AREA MUNICIPAL
7ERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMO DE FOMENTC

ORGAO PUBLICO PARCEIRO: Prefeitura Municipal de Sdo Manuel

ORGANIZAGAQ DA SOCIEDADE CiVIL : Comunidade Padre Pio Filhos da Miserictrdia
GNPJ.: 10.642.990/0001-15

ENDEREGO: Avenida Irmés Cintra, 453 - Centro - S3o Manuel/SP

RESPONSAVEL PELA OSC: Anadir Alves de Almeida laqueli

CPF.: 166.204.758-41

OBJETO DA PARCERIA: Estruturaciio da Rede de Protegiio Especial de alta complexidade
REFERENTE: Maio/2019

ORIGEM DOS RECURSOS: Municipal

9
DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS
VALORES PREVISTOS - R$ DOC. DE CREDITO N° DATA VALORES REPASSADOS - RS
SALDO ANTERIOR R$ 1.414,02
14.000,00 298869 RS 14.000,00
RECEITA COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS| R$ -
TOTAL| R$ 15.414,02

RECURSOS PROPRIOS APLICADOS PELA ENTIDADEI R$

O(s) signatério(s), na qualidade de representante(s} da entidade beneficidria COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA vem indicar, na forma
abaixo detalhada, a aplicagio dos recursos recebidos no exercicio supra mencionado, na importancia total de RS RS 14.000,00 (quatorze mil reais).

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
CATEGORIA OU FINALIDADE| PERIODO DE VALOR APLICADO
DA DESPESA REALIZAGAO RS
AGUA . RS 676,27
ALIMENTAGAO RS 171,24
IALUGUEL RS$ 2.750,00
COMBUSTIVEL _ RS 800,00
ENCARGOS SOCIAIS R$ 2.370,91
ESTAGIARIO R$ -
GAS RS 260,00
|HIGIENE E LIMPEZA RS -
INTERNET RS -
jLuz R$ 372,82
IMATERIAL PEDAGOGICO R$ -
|PRESTADORES DE SERVIGO RS 765,00
ISALARIOS DO PESSOAL RS 5.235,18
TELEFONE R$ 85,00
TOTAL DAS DESPESAS| R$ 13.487,42
RECURSO PUBLICO NAO APLIGADO| R$ 1.926,60
VALOR DEVOLVIDO A0 ORGAO CONCESSOR
VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO
EXERGCICIO SEGUINTE




RELACAO DAS DESPESAS

ESPECIFICAGAO NATUREZA DA
DATA DO DOCUMENTO | DO DOCUMENTO CREDOR DESPESA VALOR (R$)
FISCAL RESUMIDAMENTE
JR CONSULTORIA E ASSEESSORIA |PRESTADORES  DE
16/05/2019 NOTA FISCAL IEMPRESARN en b uads SERVIGO ] 765,00
17/05/2019 NOTA FISCAL |COMERC!AL SALOMAQ n.° 6717 ALIMENTAGAO R$ 171,24
31/05/2019 NOTA FISCAL KOIKE E KOIKE CIA LTDA - n° 10301 {COMBUSTIVEL R$ 800,00
L}
03/06/2019 |NOTA FiscAL ESZMPANHLA PAULISTA DE FORGAEY, ., RS 372,82
COMPANHIA DE SANEAMENTO[ ;
04/06/2019 NOTA FISCAL BASIGD DO ESTADO- 9P AGUA R$ 676,27
05/06/2019 NOTA FISCAL ‘;fz';“” DONIZET: CONOS Mk ~ e RS 260,00
SALARIOS Do
06/06/2019 HOLERITE ALEX FERRAZ BUENO PESSOAL RS 1.498,27
06/06/2019 HOLERITE ALEXANDRE IGNACIO CAETANO g’egggg_s DO} rs 1.103,27
. SALARIOS DO
06/06/2019 NOTA FISCAL CELSO VENANCIO PESSOAL RS 1.209,70
SALARIOS DO
06/06/2019 HOLERITE ROGERIO JOSE VENANCIO PESSOAL R$ 1.424,94
06/06/2019 RECIBO EDUARDO BICAS FRANCO ALUGUEL RS 2.750,00
07/06/2019 NOTA FISCAL GRF (Guia de recolhimento de FGTS) |ENCARGOS SOCIAIS | RS 452,46
15/06/2019 NOTA FISCAL TELEFONICA BRASIL S.A TELEFONE R$ 85,00
19/06/2019 NOTA FISCAL GPS (Guia de Previdéncia Social) ENCARGOS SOCIAIS | RS 1.861,90
25/06/2019 NOTA FISCAL E:;f_agm de Amrcadgdo de Receitas| -\ apaos SOCIAIS | RS 56,55
TOTAL 1rs 13.487,42

Declaramos, na qualidade de responsaveis pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que a despesa relacionada, comprova a exata aplicac3o dos recursos

recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabatho aprovado, proposto ao Orgio Concessor.

530 Manuel, 31 de Maio de 2019.

ly

i

ﬁam%ws Dues

Renata Kelly Rddrigues Di
Tesouraria




16/05/2019 18S-OnLine - Impresséo de NFe

PREFEITURA DO MUNICiPIO DE SAO MANUEL

Numero da Nota

00003243

Data do Servigo
16/05/2019

SECRETARIA DE ARRECADAGAO - TRIBUTAGAO

Data e Hora de Emissao

16/05/2019 08:22:53

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe

Cadigo de Verificagao
EGVBWA-003243/2019

PRESTADOR DE SERVIGOS
CNPJ/CPF: 11.622.603/0001-41 Insericaczsladual
Nome/Razéo Social
JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL - EIRELI
Enderego: AV. ENEAS CINTRA DA SILVEIRA 00235, - CENTRO - CEP: 18650000

Inserigao Municipal: 19341
Telefone: (014)

Celular:

UF: §p

PR

e SR— E-mail: FISCAL@JRCONSULTORIA.NET
JR Consultoria Empresarial

Municipio: SAQ MANUEL

TOMADOR DE SERVIGOS

CNPJICPF: 10.642.990/0001-15 Inse.Municipal: 22407 Insc.Esladual

Nome/Razzo Social: COMUNIDADE DE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA
Enderego: THARSIS DE CAMARGO 00130, - CENTRO - CEP: 18650000

Municipio: SAOQ MANUEL UF: SP Email: Telefone:

DESCRIGAO DO SERVICO

HONORARIOS CONABELS REFERENTE A0 MES DE MAIO DE 2.013

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 765,00

Caodigo do Servico:17 19
CONTABILIDADE, INCLUSIVE SERVICOS TECNICOS E AUXILIARES

Base de Calculo {R$) Aliquota Simples Nacional{%) 1SS (R$)

I.R. (R$): I.IN.S.S. (R$): | COFINS (R$): C.S.LL.(RS):

|PIS. (RS).

OUTRAS INFORMAGOES

Condi¢des de Pagamento: 06/06/2.019- A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada
no site http://fsaomanuel.sistemas4r.com.br/autenticidade .aspx

- Contribuinte enquadrado sob o regime de tributacdo " SIMPLES NACIONAL"

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL.
NAQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

- Local da Prestacdo = Dentro do Municipio

Verifigue aqui a autenticidade

Bl
Rrea it 1oy

o

Recebi (emos) de: JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL - EIRELI

Condigdes de Pagamento: 06/06/2.019

Data de Recebimento: / / Assinatura:

Os servigos constantes na Nota Fiscal Eletrénica de Servicos N° 00003243 - Série ELETRONICA

AGO Prefeitura
';lunlcipal de Sao0 Manuel

6/20!9

TERMO DE FOMENTO N°
PA. N° [ (L 20/

https://saomanuel.sistemas4r.com.br/CS/em_impressao_nfe.aspx?chave=0SZu+KBmdzkN/AXBYHBzX/idCRIVHEZI

11



10/12/2018 Banco Bradesco S/A

A Bradesco i 237-2 |

'93790.06204 98344.000066 05016.264607 8 79160000076500

Local de Pagamento

Vencimento

18650000 ~ SRO MANUEL ~ P

Pagavel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso. 10/06/2019
Beneficiario

J R CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL| CPF /CNPJ: 011622603 /0001-41 AgincalChda berErans

R ENEAS CINTRAS DA SILVEIRA, 235 - - CENTRO 0627162646-9

Data do Doc. N° do documento Espécie doc. Aceite Data Proces. Nossa niimero
10/12/2018 1023 /005 DM N 10/12/2018 09/83/440000605-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor/Percentual (=) Valor do documento

9 R$ 765,00

Pagador:
RUA THARSIS DE CAMARGO 130 -
18650-000 - SAO MANUEL - SP

Sacador avalista: N&do informado

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERIC | CNPJ/CPF: 010.642.990/0001-15

Recibo do Pagador

Autenticagdo Mecénica

P

B

| _ Bradesco ; 237-2 ]

23790.06204 98344.000066 05016.264607 8 79160000076500

gl - 3

Local de Pagamento
Pagavel Preferencialmente na rede Bradesco ou no Bradesco Expresso.

