ COMPETENCIA DA NFS-e DATA E HORA DA EMISSAO DA NFS-e
19 01/09/2026 01/09/2026 13:35:28
NUMERO DA DPS SERIE DA DPS DATA E HORA DA EMISSAO DA DPS N i it NF;S ! "
.. autenticida -g pode sef verificada
L 70000 01/08/2026 13:35:28 pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
EMITENTE DA NFS-e SITUAGCAD DA NFS-e FINALIDADE chave de acesso no portal nacional da NFS-2
Prestador NFS-e MEI -
PRESTADOR /| FORNECEDOR CNPJ | CPF I NIF Indicador Municipal {Inscrigio) Telefone
58.874.861/0001-89 - {49) 09200-0495
Nome | Nome Empresarial Municipio | Sigla UF Cadigo IBGE | CEP
58.874.861 GILBERTO DATZUK Xanxera / SC 42.19507 / 89.820-000
Enderago E-mail
RUA MARECHAL DEODORO, 1420, SAO JORGE datzukgilberto@gmail.com
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributdria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individua... -
TOMADOR / ADQUIRENTE CNPJ | CPF | NIF Indicador Municipal (Inscrigio) Telefone
04.840.781/0001-55 - -
Nome | Nome Empresarial Municipio | Sigla UF Cédigo BGE | CEP
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS DE XANXERE  Xanxeré / SC 42.19507 / 89.820-000
- APADAVIX
E-mail

Enderego
MARECHAL BORMANN, 351, SALA 01, CENTRO

DESTINATARIO DA OPERACAO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-e

INTERMEDIARIO DA OPERAGAO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-¢
SERVIGO PRESTADO Codige de Ti cdo Nacional/M i Codigo da NBS Local da Prestacdo | Sigla UF / Pais
26.01.01/- - Xanxeré / SC /-
Servigos de coleta, remessa ou entrega de correspondéncias, documentos, objetos, bens ou valores, inclusive pelos correlos e suas agéncias franfqueadas.
Descrigio do Servigo
venda de brindes impressos em 3D. 80 unidades, para o dia dos surdos
TRIBUTACAD MUNICIPAL (ISSQN) Tipo de Tributagio do ISSON Municipio / Sigla UF / Pais de Incidéncla do ISSQN
Operagao Tributavel Xanxeré / SC /-
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencao do ISSQN 1SSQN Apurado
. N3o Retido =
TRIBUTACAOD FEDERAL (EXCETO CBS) IRRF Contribuigdo Previdencidria - Retida Cantribuigbes Soclals - Retidas

PIS - Débito Apuragdo Prépria

COFINS - Débito Apuragdo Propria

o Y

&

Contrib. Sociais - Retid

TRIBUTAGAO IBS/CBS

Exclusdes e Redugbes da Base de Calculo
R$ 0,00

Alig. Efetiva Municipal - IBS

Valor Total Apurado - IBS

CST/ cClassTrib
-

Base de Calculo Apos Exclusbes e Redugdes

Valor Apurado Municipal - IBS

VALOR TOTAL DA NFS-e

Total das Retengaes (ISSQN / Federais)

Indicador oe Operagao | Codigo IBGE Incidéncia | Municipio Incidéncia / Sigla UF
-1-i-i-

Red. Aliquota IBS / Red. Aliguota CBS Aliguota - IBS UF | IBS Ngn
l-f- --

Alig. Efetiva Estadual - IBS Valor Apurado Estadual - 1BS

Aliquota - CBS Aliguota Efetiva - CBS Valor Total Apurado - CBS

VALOR DA OPERAGAQ / SERVIGO Desconto Incondicionado Desconto Condicionado

R$ 480,00 = -

VALOR LIQUIDO DA NFS-e Total do IBSICBS VALOR LIQUIDO DA NFS-e + IBS/CBS
R$ 480,00 R$ 0,00 R$ 0,00

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Totais aproximados dos Tributos cfe, Lei n° 12.741/2012. Federais: - Estaduals: -; Municipais: -;

DATA CIENTIFICAGAO:

IDENTIFICACAO E ASSINATURA

N® NFS-e /| CHAVE NFS-e
19/ 42195072258874861000189000000000001 926090682962338




SICOOB - SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

11/08/2026 COMPROVANTE DE EFETIVAGAO DE PAGAMENTO PIX 11:01:39

Tipo Pagamento:
Pagador:

Instituigdo:

Nome:

CPF/CNPJ:
Destinatario:

Nome:

CPF/CNPJ:
Instituigdo/Banco:
Dados do pagamento:
Data do pagamento:
Valor:
ID Transagao:

Situagio do pagamento:

Pix via chave

COOPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE ADMISSAO
DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE -
SICO0OB CREDIMOC SC

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AU
DITIVOS

* 040 784/0001-**

GILBERTO DATZUK
*** 900.879-"
BANCO BRADESCO S.A.

10/09/2026 10:54:25
R$ 480,00
EB0959638202609101314sLs1aSr2Lvi

Finalizado com sucesso

OUVIDORIA SICOOB : 08007250996



NFSe- -

DANFSe v2.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Municipio: Xanxeré - SC
Ambiente Gerador: 2
Tipo de Ambiente: 1

CHAVE DE ACESSO DA NFS-e

42195072247298307000184000000000047726080114223579

NUMERO DA NFS-e COMPETENCIA DA NFS-e DATA E HORA DA EMISSAO DA NFS-e
477 04/09/2026 04/09/2026 14:21:01
NUMEROQ DA DPS SERIE DA DPS DATA E HORA DA EMISSAO DA DPS -
94: A autenticidade desla NFS- pode ser verificada
375 70000 04/09/2026 14:21:01 A e Gt sl curwitin da
EMITENTE DA NFS-e SITUAGAO DA NFS-e FINALIDADE chave de acesso no portal nacional da NFS-e
Prestador NFS-e Gerada -
PRESTADOR | FORNECEDOR CNPJ [ CPF INF Thdicador Mumicipal (ecrigao) Talfone
47.298.307/0001-84 - (49) 3433-7705
Nome | Nome Empresarial Municipio | Sigla UF Céadigo IBGE | CEP

MECANICA CALEGARI LTDA

Enderego
RUA LIBERO BADARD, 723, VISTA ALEGRE

Simples Nacional na Data de Competéncia
Optante - Microempresa ou Empresa de ...

