(i\ ASSOCIAGAO DOS DEFICIENTES RENAIS CRONICOS DE ITAPEVA E REGIAD

Entidade Beneficente fundada em 21/03/2001
Rua Colémbia. 33 - Jardim América - Fone: (0**15) 3522-07(7 - ITAPEVA - S3o Paulo)

0f.06/2023 Itapeva, 21 de junho de 2023.
A
Prefeitura Municipal de Buri

Nesta

A Diretoria da Associagdo vem através deste encaminhar a prestagao
de conta mensal do Termo de Fomento n° 03/2020, entre a Prefeitura e a
Entidade, referente ao més de junho no valor de R$ 2.500,00(Dois Mil e

Quinhentos Reais).

Sem mais para 0 momento aproveitamos a oportunidade para reiterar

nossos votos de estima e apreco.

Atenciosamente,

limo. Senhora

Sueli Ferreira

Setor de Contabilidade



@ ASSOCIAGAD DOS DEFICIENTES RENAIS CRONICOS DE ITAPEVA E REGIAO

Entidade Beneficente fundada em 21/03/2001
Rua Colémbia, 33 - Jardim América - Fone: (0**15) 3522-07¢7 - ITAPEVA - Sio Paulo)

DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS DO MES JUNHO

Orgdo Concessor: I Prefeitura Municipal de Buri )

Tipo Concessdo: Termo Fomento 03/2020 -

Lei Autorizada: Lei Municipal 950/2018- 11/04/2018 1.

Data de Vigéncia: 01/01/2023 - 31/12/2023

Objeto: Atender pacientes em tratamento de hemodidlise

Entidade Beneficiaria Associagdo dos Deficientes Renais Cronicos de ltapeva e Regido '
hCNPJ/Fone 04.623.350[9901—65 (15) 3522-0767

Endereco/CEP: Rua: Colémbia, 33- 18406-280

Responsavel pela Entidade Paulo Roberto Fonseca

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDO

Origem  dos | Parcela Ref. Més N° do Doc. De Credito Valores Data do | Valores
Recursos Previstos Recebimento Repassados
Municipal Junho 551.675.000.130.042 2.500,00 12/06/2023 RS 2.500,00
Receita com Aplicagbes Financeiras dos Repasses Publicos RS 0,00
Saldo do Més Anterior RS 0,00
Recurso Proprio Aplicado pela Entidade R$11,60
TOTAL RS 2.511,60
Data do | Especificacdo do Doc. | Natureza Despesa N° Doc. De | Fonte Valor
Documento | Nota Fiscal Credito
12/06/2023 | Vivo Utilidades publicas 850.134 Municipal RS 145,93
20/06/2023 Roberta Cristina Faria Encargos -RH 850.134 Municipal RS 1.670,53
20/06/2023 NF 000.205.806 | Géneros alimenticios 850.134 Municipal RS 582,00

Cofesa Comercial
23/06/2023 Encargos -DARF Encargos- DARF 850.134 Municipal RS 113,14
TOTAL . RS 2.511,60
Saldo para o Més Seguinte
Saldo Devolvido ao Orgdo Concessor

Declaramos, na qualidade de responsavel pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei,
que as despesas relacionadas, examinadas pelo Conselho Fiscal, comprova a exata aplicagdo
dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado,
proposto ao 6rgdo Concessor.

ltapevy, 21 de junho de 2023.

Tesoureire
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Yermo de Fovnipll Ne 03 [k
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Cpmveile ps benafices do Vive Valariza ha App Meu Vivo.

Fara informacbes detathadas da sua fatura
acesse o App Vivo, O detathamento também esta
disponivel em www.vivo.com. brimeuvive e pode
ser solicltado impresso, de forma permanente ou
nao, Caso ainda tenha dividas, ligue para nossa
Central de Relacionamentao no 103 15 ou acesse

www.vive.conm brffaleconosco. Pessoas com
necessidades especlals de fala e audigio: 142.
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Mensagem para vocé

~

Ao reafizar o pagamento, canfira se & seU nome, enderega &
Rimers de telefong aparecem no boleto. Vood tambam
pode acesser sud fatura no App de Vivo, Informamos que
nesia fatura ha valores que foram resjustados conforme
previsto em contrato.