Vencimento
10/06/2019

Beneficiario

} R CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL| CPF/CNP: 0115226037000 -41

Agéncia/Cddigo Beneficiario

TERMO DE FOMENTO N° %ﬁ%@ /9

T2, L 20
PA. N° _‘_2) j_,f' -

| R ENEAS CINTRAS DA SILVEIRA, 235 - - CENTRD 062 /163646 -9
15850000 - SA0 MANUEL - 3P

Data do Doc. N° do documento Espécie doc. Aceite Data Proces. Nosso nimero
10/12/2018 1023 /005 DM N 10/12/2018 09/83/440000605-0
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor/Percentual (=) Valor do documento

9 R$ 765,00
InstrucBes (Texto de responsabilidade do beneficiario) . (-) Descontos/Abatimentos
%% VALORES EXPRESSOS EM REAIS *%¥* * PAGO Recurso Prefeitura

Municipal de S20 Manuel (- Outras Dedugbes

(+) Mora/Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador:
RUA THARSIS DE CAMARGO 130 -
18650-000 - SAO MANUEL - SP

Sacador avaiista: nao informado

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERIC | CNPJ/CPF: 010.642.990/0001-15

Ficha de Compensacado

Autenticagdo Mecanica

Alb Bradesco
0800 704 8383

SAC - Servigo de
Apoio ao Cliente

Deficiente Auditivo ou de Fala
0800 722 0099

Cancelamentos, Reclamagges e Informagoes.
Atendimento 24 horas, 7 dias por semana.

Demais telefanes
consulte o site
Fale Conosco

Ouvidoria 0800727 9933  Atendimento de segunda a sexta-feira, das 8h as 18h, exceto feriados.

https://www.ne12 bradesconetempresa.b.brfibpjtelainicial/paginalnicial. jsf?CTRL=733793128279911238

512



CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3I:

Conta de débito:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

10.642.990/0001-15

Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
0902 / 003 / 00001222-8

Representacéo numérica do codigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz3do Social:
CPF/CNP3:

Beneficiario Final 8
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP3J:

Pagador Sacade
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razao Social:

23790.06204 98344.000066 05016.264607 &
79160000076500

BANCO BRADESCO S/A
237
60746948

] R CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL
J R CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL
11.622.603/0001-41

J R CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL
11.622.603/0001-41

., COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERIC
10.642.990/0001-15

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
10.642.990/0001-15

CPF/CNP3:

Data do Vencimento: 10/06/2019
Data de Efetivacdo / Agendamento: 06/06/2019
Valor Nominal do Boleto: 765,00
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Caiculado (R$): 765,00
Valor Pago (R$): 765,00

Identificacdo do Pagamento:

PAGTO CONTADOR

AGO Recurso Prefeitura
‘;Aunicipa'l de S0 Manuel

- N 21620
TERMO [?Z_f?m?fr?z o 7
/

PA N°

Data/hora da operacao: 06/06/2019 13:26:06

S

Codigo da operac@o: 057432553
Chave de seguranca: GWCRSHAV17HEG6M4

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
QOuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



COMERCIAL SALOMAO LTDA
AV IRMAO ALDO MARINI, 101
CENTRO

DANFE

Documenta Auxiliar da;
Nota Fiscal Eleirénica

) | 0-ENTRADA

» -~ N 6717
| FONE: (14) 3841 - 6545 ;
5 | SERIE 1

‘ rotea ]/ 1

"NATURLZA DA OPERACAD o
i NF REF CUPOM FISCAL ECF
[INSCRICAO ISTADUAL | INSCRICAO ESTADUAL SUBST TRIBUTARIA TCNPT R

|
L

1649094342113 |
DESTINATARIO/REMETENTE

145.517.083/0004-71

|

"HAVE DE ACESSO
) 3519 0545 5170 8300 0471 5500 1000 0067 1717 5216 1288
Consu Ita de autenticidade no portal ‘nacional da NF-e

TR RR AW

‘ www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

PR()TO( OLO DE AUTORJZA':AO DE USO

135190353442142 17/05/2019 17:24;59-03:00

| “NOME  RAZAO SOCIAL = B o U Toner PR T T DATADE FMSSAD
'COMUNIDADE PADRE P10 FILHOS DA i R 110.642,990/0001-15

ENDERECO Ne TRAIRRODISTRITO

UA THARCIS DE CAMARGO — 130 iQ]iNmQ, S s _17/052019

NICTPTO cLp irnmmax Tur [ TNSCRICAG ESTADUAL HORA DE SATDA
SAQ MANUEL . .18650-000 | 1438421340 |SP L. P o MT2A RS
CEATURA/DUPLICATA o - Bl e sy oy
CTUNUMERO ] VENCIMENTO _:  VALOR T NuMERU. L valm i) NOMERO WCIMENTO | VALOR ]
001 | 16/062019 | 171,24 | | -‘ :
| I i i |
| I | i
| l | | | |
| t | |

4 I IR, SO | SRS C | A e e o il t s

CALCULO DO IMPOSTO B
“"BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO TCMS TTBAST CALCULO 10MS SUBSTITUICA® VALOR DO JOMS SUBSTITUICAO | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS i
1 3
I 0 e S | I 2 | E— | 171,24 R
[ VALOR DOTREITE [VALOR DG SEGURO " DESCONTO OUTRAS DESPLSAS ACLSSORIAS | VALOR TUTAL DO TPI TVALOR TOTAL DANOTA
0.00 oo tpepl . . 000G ... 000 . 1 171.24 o -

IR’\’\SPOI{ \uom\'()LL.MFs IRANSPORTADOS o e e . )
{TNOME ' RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA | CODI ur CNPI/CPT i

|
.0 -Remetente|

T ENDIRECO T MUNICTPIO
|
|
i

GOANTT| PLACA DU VLICULO
}

L

UF INSCRICAG TSTADUAL

|
1
|
|
i
|

T QUANTIDADE [ espEciE TMARCA TNUMERO T PESOBRUTO pLso LIQUIDG
Jd2_ L B . 7.908 7.502 e o s
DADGS DO PROBETO SERY {e(0}] o R E— } e Rl )
oD I'R(JD_ Dr\t RICAQ DOS PRODUTOS / 5[ R\v T ()S l NUMSH T\ ST ;('I{h UNID Q{ -\VTID‘\I)‘E V UNITARIO | V TOTAL BC ICMS l VOICMS YRl
'2042 T ALFACE AGROPONOS HIDROPONICAUN 107009950040 5929 UNI____ L0600 | 3,890 3,89 000 o000
7902 : APRESUNTADO FRIMESA KG 116024900 [ 060 \_.5929 KGI1 0.4300 14,9535 1 6,43 0.00 0,00
§163 | AZE VERDE GRANEL KG S/CAROCO 20057000 | 000 5929 KG1 0.1940 32,8866 6,38 | 6,38 1,15
26527 | CARNE BOV ACEM KG 02013000 [000 5929 [KG1 1.0840 | 15,5627 16,87 | 16,87 0,76
26511 | CARNE BOV CONTRA FILE KG 02012000000 5929 KGI: 23300 28,9013 67,34 67,34 | 3,03
7188 ' LINGUICA SERRANA ERVA FINAS KG ACOUGUE 16010000 | 060 5929 KGI 0.9600 19,8542 19,06 0,00 0,00
14175  MOLHO TOM SC 340G TARANTELLA TRADIC 21032010960 5929 UNI 3.0000 1,5900 4,77 | 0,00 0,00
(6373 | QUEIIO MUSS GRANEL CENTRAL KG PED 04061010]020 5929 KG1 0.4260 25,8920 11,03 735 132
18101 | SALAME FRIMESA MILANO KG 16010600 | 060 5929 KG1 £.3020 60,0000 | 18,12 | 0,00 0,00
15140 " SALSICEA SADIA HOT DOG KG 16010000 | 060 5929 (KGI | 1.0060 13,9761 14,06 0,00 0,00
114954 : TEMPERO ZILIO 20 G AVES 07129090 | 000 5929 UNi | 1.0000 3,2900 3,29 3,29 0,59

PAGO Recurso Pref
Munlcipal de S@o

PA.N“

('M. CULO DO 1‘3\0\

[NSCRIGCAOQ MUNICTPAL

YVALOR TOTAL DOS SERVICOS
A

DADOS ADICIONAITS

{ INFORMACOES COMPLEMENTARES
Tribut. feita pelos cupons fiscais: 5/268881 17/5/2019 - Valor Aprox. dos Tributos R$ 31.55(18.65%) - Fonte de wibutas
! IBPT/FECOMERCIO SP

ripresso pelo Sistema e-F orms - NDDigital §/A - Tdl. (43) 3251-8000

T BASE DECALCULODUISSQN

L

RESERVADO AQ FISCO




sanco o er|001-9.