Regime de Apuracdo Tributaria pelo SN

Xanxeré | SC

E-mail
CALEGARI.NOTAS@GMAIL.COM

Regime de apuragdo dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

42,19507 / 89.820-000

TOMADOR / ADQUIRENTE

Noine | Nome Empresarial
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICI
- APADAVIX

CNPJ [ CPF /NIF
04.940.781/0001-55

ENTES AUDITIVOS E VISUAIS DE XANXERE

Endersgo
MARECHAL BORMANN, 351, SALA 01, CENTRO

Indicador M ipal (Inscrigao)

Municipio / Sigla UF
Xanxeré / SC

E-mail

Telefone
Cadigo IBGE | CEP
4219507 / 88.820-000

DESTINATARIO DA OPERACAO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

INTERMEDIARIO DA OPERACAO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Servigos técnicos em mecdnica e congéneres.

Descrigdo do Servige

Servico sangrar embreagem. | Servigo trocar palheta parabrisa. Velculo= ONIBUS Marca=

20 Naci

Codigo de Trik
31.01.03/-

UMunicipal

Ano= 2019 Km= 0 Chassi= 853M52P3KR927699 Forma Pgto:BOLETO OS: 67791

Codigo da NBS
1.2001.31.10

Local da Prestagdo / Sigla UF [ Pals
Xanxeré / 8C /-

VW Modelo= NEOBUS TH O Placa= PBN-9F56 Renavam= 1175285185 Cor= BRANCO

TRIBUTACAO MUNICIPAL (ISSQN) Tipo de Tributagao do ISSQN Municipio | Sigia UF / Pals de Incidéncia do ISSQN
Operag3o Tributavel Xanxeré / SC /-
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retencao do ISSQN ISSQN Apurado
= - Nao Retido -
TRIBUTAGAD FEDERAL (EXCETO CBS) IRRF Contribuicdo Previdenciiria - Retida ContribuigBes Sociais - Retidas

PIS - Déhito Apuragdo Prépria

COFINS - Débito Apuragao Propria

Descrigio Contrib. Sociais - Retidas
0 - PIS/ICOFINS/CSLL Nao Retidos

TRIBUTAGAD IBS/CBS

Exclusbes e Redugbes da Base de Calculo
R$ 0,00

Alig. Efetiva Municipal - IBS

Valor Total Apurado - IBS

CST/ cClassTrib
=

Base de Cilculo Apos Exclusbes e Redugoes

Valor Apurado Municipal - IBS

VALOR TOTAL DA NFS-e

Total das Retengdes (ISSQN / Federais)

B¢ Operagao | Codigo IBGE Incids

Ta 1 Municipio Incidé

-l-1-1-

Red. Aliquota IBS / Red. Aliquota CBS
ot

Alig. Efetiva Estadual - IBS

ia | Sigla UF

Aliguota - IBS UF / 1BS Mun
.-

Valor Apurado Estadual - IBS

Aliquota - CBS Aliguota Efetiva - CBS Valor Total Apurado - CBS

VALOR DA OPERAGAO | SERVICO D incondicionad Desconta Condicionado

R$ 95,00 - .

VALOR LIQUIDO DA NFS- Total do IBS/CBS VALOR LIQUIDO DA NFS-< + IBS/CBS
R$ 95,00 R$ 0,00 R$ 0,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Totais aproximados dos Tributos cfe. Lei n® 12.741/2012: Federais: -, Estaduais: -, Municipais: -;

[DATA CIENTIFICAGAO:

IDENTlF‘CAGxO E ASSINATURA

— e
N° NFS-e | CHAVE NFS-e

477 1 4219507224 72983070001840000000000477260901 14223979




¥“WsicooB

Beneficidrio

MECANICA CALEGARILTDA
LIBERO BADARO - 733
VISTA ALEGRE

Xanxere - SC

nstrugoes (lexio de responsabilidade do beneficidrio)

A partir 03/10/2026 Juros 0,17%idia.
A partir 03/10/2026 Multa de 2%.
Nao conceder desconto.

Vencimento Valor do Documento
47.208.307/0001-84 02/10/2026 95,00
(+) Duuos acrescimos {+)Mora | Mulia
(-) Desconto / Abatimente | (-) Ouuas dedugoes
89820-000
Data de Emissio (=) Valor eobrado
1 04/09/2026

Coop Contr/Cad. Brncﬁuiga
3075/877042

Nosso Niumero

17851

Dados do Pagador

Nome do pagador Numero do Documento
APADAVIX ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT A7
Endereco i
MARECHAL BORMAN i i ‘
Bairro / Distrito 59
CENTRO
— UF CEP
M
XANXERE sc_ | o sosaom0
Mensagem Pagador £
o
[
| §
- Redbas do pagador

Este recibo somente tera validade com
acompanhado do recibo de pagamento

através do cheque n.

a autenficagio mecanica ou

emitido pelo Banco. Recebimento
do banco Esta quitagao sé tera validade
apés o pagamento do cheque pelo banco pagador.

l——» Autenticagio mecdnica
~l"