Para a prestagdo de servigos descrita nessa fatura incidem
s seguintes impogios: 18% ICMS,0,65% PIS, 3% COFiS

para Telacom e 2% 1SS, 1,85% PIS e 7,6% COFINS para

SVAs a 14,68% ICMS para Comunicaghes.
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO MENSAL Competéncia Motq/ 223
Ermngresa Divisdo R.H.
0019 ASS.DEF RENAIS CRONICOS DE ITAPEVA £ REG 001.000.000
Rua COLOMBIA , 33 - JARDIM AMERICAT Fungiio
TTAPEVA P 18406-280 CNPJ: (4.623350/0601-65 OFICIAL DE SERVICOS
NeReg. |Chapa [Nome
00028 ROBERTA CRISTINA DA SILVA FARTA
Céd, Descrigdo Referéncia Vencimenios Descontos
oot SALARIO NORMAL 31,00 1.496,00
177} SALARTO FAMILIA 2,00 119,64
118 CESTA BASICA (V) 170,60
101 INSS 7,68 114,84
Associago dos Deficientes Begdis
Cranicos de itapeva e Reg;s
CNP); 04.623.350/0001- -
Termo de Yoends _N2S= 2
Fonte de Recurso: -
1]
RESUMO DO Salario Base Sal. Contribwicho Totai de Vendimentos Total da Discontos
SALARIO 1,496,00 1.496,00 1,785,564 114,84
Base C4l, FG.T.S F.G.T.5 do Més Base C4l. LR, tiquibo
1.496,00 115,68 1.381,16 ARECEBER 1.670,30

DECLAROD TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBQ
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COFESA COMERCIAL FERREIRA SANTOS LTDA
; DOCUMENTO AUXILIAR DA

NOTA FISCAL ELETRONICA  _.._ %JIL “ HIEE
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; ’ wwve.nfe.fazenda.gov br/portal
SERIE 001 ' ouno site da Sefaz Autorizadora
T T 7T T hbioeoLoDEAUTGREACAODEUSS

TMATUREZA DE OPERACAC
© VENDA DENTRO ESTADO POR ECF
TNsCRICRO ESTADUAL o
B 3_‘{201102011?__ o
PESTINATARIO / REMETENTE
NOME (RAZAOSOCIAL T enparcrE
ASSOCIACAO DOS DEFICIENTES R.CRON.DEITA 04.623.350/0001-65 20/06/2023
Ermm’o"" o T T et T T Tt T T - cooTT T'B'_lm_gd';,bmmm""" T Tt E_CE.P -ttt DAfAS:\ﬂ-)AfEP m:‘!').;\

'RUA COLOMBIA, N33 | ID. AMERICAT | 18406-280 . 200612023
e I e e s s s ey T T T T T riecRGROBSTADAL T RDRADASADA

 135230965487474 20/06/2023 11:03:51
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Associac3o dos Deficientes Renais
Cronicos de itapeva e Regido
CNPJ: 04.623.350/0001-65

Termode Fomudle _necs /2030

Fonta de Recurse: . TNl Baile

DABOS ADICIONAIS L
EORMACOES COMPLIMENTARES U T ’

. Pagamento{s): (Crédito Loja R$582,00)

. CFe-SAT Ref:(3523 0650 0520 0000 0960 5600 0508 0162 1624 7592 0672), (3523 6650 0520
0000 0960 5900 0508 0162 1781 2558 4554), (3323 0650 0520 0000 DOR0 5900 0577 3131
1985 0171 2865), (3523. 0650 0520 0000 0560 5500 0577 3171 4426 7399 2588)

PRISCILA Imposto dessa nota fiscal foi recothido straves do(s) cupom(ns) fiscal(is) DT:
13/06/2023 SAT: 16 COO: 217912

DT 05/06/2623 SAT: 16 COO: 216247
DT: 12/06/2023 SAT: 317 COO: 144267




MLI1A LW A Bl L DALPLVAL B J— —
T £HAVE DE ACESSO

R. RUY BARROSA, 404 - CENTRO - 0 - ENTRADA . :
e CEP:|8400-385 - ITAPEVA - 8P 1 SAIDA 1 3523 9650 0520 0000 0960 5500 1000 2058 0614 4554 5339
- LuCoresa ma(sesn-nu N OO00eB06 3 p | o de st oo poral ol caE<
' A - ! www nfe.fazenda.gov briportal
SERIE 001 ou no site da Sefaz Auotorizadora
“WATUREZA DE OPBRACAD T T T ) - T BRoTOCOLD DE AUTGREZAGAGDEUSG o o
VENDA DENTRO ESTADO POR ECF 13523096 5487474 20/06/2023 11:03:51 o
INSCRIGAQ ESTADUAL o Tt T huscRIGAGESTADUAL DO SUBST TRE. e T T o T
_3meneentr el ... 30.052.000/0009-60 T

commuigfomrsls n&ém&césscom T EMENTABES
DT: 12/06/2023 3AT; 313 COO: 119839
Valor Aproximado de Tributos Total: R$ 180.88 (31.08%) Fonte: IBFT
Valor Aproximado de Tributos Federal: RS 80.74 {13.87%) Fonte: IBPT
Valor Aproximado de Tributos Estadual: RS 100.15 (17.21%3) Fonte: 1BPT