Recibo do Pagador
Local de Pagamento Pagavel em qualquer banco até o vencimento Vencimento
16/06/2019
Beneficiaria Agéncia/Cadigo Beneficiario
COMERCIAL SALOMAQ LTDA - 04 - CNPJ: 45 517.083/0004-71 3369-3/00003067-8
Data do Documento Num. do Documento Espécie Doc. Aceite | Data do Processamento Nosso Numero
05/17/2019 12.00.00 AM 671711 DM N _17/05/2019 11744051249-3
Uso do Banco Carteira |Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
17 R$ 171.24

Instruges (Tedas as Informagdes deste blogueto s@o de exclusiva responsabilidade do beneficiario.)
Juros Mora de 0,33% ao dia

Protestar no 10° dia corrido apds o vencimento

Mora/dia de RS 0,57

Titulo: 6717/1

Documento: 6717

{-} Desconto/Abatimento

{-) Outras Deducdes

(+) Mora/Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORLHA
RUA THARCIS DE CAMARGO 130
18650000 CE3ITRO SA0 MANUEL SP

Pagador/Avalista

CNPJ: 10.642.990/0001-15

Autenticacdo Mecanica

sanco Do Br|001-9 | 00191.17449 05124.933697 00003.067170 6 7922000017124

Local de Pagamento Pagavel em qualquer banco até o vencimento Vencimento
16/06/2019
Beneficiaria Agéncia/Cddigo Beneficiario
COMERCIAL SALOMAQ LTDA - 04 - CNPJ: 45.517.083/0004-71 3369-3/00003067-8
Data do Documento Num. do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
17/05/2019 6717/1 DM N 17/05/2019 11744051249-3
Uso do Banco Carteira |Espécie Quantidade ! Valor (=) Valor do Documento
17 R$ ‘ 171.24

Instrugdes (Todas as informagbes deste bloqueto s@o de exclusiva responsabilidade do beneficidrio.)
Juros Mora de 0,33% ao dia

Protestar no 10° dia corrido apds o vencimento Prefeimra

Mora/dia de R$ 0,57 m Recurso
F

Titulo: 6717/1

PAGO
Documento: 6717 &sao
TERMO DE omﬁ ON° J/LLop/d
1 LLrBle 7

(-) Desconto/Abatimento

(-) Outras Dedugdes

{+) Mora/Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador COMUNIDADE PADK IO FILH =
RUA THARCIS DE CAMARGO 130
18650000 CENTRO SAC MANUEL SP
Pagador/Avalista

CNPJ: 10.642.990/0001-15

Autenticacio Mecéanica

il

I AR A

Ficha de Compensacao




CAIXA

Comprovante de Agendamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3:

Nome:

Conta de débito:

10.642.990/0001-15

0502 / 003 / 00001222-8

Representac@o numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cddigo do Banco:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP:

Beneficidrio Final
Nome/Razdo Scrial:
CPF/CNP3:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razao Social:

00191.17449 05124.933697 00003.067170 6
79220000017124

BANCO DO BRASIL S/A
001

COMERCIAL SALOMAQ LTDA
COMERCIAL SALOMAQ LTDA
45.517.083/0001-29

COMERCIAL SALOMAO LTDA
45.517.083/0001-29

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERI
10.642.990/0001-15

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
10.642.990/0001-15

CPF/CNP3:

Data do Vencimento: 16/06/2019
Data de Efetivacdo / Agendamento: 18/06/2019
Valor Nominal do Boleto: 171,24
Juros {R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 171,24
Valor Pago {(R$): 171,24

IdentificacSo do Pagamento: PAGTO CENTRAL

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de Sa0 Manuel

TERMO DE Fomm‘;o N° flfé (2019
PA. N° 2015

Data/hora da operacdo: 17/06/2019 08:24:52

Cédigo da operacdo:
Chave de seguranga:

068054071
ASSRSVYQHPNMNS15P

seguinte ao crédito.

Atencdo: Certifique-se de que havera saldo suficiente na data agendada. Valores referentes a resgates de aplicagbes
financeiras ou de documentos compensaveis, somente estario disponiveis para transferéncias e pagamentos, no dia

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




[RECEBEMOS DE KOIKE E KOIKE CIA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO. NF-e

[DATA DO RECEBIMENTO: | IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR L N°000.010.301

[ | DANFE [*jree ]

A s IO

0- ENTRADA )
1-SAIDA [ cHavE DE ACEssO

KOIKE E KOIKE CIA LTDA N° 000.010.301 2 3519 0548 2994 4000 0118 5500 1000 0103 0110 0010 4942 J
AV, IRMAS CINTRA, 525 - CENTRO SERIE 1 [ c A . )
onsulta da autenticidade no portal nacional da NF-e.
CERBE0GE0d - BAE MANUEL ~ SR Pégina 1 de 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou o Site da Sefaz Autorizadora.
, J
NATUREZA DA OPERACJ\O:
VENDA COM CFE ]
INSCRIGAD ESTADUAL: INSC. EST. DO SUBST. TRIB.: CNPJ: PROTOCOLO DEAUTORIZ‘\CAD CE uso
649001195111 L 148.299.440/0001-1 8 |135190390287774 31/05/2019 14:39:39 ]
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/RAZAQ SOCIAL. CNPJCPF: DATA DE EMISSAG:
[EOMUNIDADO PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA 110.642.990:'0001 -15 E/DSIZNQ q
ENDEREGO: BAIRRO/DISTRITO: CEP: DATA DE SAIDA /ENTRADA:
[THARCIS DE CAMARGO, 130 ) CENTRO ] 18650000 31/05/2019 ]
MUNiCiPo: FONE/FAX: UF: \NSCRI;AG ESTADUAL: HORA DE SAIDA;
[SAO MANUEL L38412749 SP EENTO j
FATURA a
DOCUMENTO: VALOR ERUTO: VALOR DESCONTO: VALCOR LIQUIDO: DATA VENCIMENTO:
‘ 33368 800,001 0,00 800,00 15/06/2019
CALCULO DO IMPOSTO ;
BASE DE CALCULO DO ICMS: VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO IGMS SUBST.: VALOR DO ICMS SUBSTITUICAC: VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
[ 0,0DI 0,00 0,00 0,00] 800.00]
VALOR DO FRETE VALCR DQ SEGURO CESCONTO: OUT. DESP. ACESSORIAS VALOR DO IP1: VALOR TOTAL DA NOTA;
[ o,oo] 0,00 o,ooL 0,00 [ 0,00 I aoo,oo]
TRANSPORTADOS / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL I'FRE'FE PCR CONTA: CADIGO ANTT: PLACA DO VEICULOD: UF: CNPJ/CPF:
9 - SEM FRETE ]
ENDERECO: & MUNIGIFIO- j UF: [ INSCRIGAD ESTADUAL. ]
Eammaos Iaspﬁms MARCA; NUMERAGAO: Ipasc BRUTO: Ipeso UQuipo: j

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIGOS

COD PROD. | c4D ANP | DESCRIGAD DO PRODUTCISERVIGD V.TRIBUTOS coo.ncM | esT | croe | unp | quantiape | v.unmARo | v TovaL BC ICMS V.IGMs ALIQ. ICMS
1 320101001 | GASOLINA COMUM 307,60 | 27101259 060 [5929] L 179,7773 4,450 800,00 0,00 0,00 0,00

PAGO Recurso Pr
Municipal de §ao

TERMO DE FOMENT
PA N°

e J

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES ) )
REFERENTE

CF-e CHAVE DE ACESSO: 3515054329944000011 8590005980260125567747481,

35190548299440000118590005980260128033221717, 3519054829944000011 §590005980260137240807120,