75691.30755 01087.704209 00178.510012 !i 15870000009500

¥YSICO0B | .,

Vencimento .
Local dc pagamento -
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO sicooB ¢ S
Beneficiario Cooperativa iCad. Beneficiano
MECANICA CALEGARILTDA 47.298.307/0001-84 3075/877042
Data do docomento N. documento Espécic noene | Data processamento | Nosso namero
04/09/2026 a7 DMI N 04/09/2026 17851
Uso do Banco Cartcira Espécic Quantidade Valor Valor documento
00
1 R$ 0,00 -
Tnstrugdes (texto de responsabilidade do beneficidrio) (-) Desconto / Abatimento
A partir 03/10/2026 Juros 0,17%/dia.
A partir 03/10/2026 Multa de 2%. g
Nio conceder desconto. (-) Outras deducdes
{+) Mora / Multa
EMITIDO PELA COCPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB
~O0OPERATIVA GONMTRATANTE 3075 SICONEA CREDIMOG SC
Pagador (+) Dutros acréscimos
APADAVIX ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT 04.040.781/0001-55
MARECHAL BORMAN
CENTRO (=) Valor cobrado
XANXERE - SC 89820-000
Beneficidrio final
Ficha de enmpensacio

L T



11/09/2026

Cooperativa:
Conta:

Cliente:

Linha digitavel:

Niamero do documento:

Nosso niimero:

Numero do agendamento:

Instituicdo emissora:
Tipo documento:
Beneficiario:
Nome/Razao Social:
Nome Fantasia:
CPF/CNPJ:
Pagador:
Nome/Razao social:
Nome fantasia:
CPF/CNPJ:
Datas:
Realizado.
Pagamento:
Vencimento:
Valores:
Documento:

Desconto/Abatimento:

Juros/Multa:

Pago:
Situagdo:
Autenticagao:

SICOOR - SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

SISER - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

COMPROVANTE DE SoAGAE
PAGAMENTO DE BOLETO o

3075-9 / CCLA DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE
20.328-9

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS
75691 .30755 01087.704209 00178.510012 1 15870000009500

477

01008770420000017851

6412209

02038232

Titulo

MECANICA CALEGARI LTDA
MECANICA CALEGARI LTDA
47.298.307/0001-84

APADAVIX ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT
APADAVIX ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT
04.940.781/0001-55

10/09/2026 s 10:54:24
10/09/2026
02/10/2026

R$ 95,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 95,00

Efativado
a4ef69b4-dﬂ?1-4567-8dfa-81c045bf3638

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996
PSRN - = pe— — - —v1.08.4.0



—— — — —_—— -— ——

Recibo do Fagui;-

u.amgmxuﬂ 1404-0] 10494.40017 43000.100040 00005.558630 1_15650000005710

Beneficiano Caneira
SINPROESTE - SINDICATO DOS PROFESSORES DO OESTE DE SC RG RECIBO DO PAGADOR
Data [ Nomero [ Espécie | Aceite | Espécie [ Data Proc. | CNPJ Vencimento
Documento Documento Doc.

03/00/2026

MEN202608 ou N R$ | 03/09/2026] B0.628.555/0001-11 10/09/2026

Inetruchee  MENSALIDADE SOCIAL 2026 -} Qutras Dedugles AgtnualCitige Boneficirio
0414/440014-3
(+) MoraiMulta Mosso Nomero
14000000000055586-5
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Documento
57,10
Pagador  CPF/GNPJ: 04.940.781/0001-55. Escrilono Conlabil da Empresa [=) Valor Cobrado
Apadavix - 743 ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS
DEFICIENTES - 250
Direta Sisternas - Blumenau - SC - Dxx47 3378-2266 - suporied@diretasislemas. com.br algg:nufczﬂo

—— —— - —— —— - — ——— -

CAREAM  1104-0] 10494.40017 43000.100040 00005.558630 1 15650000005710

Lecal de Pagamente Vencimento
Paadvel Pref. Caixa Econamica Faderal ou Lotéricas 4pIna/9026
Beneficianu CNPJ Agéncia/Cadigo do Beneficiario
SINPROESTE - SINDICATO DOS PROFESSORES DO OESTE DE SC 80.628.555/0001-11 0414/440014-3
Data Documento Numero Documentn Esnecie Dne Arsile | [ata Proc Nnssn Niimern
03/09/2026 MEN202608 ou N 03/09/2026 14000000000055586-5
Uso do Banco Caneira Espécie Quantidade Moeda Valor {=) Valor Documento
RG R$ 57,10
Tnstrugoes (Texio de Responsablidads 0o Bensiiciano) 5 Dosconio/AGalmentos
MENSALIDADE SOCIAL REFERENTE AGOSTO DE 2026
(=) Outras Dedugdes
(+) Mora/Multa

{+) Dulros Arréscimns

(=) Valor Gobrado
Pagador  Apadavix - 743 CPFICNPJ: 04.940.761/0001-55
Rua Mal Borman N° 351 - Centro
89820-000 - Xanxere « SC
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES - 250 Cad. Baixa: 14000000000065586-5

Autenticagdo Mecanica - Ficha de Compensagéo

T

Al

Cortar Aqui



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

COMPROVANTE DE

11/09/2026 PAGAMENTO DE BOLETO 10:46:15
Cooperativa: 3075-9 / CCLADE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE

Conta: 20.328-9

T, %330C. DE PAIS EAWGTS D3 DEFICIENTES AUDITIVGDS

Linha digitavel: 1040440017 43000.100040 00005.558630 1 15650000005710

Namero do documento: 743

Nosso numero: 00140000000000555865

Niamero do agendamento: 6412205

Instituicao emissora: 00360305

Tipo documento: Titulo

Beneficiario:
Nome/Razao Social:
NoImiE Fanitasa.
CPF/CNPJ:

Pagador:
Nome/Razdo social:
Nome fantasia:
CPF/CNPJ:

Datas:

Realizado.
Pagamento:
Vismsimnants!