Pagamento: A VISTA

Assoclagdo dos Deficientes Renais
Cr8nicos de Itapeva e Regifio
CNPJ: 04,623,350/0001-65

Termo de FC”MV\,_L’{\‘;-‘ Ne O3 A
Fonte de Recurso; 12/ Lt W}%’(




Documento de Arrecadacao

O p Receita Federal de Receitas Federais

CNEY Razao Soshal
04.623.350/0001 -65] ASSOCIACAD DOS DEFICIENTES RENAIS CRONICQOS DE ITAP ]
Periode d¢ Apuracéo Dats de vencimenie Nimero da Brosuments P agar asta dorumento At
[ kY] 1053‘2023] 23.’06!2023] 07.01.23164.3253205-6 o
Ohservagtes
Yalor Totat do Decumerto

PIS sobre Folha de Pagamento

| Darf emitido pelo Sicalc Web

Codige Denowinaglo Principal Husita Juros Total
8381 PIS - FOLHA PAGAMENTO 113,14 113,14
82 PIS - FOLHA DE SALARTOS
PA 85/2023 vencimento 23/86/2023
113,34 8,89 8,89 113,34

Tofais

Associacdo dos Deficientes Renais
Crénicos de itapeva e Regido
CNPJ: 04.623.350/0001-65

Fomte de Recurse: “‘W@*‘-‘ﬁ-ﬁ:ﬁ.&;}m
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63322108113529791
Consuitas . Exirato de conta corants 21/06/2023 09:17:08

Cliante - Conmta stual

Agéncia S10.X
Contg corrente 077678 ASSOCIACAO DOS DEFICIENTE
z;,'gi“ = K6s atual
Langameantos
ba%ab;: rats mcv;pr:‘;ent o g-origem  Lote  Histérice Documento Vajor % Balds
TROS2023 0000 00000 000 Satdo Anterior
HE082023 0420 89031  83L Deprsito Tnling 4.205.243.200.243
0420-00-ITARARE-ITARARE, SP
(806/2073 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 871.570.801.927.584
Cobranca referante a 05/06/2023
12/06/2023 1675 89C15 870 Transfzréndia recebida 5581.675.000.130.042
12106 15:12 P M BURI CONTA MOVIMENTO
20/06/2023 0510 19463 002 Cheoue 850.134
20/06 10:49 ITAPEVA 8P
20/06/2023 0000 1313 428 Var frocssaamento Chaaue 831.711.200.173.582
Cobranga referente 20/06/2023
21106/2023 0a00 00000 999 SALDO
Lancamentos futuros
Dats Langamento Documento Valor Total didric
2170612023, Tarifas Pendentes 0 R$ ST ;
Saido
Juros * 080
Batz de Debito de Juras 30/96/2023
OF * 0,60
Data de Debfto de (OF 03/07/2023
oBservacBEs:

H& tarifas pendentes de cobranca. Total em
21/06/2023 R% 8,50. Sujeito 3 cobranga
quandc ocorrer saldo positivo na conta corrente.
Procure sua agéncia.

Trensago efetuada com sucesso por: 8750633 ARNALDO LUIZ DE OLIVEIRA FILHO.



@ ASSOCIAGAO DOS DEFICIENTES RENAIS CRONICOS DE ITAPEUA E RECIAD

Entidade Beneficente fundada em 21/03/2001
Rua Coléombia, 33 - Jardim América - Fone: (0**15) 3522-0767 - ITAPEVA - Sio Paulo

CONCILIAGAO BANCARIA

17/05/2023 Saldo anterior R$ 0,00
12/06/2023 Transferéncia recebida R$ 2.500,0
20/06/2023 Cheque sacado R$ 2.500,00
19/05/2023 Saldo Final R§$ 0,00
RAZAO

BANCO DO BRASIL AGENCIA: 0510-X CONTA CORRENTE: 10.7767-8

Pagamento VIVO ' R$ 145,93
Pagamento Roberta Cristina Faria R$ 1.670,80
Pagamento Cofesa Comercial R$ 582,00

Pagamento Encargos DARF R$ 113,14