351905482994400001185900059802601385875934144, 3519054829944000011 8590005980260149386862812,

3519054829944000011859000598026014950874 1500, 3519054829944000011 8590005980260156156655389,

35190543259440000118520005880260158168038769, 3519054829954000011 8530005980260161703603314,

35190548299440000118550005980260168320060889, 351905482994400001 18590005980260175959669349,

35190548299440000118530005980260176639828975

Tributos aproximados; R$ 107.60 (13.45%) Federal, R$ 200.00 (25.00%) Estadual, RS 0.00 (0.00%) Municipal
- Fonte: IBPT - SP F3W1D7Y

Ko g

LINX SISTEMAS E CONSULTORIA LTDA - AutoSystem 3.2.6.6 - www.linx.com.br




Beneficirio Vencimente,
KOIKE, KOIKE & CIA LTDA 48.299.440/0001-18 _ 15/07/2019
AV IRMAS CINTRA, 525 (+) Outros acréscimos
C?NTRO (-) Desconto / Abatimento | (-) Qutras dedugdes
SAO MANUEL - SP 18650-000
Instrucdes (texto de responsabilidade do beneficiério) Data de Emissfo (=) Valor cobrado
Apés Venc. mora 0,07%ad/multa 10,00% 03/06/2019
N&o conceder desconto. Coop Contr/C6d. Beneficiario
3210/222283
Nosso Niimero
1873-2
Dados do Pagador
Nome do pagador Numero do Documento
COMUNIDADE PADRE PIO F DA MISERICORDIA . 222283
Enderego -
THARCIS DE CAMARGO 130
Bairro / Distrito
CENTRO
Municipio UF CEP
SAO MANUEL SP 18650-000
Mensagem Pagador B

PAGO Recurso Prefeitura  TERMO DE FOMENTO N°_&/¢ /7w/ 7
Municipal deSsoManuel  PA N° ZX/2/s /20!

te recibo somente tera validade com a autenticagio mecanicaou Ak mecinics < Redihainpagador |
acompanhado do recibo de pagamento emitido pelo Banco. Recebimento

através do cheque n. do banco Esta quitagio s6 tera

; validade apds o pagamento do cheque pelo banco pagador.

y SICOOB

| 756 | 75691.32108 01022.228306 00187.320015 2 79510000080000
Local de pagamento ' ) Vencimento e
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB ; i 15/07/2019
Beneficiario Cooperativa contratante/Cod. vBeneﬁciério
KOIKE, KOIKE & CIA LTDA 48.299.440/0001-18 3210/222283
Data do documento N. documento Espécie Aceite | Data processamento | Nosso niimero
03/06/2019 222283 DM N 03/06/2019 1873-2
Uso do Barico Carteira Espécie Quantidade Valor Valor documento
| 1 R$ 0,00 i 800,00
Instruces (texto de responsabilidade do beneficidrio) (-) Desconto / Abatimento
Apds Venc. mora 0,07%ad/multa 10,00%
Nio conceder desconto,
(-) Outras dedugdes
(+) Mora / Multa
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSAEILIDADE DO BANCOOB
COOPERATIVA CONTRATANTE 3210 SICOOB CREDICOONAI
Pagador (+) Outros acréscimos
COMUNIDADE PADRE PIO F DA MISERICORDIA 10.642.990/0001-15
THARCIS DE CAMARGO 130
CENTRO (=) Valor cobrado
SAO MANUEL - SP 18650-000
Sacador / Avalista

[T T —



CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo

Conta de débito:

CPF/CNP3: 10.642.990/0001-15
Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
0902 / 003 / 00001222-8

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Representacio numérica do codigo de barras:

Instituicio Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:
Coédigo do ISPB:
Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Saocial:

CPF/CNPJ:

Pagador Sacado 8
Nome/Razao Social:
CPF/CNP3:

Pagador Final - Correntista
Nome/Raz&o Social:

75691.32108 01022.228306 00187.320015 2
79510000080000

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.
756
02038232

KOIKE KOIKE CIA LTDA
KOIKE KOIKE CIA LTDA
48.299.440/0001-18

COMUNIDADE PADRE PIO F DA MISERICORDIA
10.642.990/0001-15

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

Identificacio do Pagamento:

PAGTO COMBUSTIVEL

CPF/CNPI: 10.642.990/0001-15
Data do Vencimento: 15/07/2019
Data de Efetivacdo / Agendamento: 06/06/2019 .
Valor Nominal do Boleto: 800,00 PAGO Recurso Pf efEItha
Juros (R$): 0,00 Municipal de $ao Manuel
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00 , N— ' c
il o TERWIO L2 FOMENTO N° 1427/ 5
Abatimento (R$): 0,00 PA N _Z2/2 L :
Valor Calculado (R$): 800,00
Valor Pago (R$): 800,00

Data/hora da operacdo: 06/06/2019 13:30:56

Cédigo da operacgao:
Chave de segurancga:

057439028
2JPH1PGY30YQC3LC

Operacio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




Companhia Paulista £ Rua Jorge de Figueiredo Correa, 1632
: Jd. Prof. Tarcilia - Campinas - SP - CEP 13087-397

de Forca e Luz CPFL Inscricao Estadual: 244.163.955.115

Uma empresa do Grupo CPEL Energia ENERGIA Inscricao no ENPJ: 33.050.196/0001-38

e Nota Fiseal
.=—— COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA S s
g o AV IRMAS CINTRA, 453 Data de Emissao 161‘9512019
@ E—— CENTRO an. &e?p{ﬁsentagao:l‘lmﬁ&ms
o — . 55 01 de
© z=mmmem 18650-000 SAO MANUEL/SP Conta Contrato N° 310094865601

Leitura Proximo Més 14/06/2019
Lote Rofeiro de Leitura N°. Medidor PN Reservado ao Fisco
[70  SAMBUO1S-00000318 306286653 713513177 T 4616.3934 ECAC 3940 A141 52BB FOF2.40ER

PREZADG(A) CLIENTE

Manienha seus dades sempre atualizades, algun: itens deferminam 3 tarifs o tribulacio de sus fatura de energia elétrics Selicile os servigos disponiveis em nosso site com rapidez e seguranca ¢
reserve mals lempo para Vood em seu die-dia. Mals informacbes acesse ¢ endereco gue consta no Verso de iy conla.

DADOS DA UNIDADE CONSUMIDORA

COMUNIDADE PADRE PIO ALHOS DA RISERICORDIA

2V IRKIAS CINTRA452 CHPJ10.642.990/0001-15
CENTRO INSC EST: ISENTO
18550000 - SAO MANUEL - /5P CLASSIFAICAGAQ: Convencional B3 Comercial Ouiros Servigos Atividades -Trifasico 220 /127 V
ATENDIMENTO PN SEU CODIGO CONTA MES VENCIMENTOQ TOTAL A PAGAR
. 080001010 10 : _ Rl 5
‘www.cpfl.com.br 713513177 6024475 MAL2019 03/06/2019 - 372,82
DISCRIMINACAO DA OPERACAO - RESERVADO AQ FISCO ==
; L. : Valor Total . Bandeiras
iy el et Fhaaga Med. Tibuoss 02 Operacio D cudy, wws BTN 1ok s P
0805 Consumo Uso Sistsma [KWhETUSD MALTS 483.000 Kh 033480731 165.06 165,06 18.00 2971 165,06 259 11,85 Verde
0801 Cousumo- TE MAI1S 433000 kwih 037616536 186,93 18653 18,00 33865 186,93 29 1342 15 Dias
B0 Adicicral do Bardvica Amarela MAVtS 346 346 18.00 0,62 346 0.05 025 Amarela
U804 Juros do Mo ABRitS 036 16 Dias
0805 Mults por Atrzso Pgio ABRIG 585
0805 Atualiz=ciio Monekaria ABRMG 033
Total Dichribuidora 361,80
DEBITOS DE OUTROS SERVIGOS
0807 Contrib. Cussio iP-CIP Municipal MAL1S 11,62

PA. W°

HISTORICO DE CONSUMO kWh Dias § TARIFA ANEEL EQUIPAMENTOS DE MEDICAO ! DATAS DE LEITURAS

& Consumo Taxa de
2018 naal 'ﬁ‘\‘&ﬁmw‘:-;:’mm‘:&% YM“JJ;‘S.‘_' 453 31 Consumo TUsD TE Energia
T 5% 435 20 ConsumokWh  D24576000 027778000 : wus:mw 15""’”"“ '“'”"‘ [y ERRdL A S B e
306286653 Aliva 41552 41089 1,00 453 14/06/2019

INDICADORES DE CONTINUIDADE DE FORNECIMENTO DE ENERGIA

Para consulta dos indicadores acesse nosso site www.cpfl.com.br

INFORMACOES SOBRE A FATURA

Custeio de llgminagao pablica. alterado valor de arrecadagao
conforme Lei Municipal 00000480 de 19 12 2006, com fundamento no
Art 148 A, paragrafo Unico, da Constituigdo Federal do

Brasil.