Valores:

Documento:

Desconto/Abatimento:

Juros/Multa:

Pago:
Situagao:
Autenticagao:

SINDICATO DOS PROFESSORES DO OESTED

~rr

[l ~ AT ~ P il sl ot el il ™S ST
SINDICATC BCE PROFESSORES SO Unwic v

80.628.555/0001-11

Apadavix
Apadavix
04.840.781/0001-55

10/09/2026 as 10:54:20
10/09/2026

4 Alnninnnc
It e

R$ 57,10

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 57,10

Efetivado

52151 c39-6e44-460e-8c47-5e92 358b284e

OUVIDORIA SICOOB: 08007250998

E SA

£ oA

—Vvi.g.4.9



RECEREMOS DL GASPARRING E LUNLLLE TECNOLUGIA 08 PRODIT 05/ SERVICOR COMSTANTES DA NOTA FISCAL IHDIFADD AQ LADD
EMISSAQ: 200872026 - DEST. / REM.: ASS DE PAISE AMHI 308 DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E V - VALOR TOTAL: RS 6.721,K5

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAOD L ASSINATURA DO RECEBEDOR

NF-¢
N® 000.000.747
SERIE 001

DR

CHAVE DE ACESSO

4226 0843 D817 6300 0117 5500 1000 0007 4714 D541 6578

INENTIICAT AD DO EMITENTL FE
GASPARRINI E LUNELLI TECNOLOGIA D‘ \I I
DOCUMENTO AUXILLAR DA
_ NOTA FISCAL ELETRONICA
AVENIDA LA SALLE, 1262 SALA 01 - SAO PEDRO - 0 - ENTRADA
CEP:R9820-000 - XANXERE - 8C | -SAIDA 1
TEL: (40)3413-0877 -
N° 000.000.747 f1. 1 /1
SERIE 001

Consulta de awtenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfc fazenda. gov br/portal
ou no site da Sefaz Autorizndora

WATUREZA N oneparkn

PROTOCOLO DE AUTORIZACAC Pt USO

I INFORMACFS COMM FEMFRTARFS

VENDA NO ESTADO 242260405219282 28/08/2026 15:19:50
TNSCRIC A FSTADUAL TRSERIC AD FETADL AL DO SURST. TRIK, [T e
261240200 43.081.763/0001-17
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME . RAZAO SOUIAL NI W DATA DA EMISSAO
ASS DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOSEV 04.940.781/0001-55 2R/08/2026
FNDERFUO AAIRRO / IASTRITO UEr NATA SAIDA /FNTRADA
RUA MARECHAL BORMAN, 351 CENTRO R9820-000 28/08/2026
MUEHCIFIG PR 1A ot e, A G5 AUAL i DA DA
XANXERE (49)3433-2300 SC 13:19:49
DURFICATAS
N* DUPLICATA VENU. VALOR N DUPLECATA VENL VALOR N PUPLICATA VENC. VALOR N DUPLILATA VENL. VALOR
nn1 31082026 1.500,00| 002 27/002026 1.500,00) 003 2711072026 2.500,00
CALCULD B0 IMPGSTO
RASE NE CAT CULD DG ICMS VALOR DO WS RAST CALC. IUMS SURST. VAT DR B CME SURST. VALOR APRUY. DOS TRIBUTUS | VALOR TUTAL DOS FRUDUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 1.670,57 6.721,85
\ ALOHL DO FRL T VALOR DO SEGURO [ OUTRAS ST, JCERS VALOA DY VALOR ToTAL DA HOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.721.85
TRANSPORT ADOR / VULUMES TRANSPORTADDS
RAZAOSOCIAL FRLTE Ul CONTA CODIGO ANTT PFLACA DO VERTILO UF (e w3
O MESMO 0 - REMETENTE
FNDERECO TAUNILIFD ur THSCRIC A0 FST AULAL
SC
QUANTTHIATYE FRMECIR MARCA MNHM‘.'RU | S0 RRUTO (Kg) TESO | QU (K2}
! |
DABOS DO PRODUTO / SERVICOS
CODIGO DO . CSOSN FALUR ALOR UNTO ALOR FALOR [_ALiguoT,
PROt,  SERV. DESCRICAD DO PRODUTO / SERVILO MM gl Sy | CPoR] TN | QUAKT. aTARD Yorat l - CALC. TOMS bl ol v u?
20881 VHL. 1220 D G9 HDCVI FULLHD 1080P 58814 | 4102 | 5102| UN 6,000 188,20 1.120,20 0,00 0,00 0,00 ona| 0,00 0,00
SENSOR 128-
20690 VHD 1220 D MIC (39 - GAMERA DOME 13| 4102 ] 5102{UN 4,000 332,86 1.331.44 0,90 0,00 0,00 0,00| 0,000 0,00
| INFRAVERMELHO MULT-
lmsn 13uma 2P+T 20A BRANCO SLIM ILUMI- rsssswu 0102 | 5102{UN 1,000 15,00} 15,00 0,00 0,00 0,00 o,00| 0,00 0,00
Ref. 18640
| 7408 PINO MACHD 2P 10A- Ref. 0 lsasanan | 0102 |5102/UND | 1,000 6,501 6500 0.0 0,00 0,00 0,00{ 0,00 0,00
7312 PARAFUSO 4,5X50 MM- Ref. 0 fr3181500 | 0102 | 5102|UND 20,000 0 4,00 0,00 0,00 0,00 00| 0,00 0,00
6120 ‘GRAVADOR DIG. DE VIDED MHDX 3116 G/ 9000 | 4102 | 5102 UND 1,000 3430,76 3.430,76 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00{ 0,00
HD 2TE FULL HD k- Ref. 0
5335 FONTE PARA CAMERA CFTV 12V 20A- Ref. rsouuzﬂ 0102 | 5102 |UND 1,000 2‘!0.00‘ 220,00 0,00 0,00 0.00 n,00| 0.00f 0.00
i
8447 CONEGTOR P4 MACHO- Ref. 0 jp5350090 | 2102 | 5102|UND 10,000 10,00] 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
5703 CAIXA SOBREFOR CFTV- Ral. 0 31080 | 0102 | 5102|UND 8, 13,05 117,45 0,00 0,00 0,00 0,00 o000 0,00
5459 CABO COAXIAL 4MM 80% C/ BIPOLAR- Rel. s5442000 | 0102 | 5102|MT 121, 2,50 327,50 0,00 0,00 0,00 o.00| 0,00 0,00
1377
TAT BUCHA 08MM- Ref. 0 0102 | 5102|LIND 20,000 0, 10,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5352 ABRACADEIRA NYLON 300 MM X 4,8 MM ]smsmsu 2102 | 5102|PCT 100, 0,30 30,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
| BRANGA- Rei, 24003 | i L
DADOS ADICIONAIS DAL %O oD 9 - bC 1 e
— T L4 ! ‘
¥