AVISO IMPORTANTE

,/ Nota Fiscal 1. Data de Vencimento _’
pR—— Contz de Energia Hétrica ‘p&{ﬁ(ﬂm“ls : E
Cpfl paulista N’ 074365725 séne C o - ]
I Essa conta podera ser paga no credenciado mais perto de voré. Conﬁra a Ilsla completa no site wwnw. cpﬁ com_br

FARMACLA NOVA BRASIL RUACEL. AMANDG SIMOES 710 - CENTRO

MINIMERCADO AYRES RUALUIZ CELLA- DIST. AP. SAC MANUEL 50 - VILA AYRES

PRATA CONFECCOES RUAPADRE JOSE MARINS 751 - JARDIM PLANALTO

$36200000039 728200403018 933543404034 160948656010 Autenlicagao Mecanica

1 O A



CAIXA

Comprovante de pagamento de agua, luz, telefone e gas

Via Internet Banking CAIXA

Conta de débito:

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

0902 / 003 . 00001222-8

Representacionumérica do

cédigo de barras: 836200000039

728200403018

933543404034 100948656010

Empresa: CPFL CIA PAULISTA DE
Valor: 372,82

Identificacdo da operacgdo: PAGTO CPFL

Data de débito: 06/06/2019
Data/hora da operagdo: 06/06/2019 13:07:22
Cédigo da operagio:  ° 00279469

Chave de seguranca: RWINWNAQLQ7RCB3F

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de S&o0 Manuel

TERMO DE FOMENTO N°}é?£? 2049




RGI No da Conta GR CR Mes de Referencia
03858118/37 1474038581181 08 JUNHO/19
End. Av lrmas Cintra, 00453 TL lolha 1de 1

Centro - Sao Manuel/SP CEP: 18650000

Cliente Comunidade Pe Pio Filhos Misericordia

Cod. Sabesp. 07 649.03.04 2510.000.000.028.9

Econormias 0 Res + 1 Com + 0 Ind +0 Pub

Tipo de Faluramento Ligacao cadastrada como Assistencial.

Codigo do Cliente 0000052833

Tipo de Ligacao’ Agua e Esgoto
Hidrometro Y13T115443

Histerico do Consumas d8 Agua

Apresentacao Data Leitura
Cettura Atual ToI08/e | sas ||Lonsumo o BB B
Leitura Anterior | 18/04/19 | 886 ms3 o
Proxima Leitura 18/06/19 2 o w :‘:%
Periodo de Consumo. 30 dias| pez  JaN  FEV  MAR  ABR  MAI
Gondicao da Leitura:LEITURA NORMAL Media: 49 Ajuste. 1.000
Alta de consumo. Yerifique as instalacoes internas afou evite desperdicio.
Calculo do Valor da Conta Residencial Por Economia
Faixa Consumo Consumo{m3) Agua Esgolo
(m3) por Fconomia Tarita(R$) Valor (H$) larda(i$) Valor (H$)
Ate 10 Minimo 26,28 26,28 21,02 21,02
11A20 10 313 31,30 2,47 24,70
21A30 10 5,07 50,70 4,05 40,50
31 A50 20 5,07 101,40 4,05 81,00
8  Acimade 50 30 582 177,60 472 141,60
i 387,28 308,82
Vi Agua {Agua " Ft. de Ajust * Econ) 387,28 x 096669248 x 1 = 374,38
VI Esgoto [Esgoto * Ft. de Ajust * Econ) 308,82 x 096669248 x 1= 298,63
VI Esgoto [Esgoto * Ft de Poluicao) 208,63 x0,00= 0,00
Total Nao Residencial (Valor Agua+ Valor Esgoto) = 672,91
Mo valor de esgotos estao computados R$ 288,63 referente a esgotose
R$ 0,00 refersntes a carga poluidora (K=1,00)
Discriminacao do Faturamento
Item valor(R$) Total aPagar Rg ¥ ***g76,27
Agua 37a,38  vencimento: 04/06/19
Esgoto 208,53
Tx Regulacao - TRCF 3,36
Amostras que atendem ao padrac 048 010 047 046 046

Todas as amostras atenderam a legislacao

Sisterna de Abastecimento £ TA SAQ MANUEL
Agencia de Atendimento

SAO MANUEL - AV ELIZEU A. TEIXEIRA, 758
DE SEG A SEX, DAS 10HAS 18H

Amostias Coleladas em 0318

— e e— e e S

71 420385811815

AT

w

i ke el e e e sw—

01833319062 9

VIA SABESP ATENCAQ

NAO RASURE OU PERFURE ESSE CANHOTO
RGI Mes de Referencia Vencimento Total a Pagar
03858118/37 JUNHO/19 04/06/19 RS 676,27
Codif: 07.649.03.04 2510.000.000.028.9 T23W09L09ND00S46

Autenticacao mecanica de agente autorizado

Carimbo do caixa no verso

Folha 1 de 1

-



CAIXA

Comprovante de pagamento de agua, luz, telefone e gas
Via Internet Banking CAIXA

Nome:

Conta de débito:

COM PE PIOQ FILHOS MISERICORDIA

0502 / 003 . 00001222-8

Representacionumeérica do
codigo de barras:

826000000065 762700971471 420385811815

018333190629

Data/hora da operacdo:

06/06/2019 13:02:39

Empresa: SABESP CIA SAN BASIC
Valor: 676,27

Identificac@o da operacdo: PAGTO SABESP

Data de débito: 06/06/2019

Cédigo da operagio?
Chave de seguranca:

00277952
Q4RVOHGWT19ESVAC

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de Sao Manuel

TERMO DE FOMENTO N"Mﬁ |25/

PA N A2/




PO [EENE TS s TEST2ANOT A BISUAL INDICADO AO LADO

ERISSAO a0 20y - DEST

ATy DE RECERIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DO RECEBLDOR

REAT € ONME NIDARE PADRE PIO FILHOS [)\ MIHH{I((}RDL‘\ -V

NF-e
N° 000005426
SERIE 001 ;

IR TOTAL RS2 ()O’lU

=
DO AITENT]

ADINAN DONIZETI CONDE ME

VNI A

DANFE

! DOCUMENTO AUXILIAR DA
| NOTA FISCAL ELETRONICA
RUAJOAQUIM BATISTA DA COSTA, |1 - VILA IPIRANGA -
’ 0 - ENTRADA
> ' P ,
CLP 18630-000 - SAO MANUEL - SP ‘ 1 - SAIDA

ILT (14)3841-3917
N° 000005426 FL.1/1 |
SERIE 001

L HHlIUI|I||H||4|II||HI||||||\||HHIIIHI\HHIHI!IH

CHAVE DE ACESSO

]

3519 0606 09035 6200 0150 5500 1000 0054 2610 0005 4265

@ onsulla de autenticidade no pmla‘t muunal da NF-¢
www.nfe fazenda.gov br/portal
ou no site da Sefaz Autotizadora

<A DL OPLRAC A

VLNDAS ATRAVLES l)i CUPOM F[‘CAI

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO T B

135190401578514

INSCRICAD ESTADUAL | ENSC[EICRO ESTADUAL DO SUBST TRIB.