Usr.: | 4-financeiro2. VALOR APROXIMADO DOS TRIBUTOS (LEI 127412012) R$498.45(7,

4294) FEDERAL E 1.172.12(17.44%) ESTADUAL. Fonte: IBPT:Qd. Nota: 304,00 BOLETO-
R$7.500.00; Venda: 1000554, DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PFLO

| [ rrstievano o risco



DANFoe va.0

Municipio: Kanxerél

Documento Auxiliar da NFS-e Ambiente Gerador: Sistema Nacional

Tipo Ambiente: Produgao
Pagina: 1 /1

CHAVE DE ACESSO DA NFS-E

42195072243081763000117000000000006526080911554393

NUMERO DA NFS-E COMPETENCIA DANFS-E  DATA E HORA DA EMISSAD DA NFS-E

65 28/08/2026 28/08/2026 15:22:19

NUMERO DA DPS SERIE DA DPS DATA E HORA DA EMISSAO DA DPS

215 85 28/08/2026 15:22:19 :

EMITENTE DA NFS.E aITUAGAD DA NFS.E EmarIDADE "‘Pj‘“':':ﬂ'dfﬂmm s r:::°::ﬂ‘:j:

Prestador do Servigo NFS-e Gerada Regular chava fe acessa no portal nacional da NFS-e

PRESTADOR / FORNECEDOR CNPJ | CPF / NIF inscricao Municipal Telefone

43.081.7630007-17 {40}S005-3836

Nome | Nome Empresarial Municiplo / Slgla UF Cédigo IBGE / CEP

GASPARRINI E LUNELLI TECNOLOGIA DA AUTOMACAQO COMERCIAL E RESIDENCIAL LTDA Xanxere/SC 4210507 / B0820-000

Enderego E-mail

AVENIDA LA SALLE, 1262, SAO PEDRO FRANCI LUNELLI@HOTMAIL.COM

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragao Tributiria pelo SN

Optante - MicroEmpresa EPP Federais e Municipal pelo SN

TOMADOR / ADQUIRENTE CNPJ | CPF I NIF Inscrigio Municipal Telefone

04.940.781/0001.55 (49)3433-2500

Nome [ Name Fmnrararial Municipio / Slala LIF Cadian IRGE | CEP

ASS DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E V Xanxera/5C 4219507 / 89820-000

Enderego E-mall

RUA MARECHAL BORMAN, 351, CENTRO

SERVICO PRESTADO Cadigo de Tributagdo Nacional / Municipal Codigo NBS Local da Prestacdo / Sigla UF / Pais
Xanxere/SC /

14.01.01 - Lubrificagdo, limpeza, lustragdo, revisdo, carga e recarga, conserio, restauraga

Descriciio do Servigo

INSTALACAQ DE CAMERAS

" TRIBUTACAO MUNICIPAL (ISSQN) Tipo de Tributagao do ISSQN
Operagéo Tributavel

Xanxeré

Municipio / Sigla UF / Pais de Incidéncia do ISSQN

Regime Especial de Tributagdo Tipo de Imunidade do IS5QN Suspensio da Exigibilidade do 550N Nim. do Processo Suspensio
Nenhum - Nao -

Beneficio Municipal Galculo do BM Total Dedugoes/Redugoes Desconto ncondicionando
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengdo do ISSQN 1ISSaN Apurado

- - Néo Retido =

TRIBUTACAQ FEDERAL (EXCETO CBS) wmer Contribuigio Previdencidria-Retida Contribuigdes Socials-Retidas
PIS - Débito Apurag3o Préopria COFINS-Débito Apuragio Prépria Descrigio Contrib. Socials-Retidas

PISICOFINSICSLL Nan Retidos

CST/cClassTrib

BC apés Exclusdes e Redugdes

Valor Apurado Municipal - IBS

TRIBUTAGAO IBS / CBS

Exclusdes e Redugoes da BC
Alig, Efetiva Municipal - IBS

Red. Aliquota IBS | Red. Aliquota CBS

Aliq. Efetiva Estadual - IBE

Alig. Efetiva - CBS

indicador de Operacio / Gédigo IBGE Incidéncia / Municiplo Incidéncia 1 Bigla UF

Aliq. - IBS UF / IBS Mun

Valor Apurado Estadual - IBS

Valor Total Apurado - CBS

Total das Retencdes (ISSQN / Federals)
. R$ 778,15

Valor Liquido da NFS-e

Total do IBS/CBS

Valor Total Apurado - IBS Aliguota - CBS
VALOR TOTAL DA NFS-E Valor da Operagio / Servigo Desconto ncondicionado Desconto Condicienado
R$ 778,16 - &

Valor Liguido da NFS-c + IBS/CBS
RS 778,15

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Totais Aproximados dos Tributos cfe. Lei n. 12.741/2012: Federais: RS 0,00 Estaduais: RS 0,00 Municipais: RS 0,00

DATA

ldentificagéo e Assinatura do Recebedor

N.NF8-e / Chave NFS-e

65

42195072243081763000117000000000006526080911554383




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

11/08/2026 COMPROVANTE DE EFETWAGAO DE PAGAMENTO PIX 11:01:38
Tipo Pagamento: Pix via chave
Pagador:

COOPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE ADMISSAO
Instituigao: DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE -
SICOOB CREDIMOC SC

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AU

Nome: DITIVOS
CPFICNPJ: ** 940.781/0001-**
Destinatario:

GASPARRINI E LUNELLI TECNOLOGIA DA AUTOMA

N CAO COMERCIAL E RESIDENCIAL LTDA
CPF/CNPJ: ** 081.763/0001-"*

Instituigao/Banco: COOP SICREDI REG PROD RS/SC/MG
Dados do pagamento:

Data do pagamento: 10/09/2026 10:54:23

Valor: R$ 500,00
iD Transagao: ER00596282026091012452FghJlySQ2B
Situacdo do pagamento: Finalizado com sucesso

OUVIDORIA SICOOB : 08007250996



P RECCBEMDS OE RP ATAGAUISTA LIUR LIT Us PRateTes! rrnas CEMETANTES DA NATA FISCAL INDICADO AD LADO NF-e
| EMISSAD: 50/07/2026 - DEST. /REM.: ASSOC, DEPAISE AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS - VALOR TOTAL: RS 3.517,20 N° 000.021.044
] DATA DE RECEBIMENTO TOENTIFICAGAG E ASSINATURA DO RECEBEDOR 000.021.
l SERIE 001
\DENTIFICAGAD D0 EMITENTE
DANFE TR T [
RP ATACAD‘STA LTDA EPP DOCUMENTO AUXILIAR DA ‘ ' “ ‘ “ | ‘
NOTA FISCAL ELETRONICA e
RUA GUAMABARA, 158, . - DOS G- ENTRADA 5
- z 09 6377 7000 0114 £500 1000 0210 4410 0021 D451
\ ESPORTES - CEP:38620-000 - 1-SAIDA i san o
XANXERE - SC N° 000,021 o44f. 1 M Consulla de auleniicidade no porlal nacional da NF-¢
TEL: (48)3433 0200 iojr-siikdl = www.nte.(azopd_a.gov.brrpar'tal
SERIE 001 ol no site da Seiaz Auloiizadors
[MATUREZA OE OPLRAGAD W
VENDA DE PRODUCAQ DE MERCADORIA (E) 242260352633557 30/07/2026 17:15:26
TSTADUAL RSCRGKD ESTADUAL U0 SUBST. TRIB. CNPITCRT
255635451 00.637.770/0001-14
DESTINATARIO /| REMETENTE
NOME | RAZAQ SOCIAL CNPJ I CPF DATA DA EMISSAO
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS E VISUAIS 04.640.784/0001-55 30/07/2026
ENDEREGD BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA T CHTRADR |
RUA MARECHAL BORMANN,351, . CENTRO 89820-000 30/07/2026
W TONE TTAR o [ TETADUAL HORA UA SAIDA
| XANXERE (49)3433-6249 sc 17:14:02
FATURA pp—
! — R
\ DADOS DA FATURA 021044 3.517,20 0,00 3.617,20
DUPLICATAS e
| N*DUPLICATA VEWG. “vaigr T MeDUPLICATA ~ VENC. VALDR W DUPLICATA VENC, VALOR W DUPLICATA VENC. VALOR
{001 200872026 117240 Jo02  /  2009/2026  1.17240 20102026 1.17240
cALCULO DO IMPOSTO '—-’—‘Ts_'_—-___-
BASE DE GALGULD DO IChis VALOR DO 1CMS A% 7 DO ICMS SUBST. VALOR APROX DOS TRIBUTOS VALOR TOTAL PRODUTUS
0,00 0,00 0,00 0,00 473,06 3.517,20
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESP, ACESS. VALOR DO Pt VALOR TOTAL DA NOTA
l 0,00 0,00 0,00 0,00 8,00 3517.20

TRANSPORTADOR | VOLUMES TRANSPORTADOS

FRETE POR CONTA TODIGO ANTT FUACADOVEIGULD | UF GHPJ 1 CPF
4 - PROP/DEST e
MUNIC] UF INSCRIGAO ESTADUAL
ESPECIE MARCA MEL PES0 RAUTO (Kg) PESO LIOUIDO (Ko)
1 | VOLUME BAMBOA
DADOS DO PRODUTO | SERVICOS
coniao VALOR | DESCONTO | BASE VALOR | VALOR |ALIGUOTAS
05000]  ceschucAnoammonuTo 1 sERMGD E{l‘f“’m““’“‘ wen | oo, | oo | WOEC|TUTC | cncus | icas. | WAL [T FLJ
) CAM PV MC EXGG —|s100e000] 0102|5101 JUND 3,00/ 37.00 291,00 0,00 0,00 0,00 n,00] o00] 0,00
[\r. Apra, Trib, R§30.14 (13.46%).
l242 [cam Py MC PP AD GG 51000000} 010215101 36,00 4 3.226.20 00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
[ Vi, Anrox. Trib, R8433,82 (13 45%). )
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVANO AD FISCO

DOCUMENTO EMITIDO POR EMPRESA OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL PERMITE
O APROVEITAMENTO DO CREDITO DE [CMS NO VALOR DE 0,00
CORRESPONDENTE A ALIQUOTA DE 2,58 NOS TERMOS DO ART. 23/L.C 123/2006.