) 4N

DESTINATARIO ) REMETENIE

CNPI/ CPF

. 06.090.562/0001-50

| paTaDaEMISSAO

NOMFRAZAOSOCIAL } T CN‘FJ'.'_(‘FF
COMUNIDADE PADRL PIO FILHOS DA MISERICORDIA 10.642. 990/9@5 Al_‘_ - L_ (_3_5_f06/2019__ L
I NDURL GO I BAIRRO/ DISTRITO T cep | DATA SAIDA / ENTRADA
IRALA € INTRA, 453 CENTRO | 18650000 7| 05/06/2019
BIETREIRI ~ TERONE/FAX T Tur INSCRICAO ESTADUAL 1 HORA DA SAIDA |
SAO MANUEL | 99800-2658 | sp - o _!_ -
CALCLLO DO IMPOSTO o ; )
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS T'ms& CALEC 1CMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST VALOR APROX DOS TRIBUTOS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 34,97 | 260,00
LALOR DOFRETE T VALOR DO SEGURO [ DLSCONTO | OUTRAS DESP ACESS VALOR DO IP VALOR TOTAL DA NOTA
| 5
0.00 0,00 | 0,00 000  000] 260.00

ILRANSPORTADOR ' VOLUMES TRANSPORTADOS

B A SOCTAL l FRETE POR CONTA

|
9 - SEM FRETE |

'[ CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO [ UF I CNPJ/CPE

| INSCRIGAQ ESTADUAL

Wit | MuNICIPIO B UE
OUARTIDADE TESPECIE ~ ] Marca ) - J NUMERACAQ B "" PESO BRUTO o TrEso fQuDo o
DABOS DO PRODUTO SERVICOS T i
; il T T VALOR VALOR | BASE | VALOR | wvaLOR
Bk DESCRICAD DO PRODUTO/ SERVICO | NCM Y SH l csT | cror| UMt INAR | DESTONTO ] LIQUDO l CALC Kows | 1CMS { T e
GAS LIQUEFEITO DE PETROLEOP13 27111910 65,00 000[ 25000 0,00 000[  000| 000 000,

COD PRODUTO ANP' 210203001

080 ‘sgzere

e \
AGO Prefeitura
:nunldpaldo&ow

TERMO DE FOMENT
PA N A2 /L

| UF DE CONSUMO: SP

N° 246/ /9
/5

DADOS ADICTONALS

ARG OIE S COMPLTMENTARES

100123)

RESI-ERVADO AQ FISCO

PR - Nota



Pagina 1 de 2

O pagamento deste boleto também podera ser efetuado nos terminais de Autoatendimento BB.

Instrugées

1. Imprima em uma impressara jato de tinta (ink jet) ou laser em qualidade normal ou alta, Nao use
2 Utilize folha A4 (210 x 297 mmj) ou Carta (216 x 279 mmy) e margens minimas a esquerda e a direita

3 Corte na linha indicada. Nao rasure, fure ou dobre a regigo onde se encontra o codigo de barras.

Corte na linha pontithada

# BancopoBrasit | 0013
Bersio " Espéde’’ Quantidade " Nosso Namero
ADINAN DONIZETI CONDE - ME L R§ _ 00026689940000000769
Endereco
R JOAQUIM BATISTA DA COSTA 14 CASA VL IPIRANGA SAO MANUEL SP - 18650000
Nr do accumento Contrato "' CPF/CNPJ Beneficiario i Vencimento - i% Valor Documento
5426 19.195.095  06.090.562/0001-50 15/06/2019 260,00
-+ Desconto/Abatimento _ {-) Qutras Dedugdes {-) Mora/Multa :f: (-) Qutros Acrescimos .. {=) Vaior Cobrado
i : - 260,00
Pagador
COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA - CNPJ: 10.642.990/0001-15
instrucdes Autenticacao mecinica

JRS: VI p/Dia Atraso - RS 0,66 APOS 15.06.2019 :
MULTADERS 0,66 A PARTIR DE 16/06/2019 PAGO Recurso Prefeitura
NAO RECEBER APOS 90 DIA(S) DO VENCIMENTO. W do &8s Manus)

TERMO DE FOMENTO N° 274 /Cro/ 7

TITULO SUJEITO A PROTESTO APOS O VENCIMENTO

Corte na linha pontithada

| 0018 00190.00009 02668.394003 00000.769174 § 79210000026000

Pagavel em qualquer banco até o vencimento i 15/06/2019
Benaficiaro 1 Agéncia/Codigo Beneficiario
ADINAN DONIZETI CONDE - ME i 302-6/25751-6
Data do Documento Nr do documento  Espécie doc : Aceite " Dala process " Nosso nimero
05/06/2019 5426 DM N 05/06/2019 00026689940000000759
Cartera ~ Espécie i Cuantidade © X Valor * valor Documentc

17 : RS - 260,00
Instrucées (-} Desconto/Abalimento
JRS: VI p/Dia Atraso - RS 0,66 APOS 15.06.2019
MULTA DE RS 0,66 A PARTIR DE 16/06/2019 (-) Outras Dedugbes
NAC RECEBER APOS 90 DIA(8) DO VENCIMENTO.
PROCEDA 0S AJUSTES DE VALORES PERTINENTES, . () Mora/Multa

TITULO SUJEITO A PROTESTO APOS O VENCIMENTO

; (-} Outros Acrescimas

g“ (=} Valor Cobrado
: 260,00

Pagader

COMUNIDADE PADRE PIQ FILHOS DA MISERICORDIA - CNPJ: 10.642.990/0001-15
TARCES DE CAMARGO, 130

SAO MANUEL - SP - 18650-000

SecadoriAvaista ADINAN DONIZETI CONDE ME - CNPJ; 06.090.562/0001-50

LTI

or financeso _‘}% g_ Fagar - sua coma Eg

https://aapj.bb.com.br/ aapj/contasAPagar/HC22.bb?numeroTituloCo branca=0002668... 05/06/2019



CAIXA

Y

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPI: 10.642.990/0001-15

Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
Conta de débito: 0902 / 003 / 00001222-8

Representacdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Codigo do Banco:

Beneficiario original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Raz50 Social:
CPF/CNP3J:

Sacador Avalista
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNP3:

Beneficiario Final
Nome/Razdo Social:
CPF/CNP3:

Pagador Sacado
Nome/Raz&o Social:
CPF/CNP3:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

00190.00009 02668.994003 00000.769174 8
79210000026000

BANCO DO BRASIL S/A
001

ADINAN DONIZETI CONDE . ME
ADINAN DONIZETI CONDE . ME
06.090.562/0001-50

ADINAN DONIZETI CONDE ME
06.090.562/0001-50

ADINAN DONIZETI CONDE . ME
06.090.562/0001-50

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA

10.642.990/0001-15

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

CPF/CNPI: 10.642.990/0001-15
Data do Vencimento: 15/06/2019
Data de Efetivacio / Agendamento: 06/06/2019 fgitufa
Valor Nominal do Boleto: 260,00 PAGO Wapri‘anue|
3uros (R$): 0,00 MuniC’Pa‘ de Sa0
IOF (R$): 0,00 o 4 ./gf /
Multa (R$): 0,00 TERMO DE FOMENTO N d‘} 4 ?
Desconto (R$): 0,00 PA. N‘o "”
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 260,00
Valor Pago (R$): 260,00
Identificacdo do Pagamento: PAGTO GAS

Data/hora da operacio: 06/06/2019 13:32:05

Codigo da operacdo:
Chave de seguranca:

057440577
NZILXIN30VTFIXUU

Operacgéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL LTDA FOLHAMATIC
0154 - COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICOR Recibo de Pagamento de Salario

R THARCIS DE CAMARGO, 130 - SAO MANUEL MAIO/2019

10.642.990/0001-15 Data do Crédito; 06/06/2019

Cadigo - Nome do Funcionario Data Admissdo C.B.O. Emp.Local Depto. Setor Segdo FL

000009 - ALEX FERRAZ BUENO 01/04/2019 5143-20 0001 0003 0000 1
Cod. Descricéo Referéncia Vencimentos Descontos
0001 SALARIO 30,0000 1.163,55
0811 HORA EXTRA 50% 9,0000 71,40
0812 HORA EXTRA 100% 5,0000 52,89
1080 D.S.R. 8/ HORAS EXTRAS 23,90
1081 D.S.R. S/ ADICIONAL NOTURNO 51,10
1111 ADICIONAL NOTURNO 30% ’ 167,2800 265,71
9860 | IN.S.S. PAGO Prefeitura 8,0000 130,28
Municipal de $30 /
TERMO DE FOMENTO Ne_&/6 /(200 7
PA N° 7Z2/2 [/ /227
=EELIZ ANIVERSARIO* R.G.- 46.344.480-2 Total de Vencimentos Total de Descontos
CTPS n. 35721 /00324 -CPF: 349.251.588-64 -Data Nasc.: 05/06/1980 T.P.: MENSALISTA 1.628,55 130,28
BCO.: - AG.; - - C/C: -CARGO: SERVICOS GERAIS TOTAL LiQuiDo 1.49827
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.163,55 1.628,55 1.628,55 130,28 1.308,68 0,00