.00 = Valor do Crédito de ICMS

L B TR A F1 TR T, TRDDT




# BANCODOBRASIL ’ 001-9 ’

COMPROVANTE DE ENTREGA
Beneficiario Agénela / Cadigo Beneficidrio | N° Docimento ( )Mudou-se -
RP ATACADISTA LTDA EPP 0586-X/27208-6 N00021044/03 () Ausente
Pagador ~ | Vencimento Valor do Documento () Nao existe ndo indicado
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS - 956 20/10/2026 1.172,40 () Recusado
Data Processamenio Nosso Numero ( ) Nao proourado .
30/07/2026 29445220000016562 () Endereco insuficiente
Recebi(emos) o blogueto/titulo ( ) Desconhecido
com as caracteristicas acima. Data Assinatura (Nome por exteniso) ( ) Falecido
( ) Outros (anotar no verso)
s S = o= g (OO — - oy o v e
‘ RECIBO DO PAGADOR
BANCO DO BRASIL
; 001-9 \ 00190.00009 02944.522008 00016.562175 7 16050000117240
Local de Pagém;n!a Vencimento ]
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO.
Beneficiario CNPJ/ICPF
RP ATACADISTA LTDA EPP . 09.637.770/0001-14 20/10/2026
Enderego Cidade/UF ' Agéncia / Codigo do Beneficiario
RUA GUANABARA, 158 - DOS ESPORTES XANXERE - SC 0586-X/27208-6
Dala Documento Ne¢ Documento Espécie Documento [ Acaite Data Processamenio Nosso Numerp
30/07/2026 N00021044/03 DM | Nao 30/07/2026 ) 29445220000016562
Uso do Banco Cartaira Espécle Maeda Quantidade Moeda Valor Moada ( = ) Valor do Documento
i R§ \ 1.172,40
Instrugbes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre sste boleto, contate o BENEFICIARIO. { = ) Desconto/Abatimento
PROTESTAR NO 5° DIA UTIL APOS O VENCIMENTO -~
Cobrar juros de R$ 1,95 por dia de atraso para pagamento a partir de 21/10/2026. {-) Outras Dedugoes
( + ) Mora/Multa
" {+) Outros Acréscimos T
(=) Valkr Cobrado
Pagador CPF/CNPJ do Pagador
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS - 856 04940781000155
RUA MARECHAL BORMANN,351 - CENTRO - XANXERE - SC 89820000
acador/Avalista
Autenticacio Mecanica
e et oty el b At e _— — s e e U S =—— - it A

00190.00009 02944.522008 00016.562175 7 16050000117240

ch de Pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO. |
r&nmdénu CNPJICPF
| RP ATACADISTA LTDA EPP 098.637.770/0001-14 20/10/2026
‘ Enderego ] Cidade/UF Agéndia | Codigo do Bensficlario
RUA GUANABARA, 158 - DOS ESPORTES XANXERE - SC 0586-X/27208-6
Dala Documento N° Documento Espécie Documento Aceite ] Data Procassamento Nosso Nimero
30/07/2026 N00021044/03 DM Néo 30/07/2026 29445220000016562
| Uso do Banco ?g’mlra } la; cie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Documenta 147240
T Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer duvida sobre este baleto, contate o BENEFICIARIO. { - ) Desconto/Abatimento
PROTESTAR NO 5° DIA UTIL APOS O VENCIMENTO =
Cobrar juros de RS 1,95 por dia de atraso para pagamento a partir de 21/10/2026. (-} Cttras Dadluobes
(+) Mora/Multa

{ + ) Outros Acréseimos

{ = ) Valor Gobrado
Pagador CPFICNPJ do Pagador
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS - 956 4940781000155

RUA MARECHAL BORMANN,351 - CENTRO - XANXERE - SC 89820000

Sacador/Avalisla
001971605000011724000000029445220

A

Autenticagao Mecénica FICHA DE COMPENSAGAQ




11/08/2026

Cooperativa:

Conta:

Cliente:

Linha dightavel

Numero do documento:

Nosso niimero:

Numero do agendamento:

Instituigdo emissora:

Tipo documento:

Beneficiario:
Nome/Razéo Social:
Nome Fantasia:
CRECNPS

Pagador:
Nome/Razéo social:
Nome fantasia:
CPF/CNPJ:

Datas:
Realizado:
Pagamento:
Vencimento:

Documento:
Desconto/Abatimento:
Juros/Multa:
Pago:
Situacgdo:
Autenticacao:

SICOOB - SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

COMPROVANTE DE
PAGAMENTO DE BOLETO

3075-9 / CCLA DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE
20.328-9
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUDITIVOS

ARd-An AAARR MAAaA A EANMAN AP AD AT P R e
001 SU.LUUUD VadTT Wescruy GO0 G.O0a U1 1uuvuUUL LY P V]

N00021044/03
00029445220000016562
6412207

00000000

Titulo

R & P ATACADISTALTDA EPP
R & P ATACADISTA LTDAEPP

£8:837.770/2801-14
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT
ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENT
04.940.781/0001-55

10/09/2026 as 10:54:22
10/09/2026
20/10/2026

R$ 1.172,40

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 1.172,40

Efetivado

8f9b2349-bd55-4504-8624—1 0095b815375

DUVIDORIA SICOOB: 08007250996

10:46:16



-

[SRETY AIILIAR TE NOTA FISIAL IE ACln £ SAmEMERT) ELETRONICA
il “ATRRINEREE TE st E EWEAENTE

H

casan - g m -7
B B 2, 20, ORI, TLORBRAHCLIS - 07, OFF G818
'?P:I‘E.. J - [ AR mzemz-nj
Lol dl wee_vie greces et e
[ wbevie  oosze2e |
. S
R L
A ‘,.‘ o uuu = i, (23530, 20, B ouvldor |3
PR 07 5 50 6 Pagira 1 da |
[- DATA DE EMISSa0 | pars nr uesr psire | ‘rn'rm -A D‘A‘;@.P -
| eem9sceze | elsieszeze | RS 286,70
LOCAL DE ATENDIMENTO

AGENCIA XANXERE
ATENDIMENTO RUA GENERAL QSORIO, 373 - XANXERE
CENTRAL 24 HORAS: o3ew 643 9195 ou 0500 048 V115 (M'\atsﬁupp)

AVISOS

—IAREGULARIDADES / ANORMALIDADES

DADOS DA NOTA FISCAL

_—. SERIE: 1 DATA EMISSAO. @2/99/2926 10:19:57

; CHAVE DE ACESS0:

7 eSS T LT TR 26T 2] 2 T

omitido em contigencia - Pendeate autorizacao
o CONSULTE A NOTA FISCAL EM

lldfe-ggrta\ svrs.rs. -gov.br/Nfag/consul ta
DESCRICAS 005 SERVICUS / LANCAMENTUS