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

06l ot 2009 [l Nenzes (3econt

DATA 7 ASSINATURA DO FUKICIONARIO




JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL LTDA FOLHAMATIC

0154 - COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICOR Recibo de Pagamento de Salario

R THARCIS DE CAMARGO, 130 - SAO MANUEL MAIO/2019

10.642.990/0001-15 Data do Crédito: 06/06/2019

Cadigo - Nome do Funcionario Data Admisséo C.B.0. Emp.Local Depto. Setor Secdo FlL

000003 - ALEXANDRE IGNACIO CAETANO 02/10/2017 5143-20 0001 0003 0000 1
Cad. Descricéo Referéncia Vencimentos Descontos

0001 SALARIO 30,0000 1.163,55

1190 SALARIO FAMILIA 1,0000 32,80

9860 I.N.S.S. 8,0000 93,08

P/

R.G.: 33.591.816-5 Total de Vencimentos Total de Descontos
CTPS n. 67723 /00168 -CPF: 254.947.368-06 -Data Nasc.: 08/09/1977 T.P.: MENSALISTA 1.196,35 93,08
BCO.: - AG.: - - C/G: -CARGO: SERVICOS GERAIS TOTAL LiQUlDO 110327
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.163,55 1.163,55 1.163,55 93,08 880,88 0,00

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE REGIBO @_ /fﬁﬁ) i M
DATA




JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL LTDA FOLHAMATIC
0154 - COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICOR Recibo de Pagamento de Salario

R THARCIS DE CAMARGO, 130 - SAC MANUEL MAIO/2019

10.642.990/0001-15 Data do Crédito: 06/06/2019

Cadigo - Nome do Funcionario Data Admissao C.B.O. Emp. Local Depto. Setor Secao Fl.
000007 - CELSO VENANCIO 17/07/2018 5143-20 0001 0003 0000 1

Cod. Descricao Referéncia Vencimentos Descontos

0001 SALARIO 30,0000 1.163,55

0812 HORA EXTRA 100% 12,0000 126,93

1080 D.S.R. S/ HORAS EXTRAS 24 41

9860 I.N.S.S. 8,0000 105,19

PAGO Recurso Prefeltura
Municipal de S30 Manuel
-/ 2
TERMO DE | FOMENTO N° W( Al
PR N° 222 /Ll
R.G.: 13.679.476 Total de Vencimentos Total de Descontos
CTPS n. 014414 /00415 -CPF: 026.921.068-73 -Data Nasc.: 07/01/1961 T.P. MENSALISTA 1.314,89 105,19
BCO.: - AG.: -- C/C: -CARGO: SERVICOS GERAIS TOTAL LiQUIDO 1.209,70
Salaric Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S. do Més Base Caic. IRRF Faixa IRRF
1.163,55 1.314,89 1.314,89 105,19 1.209, 70 0,00
DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO [{ 7 é 428 /72 ,{//67 (4 > //.-; 2.227) (A
DATA ASSINATURA DO FUNCIONARIO




JR CONSULTORIA E ASSESSORIA EMPRESARIAL LTDA

FOLHAMATIC

0154 - COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICOR

Recibo de Pagamento de Salério

R THARCIS DE CAMARGO, 130 - SAO MANUEL MAIO/2019

10.642.990/0001-15 Data do Crédito: 06/06/2019

Codigo - Nome do Funcionario Data Admissao C.B.O. Emp.Local Depto. Setor Segdo FlL

000006 - ROGERIO JOSE VENANCIO 01/06/2018 5143-20 0001 Q003 0000 1
Cad. Descricao Referéncia Vencimentos Descontos

0001 SALARIO 30,0000 1.163,55

0812 HORA EXTRA 100% 7,0000 74,04

1080 D.S.R. S/ HORAS EXTRAS 14,24

1081 D.S.R. S/ ADICIONAL NOTURNO 47 .91

1111 ADICIONAL NOTURNO 30% 157,0000 24911

9860 ILN.S.S. 8,0000 123,91

TERMO DE FOMENT
PA N° Z2/2 L2

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de Sao Manuel

_é.zié%éﬂf

R.G.: 42.177.740-0

Total de Vencimentos Total de Descontos

CTPS n. 83190 /00261 -CPF: 311.170.058-52 -Data Nasc.: 27/01/1984 T.P.: MENSALISTA 1.548,85 123,91

BCO.: - AG.: - - C/C: —-CARGO: SERVICOS GERAIS TOTAL LiQUlDO 1.424,94

Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.T.S.doMés Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.163,55 1.548,85 1.548,85 123,90 1.235,35 0,00

DECLARC TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO

Ob /06 12014

/~ l/m

Rogriag

DATA

AESINAT

DO FUNCIONARIO




RECIBO

Recebemos de Comunidade Padre Pio Filhos da Misericordia, a importéncia de RS
2.750,00 (dois mil setecentos e cinquenta reais) referente ao aluguel do imovel, sito a Av.

Irm3s Cintra, 453

F[:ﬂmpal dﬂ sa‘;‘m S3o Manuel, 06 de junho de 2.019

”@ &
PA N Z2lat = l\Cx@tUwS&&N

TERMO DE FOMEN
i tﬁ“ Nrance




CAIXA
Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel
Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED:
Conta origem:

Tipo de conta:

TED para terceiros

0902 / 003 / 00001222-8

01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

CPF/CNPJ: 10.642.990/0001-15

Banco: 756 - COOPERATIVO BRASIL - 02038232 =
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino:
Tipo de pessoa:
Nome:
CPF/CNP3:
Valor:

Valor da tarifa:

Finalidade:

Identificagdo da operacdo:

Histérico:

3210 / 00000300550-0

FisICA

EDUARDO BICAS FRANCO

042.818.548-78

R$ 2.750,00

R$ 9,50

07 - Pagamento de Aluguéis e Taxas de Condominios

ALUGUEL MES 05.2019

Data /

Hora da 06/06/2019 12:28:13

operagao:

Codigo da operacdo: 00168586
Chave de seguranga: 1AFK95QS0C62KZUT

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
QOuvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de S0 Manuel

TERMO DE FOMENTO N¢ 47/(_/29/}3
PA. N° Zﬁ&.&.

/



CONTRATO DE LOCACAO DE IMOVEL COMERCIAL

Pelo presente instrumento particular, as partes mencionadas e qualificadas a seguir, tem
entre si justo e contratado o presente CONTRATO DE LOCACAO de uma casa,
obedecidas as clausulas e condi¢Bes adiante pactuadas que reciprocamente estipulam,
outorgam e aceitam.

QUALIFICACAO DAS PARTES:

I. LOCADOR: EDUARDO BICAS FRANCO, situado & Rua Batista Martins, 540. na
cidade de Sdo Manuel/SP, CEP: 18650-000, médico. brasileiro, casado. portador do RG n°
8.048.106-1., CPF n° 042.818.548-78, doravante denominado simplesmente  de
LOCADOR.

2. LOCATARIA: COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA,
INSCRITA NO CNPJ: 10.642.990/0001-15, Associacio de Direito Privado, neste ato
representada por sua presidente Senhora ANADIR ALVES DE ALMEIDA IAQUELI
brasileira, viva, Pedagoga portador da Cédula de Identidade n° 24.937.578-3 e inscrito no
CPF: n° 166.204.758-41, residente e domiciliado & Rua dos Candrios, 191 — Bairro Hélio —
Sdo Manuel - SP.

3. FIADOR (es): ANADIR ALVES DE ALMEIDA, brasileira, casada, portador da Cédula
de Identidade n°® 24.937.578-3 e inscrita no CPF: n° 166.204.758-41 residente e domiciliado
a Rua dos Canarios, 191 — Bairro Hélio — Sdo Manuel - SP.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO DA LOCACAOQ:

Casa, situada & Avenida Irmds Cintra, 453 — Centro CEP: 18650-000, Sdo Manuel/SP.
destinando-se  exclusivamente para atividades desenvolvidas assistenciais pela
LOCATARIA, conforme descrita em seu estatuto, artigo 3° e ndo se admitindo em qualquer
hipotese, outro uso que ndo esse, constituindo-se grave infracdio contratual a falta do
cumprimento dessa obrigacdo, que justificard a rescisio imediata deste contrato.

Loca¢do composta da totalidade do imével conforme descrito em planta arquitetonica
devidamente registrada e aprovada junto a Prefeitura Municipal de Sio Manuel que a
LOCATARIA declara receber em perfeitas condigdes de uso e com todas as instalagSes
funcionando adequadamente, com pintura inicial na cor branca.