&

W
SERiNA i VeLF IS K IBE S
TFDT - AGUA COMERCIAL 1 46,34 0,0 2,05 0,42
EATURAMENTC - ASUS 13 248,36 0,00 8,24 2,16
Total 286,76 0,60 06,209 2,58
TN raees Wi ]
' N 7S 4,7
i oIS 2.8
o s A | T SR | W
[ DADOS DE MEDICAO E tONSUHO TN ——
BT TERICE 'Fl‘ B e ”?' l"‘n VDI cae, FTURR
04/88/20 850 _02/09/26 101 92 il‘l:. :@:g 9 19
UNIDADES | SOCIAL RESIDENCIAL COMEKCIAL INDUSTRIAL PUBLICA
ATENDIDAS 0 0 1 [ )
HISTORLCO DE_CONSUMO ) W [ MIORCHETRO
A TIRE M) LT 1 YL ! e
w80 B & rugecoe
2 a 067 25 Bl i
96/2026 30 939 2 & R
@5/2026 31 917 19 %16 %01/
04/2026 2 898 23 20,67
P‘M 28 375 iz
:mmcm M QUALIDADE DA AGLH DI!TRI!UIDA _
T T T TR e S
+ P REST[RL TETaIE COL1
‘..-.‘ |.i'lul.= a "l'd.l‘--i--l Fallves ﬁ » # b ] ® fe



SICOOB - SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

17/09/2026 COMPROVANTE DE EFETIVACAO DE PAGAMENTO PIX 11:26:19

Tipo Pagamento:
Pagador:

Instituicao:

Nome:

CPFI/CNPJ:
Destinatario:

Nome:

CPF/CNPJ:
Instituigdo/Banco:
Dados do pagamento:
Data do pagamento:
Valor:

Identificador:

ID Transagdo:

Situacio do pagamento:

Pix copia e cola

COUPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE ADMISSAO
DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE -
SICOOB CREDIMQOC SC

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AU
DITIVOS

*+.040.781/0001-**

COMPANHIA CATARINENSE DE AGUAS E SANEAM
ENTQ CASAN

** 508.433/0001-"

BANCO DO BRASIL S.A.

17/09/2026 11:21:02

R$ 286,70
0000000000119200122609000
E80959638202609171243khtDACNZaJ2

Finalizado com sucesso

OUVIDORIA SICOOB : 08007250996



g l

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

MERCADAQ DA LIMPEZA

T
AV

000 - XANXERE -8C
TEL: (49)3433-5273

RUA CORONEL PASSOS MAIA, 651
SALA2,. - CENTRO - CEP:80820-

0 - ENTRADA
1- SAIDA

SERIE 001
fll f

DANFE

DOCUNMENTD AUVILIAR

DANOTA FISCAL
ELETRONICA

N°000.003.475

T

IR

CHAVE DE ACESSO

1 4226 0946 9085 9700 0178 5500 1000 0034 7510 0003 4767

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

www.nfe.fazenda.gov.briportal

ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE OPERAGAO

VENDA DE MERC. ADQ. OU RECEBIDA DE TERCEIROS

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

242260433814996 14/09/2026 11:15:56

CNPJ / CPF

INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAOQ ESTADUAL DO SUBST. TRIB.
261765965 46.908.597/0001-78
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL ONPJ | CPF DATA DA EMISS AD
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AUD E VISUAIS 04.940.781/0001-55 14/09/2026
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA SAIDA / ENTRADA
RUA MARECHAL BORMAN, . CENTRO 89820-000 14/09/2026
MUNICIPIO FONE / FAX UF INS CRICAOQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
XANXERE sSC 11:14:10
FATURA
NUMERO IR DES v
DADOS DA FATURA 003475 216,00 0,00 216,00

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE CALC ICMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. VALOR APROX. DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 33,11 216,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESP. ACESS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 216.00
TRANSPORTADCR / VOLUMES TRANSPORTADOCS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ /| CPF
0 - REMETENTE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESO BRUTO (Kg) PES 0 LIQUIDO (Kg)
DADOS DO PRODUTO / SERVIGOS
SR, DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NemisH [roer|crop| uwp. | ouavt. | wiftiRio LT el Cinkriel 57 W B i e
1089 PAPEL HIG DUETO 48182000 0102]5102 [FARDO) 1,000 136,00 136,00 0,00 0,00 0,00 000 000] 0,00
VIr. Aprox. Trib. R$20,85 (15,33%).
6 TOALHA INTERFOLHA BELA VISTA LUXO 48182000{ 01025102 |FARDO) 1,000 80,00 80,00 0,00 0,00 l 0,00 I 0,00 | 0,00 0,00
23CMX20CM 1.000 FOLHAS,
Vir. Aprox. Trib. R§12,26 (15,33%).
DADOS ADICIONAIS
RESERVADO A FISCO

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Vlr. Aprox. dos Tributos R$33,11 (15,33%) Fonte: IBPT

ADM Sistemas




SICOOB - SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL

SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

17/09/2026 COMPROVANTE DE EFETIVACAO DE PAGAMENTO PIX 11:27:03

Tipo Pagamento:
Pagador:

Instituicao:

Nome:

CPF/CNPJ:
Destinatario:
Nome:

m~DCicaD
(TR ESYL T

Instituigdo/Banco:

Dados do pagamento:

Data do pagamento:
Valor:

ID Transagao:

Situacao do pagamento:

Pix via chave

COOPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE ADMISSAO
DE ASSOCIADOS DO MEIQ OESTE CATARINENSE -
SICOOB CREDIMOC SC

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS DEFICIENTES AU
DITIVOS

** 040.781/0001-**

MERCADAQ DA LIMPEZA

*k ANO ENTINNNA k&
iV IRVES J LR

COOPERATIVA DE CREDITO DE LIVRE ADMISSAO
DE ASSOCIADOS DO MEIO OESTE CATARINENSE -
SICOOB CREDIMOC SC

17/09/2026 11:21:02

R$ 216,00
E80959638202609171244N6yfZQAqVou
Finalizado com sucesso

OUVIDORIA SICOOR : 08007250996