Pardgrafo unico — A LOCATARIA utilizara o imével exclusivamente para FINS DA
ORGANIZACAO conforme previsto em seu Estatuto Social, sendo vedado alterar a
destinagdo do objeto deste contrato no todo ou em parte.

CLAUSULA SEGUNDA — DO PRAZO:

O prazo de vigéncia deste contrato ¢ de 12 (doze) meses, tendo seu inicio em 01 de janeiro
de 2019 ¢ término em 31 de dezembro de 2019, sendo que. quaisquer das partes apos o
periodo de 12 (doze) meses de vigéncia do presente contrato, poderd rescindi-lo, sem multa
contratual, desde que obedecidos os critérios adotados na lei do Inquilinato, com
notificagdo a parte contraria, com antecedéncia de 30 (trinta) dias da data de desocupacio




voluntaria. Findo o presente contrato de locacdo, ndo havendo a desocupacdo ¢ manifesto
das partes, serd necessdria renovacgdo do contrato. Terminado o prazo, a LOCATARIA se
obriga a restituir a casa a0 LOCADOR livre e desocupados de seus pertences e, pintado de
novo, em perfeito estado de conservagio, sendo que, o custo de eventuais reparos de
responsabilidade da LOCATARIA, independentemente de qualquer notificagdo judicial ou
extrajudicial. Os possiveis custos dispensados para

Paragrafo Unico — O prazo de locagdo podera ser prorrogado por mais um periodo de 12
meses, ou por prazo diferente, por consentimento tacito ou pela manifestacio de uma das
partes ¢ a outra aceite esta intengfo no minimo até 30 (trinta) dias antes do vencimento,
continuando em vigor todas as cldusulas e condi¢des deste contrato.

CLAUSULA TERCEIRA - Antes do vencimento do contrato nio poderda o LOCADOR
reaver o imovel alugado, seno ressarcindo a LOC ATARIA de perdas e danos resultantes,
nem a LOCATARIA devolvé-la a0 LOCADOR, sendo mediante pagamento de Multa
Contratual estipulada em duas vezes o valor da locagdo previsto na Clausula Quarta. -

CLAUSULA QUARTA: - As partes de comum acordo pactuam que o valor inicial mensal
¢ de R$2.750,00 (dois mil setecentos e cinquenta reais).

Ao final do prazo contratual, nfio tendo sido desocupado o imével, o LOCADOR podera
ajustar o valor do aluguel, independente de qualquer aviso ou notificacdo judicial ou
extrajudicial, tomando por base a corregiio pela variagio do IGPM no periodo, ou qualquer
outro que o Governo vier a adotar na ocasifio do reajuste. O reajuste poderd ainda ocorrer
em razdo de alteragéio do prazo de reajuste por Lei, pela prorrogacio da locagdo, ou mesmo
por acordo entre as partes, acordo tacito, decisdo judicial ou determinacio legal.

CLAUSULA QUINTA - O valor do aluguel serd quitado até o dia 10 (dez) do més
subsequente, devendo o pagamento ser efetuado através de deposito ou transferéncia
bancdria, junto a COOPERATIVA DE CREDITO CREDICONAI - SICOOB -
BANCO: 756, agéncia: 3210, Conta Corrente: 3005500

Paragrafo Segundo — Os aluguéis ¢ encargos pagos fora do prazo estipulado serfio
acrescidos de Multa de 10% (dez por cento) ao més, independente de agfo judicial e sem
prejuizo da responsabilidade por custas e honorarios advocaticios, inclusive no caso de ser
proposta agdo de despejo por falta de pagamento.

CLAUSULA SEXTA - Fica estabelecido que, na falta de pagamento das taxas, impostos
ou de quaisquer encargos devidos pela LOCATARIA nas €pocas devidas; os encargos
relacionados poderdo ser pagos pelo LOCADOR, ou seu representante, para o imediato
reembolso pela LOCATARIA e/ou seu FIADOR, o qual ficard sujeito a multa de 20%
(vinte por cento) sobre os valores respectivos do débito com os acréscimos legais,
protestando judicialmente, se necessario for.

CLAUSULA SETIMA - Ficard a cargo e de responsabilidade: do LOCADOR o
pagamento, por sua conta exclusiva do IPTU e de responsabilidade da LOCATARIA a
pintura inicial e final na cor branca do imdvel, pagamento dos gastos com energia elétrica,
agua, manuten¢do de dreas externas, telefonia, bem como as incluidas no aviso da
Prefeitura Municipal desta cidade (conservacio, limpeza, iluminacdo, salvamento, etc.) o
pagamento do Imposto Sobre Servigo (ISS), e demais taxas cobradas para desenvolvimento
da atividade que serfio de responsabilidade exclusiva da LOCATARIA. Ficando a



LOCATARIA obrigada a apresentar, no ato da assinatura deste contrato, certiddo emitida
pela Prefeitura de S@io Manuel, ou da Diretoria Municipal a qual esteja subordinada,
certiddo da vigilancia sanitaria, demonstrando estar autorizado a exercer as atividades,
assegurando-se 0 LOCADOR o direito de recusa do aluguel subsequente, se nio for
satisfeita juntamente a obrigagio da LOCATARIA pelos encargos, taxas, tributos, impostos
e despesas exigiveis neste contrato.

CLAUSULA OITAVA - E expressamente vedado a LOCATARIA a cessdo a que titulo
for, bem como por empréstimo ou sublocagdo, total ou parcial do imdvel locado, ou ainda
transferir direitos relativos ao presente contrato.

CLAUSULA NONA — Em caso de faléncia, inadimplemento ou concordata do
LOCADOR ou mesmo em caso similar, fica este contrato automaticamente rescindido.
independente de qualquer formalidade.

CLAUSULA DECIMA — Toda obra ou melhoria que a LOCATARIA introduzir no objeto
deste contrato dependerd, em cada caso, de prévia autorizagio do LOCADOR e incorporar-
se-30 ao conjunto do imovel, passando a propriedade do LOCADOR. A indenizagio e/ou
retengdo de benfeitorias voluptudrias, uteis ou necessarias, dependerdo do acordo prévio
entre as partes. Fica facultado ao LOCADOR determinar a LOCATARIA que desfaca ou
retire no todo ou em parte qualquer benfeitoria introduzida, caso ndo aceite sua
incorporagdo ao imovel, no término da locagfo.

CLAUSULA DECIMA-PRIMEIRA — A LOCATARIA declara ter encontrado o imovel
em perfeito estado e em condi¢Ges de uso, obrigando-se a manté-lo em perfeito estado de
conservagdo, cuidando para que todos os equipamentos funcionem perfeitamente. A
LOCATARIA responderéd pela ocorréncia de qualquer sinistro ou danos ao imével. A
devolugdo da coisa locada e seus pertences serd precedida de vistoria por parte do
LOCADOR ¢ s6 se completard com a entrega das chaves, mediante recibo com prova
competente de devolugdo do imével, bem como da extin¢dio do vinculo locaticio.

CLAUSULA DECIMA-SEGUNDA — A LOCATARIA se obriga a cumprir ¢ respeitar a
legislagdo vigente, constituindo-se sua infracdo em Violacio Contratual, dando causa a
rescisdo do presente contrato e tornando-se aplicavel a multa contratual.

CLAUSULA DECIMA-TERCEIRA — A LOCATARIA faculta desde jd ao LOCADOR
e/ou seu representante a examinar, vistoriar o imével quando necessdrio ou conveniente. Da
mesma forma ndo poderd impedir o ingresso ao imovel para os consertos necessdrios no
interesse do LOCADOR ou de unidade confrontante.

CLAUSULA DECIMA-QUARTA — Se esta locagiio for prorrogada por acordo entre as
partes, lel, sentenga ou mesmo consentimento tdcito, continuario em vigor todas as
clausulas e condigdes deste contrato.

CLAUSULA DECIMA-QUINTA — LOCADOR ¢ LOCATARIA se obrigam a respeitar ¢
cumprir 0 presente contrato como se acha redigido, incorrendo o contratante, que infringir a
qualquer das clausulas, em multa equivalente ao valor do aluguel multiplicado pelo ntimero
de meses que faltar até o término do contrato.



CLAUSULA DEQIMA-SEXTA — Se 0 LOCADOR optar por alienar ou permutar o
imovel, a LOCATARIA tera o direito de preferéncia e serd comunicado por escrito com
prazo superior a trinta dias da desocupacdo.

CLAUSULA DECIMA-SETIMA — Fica eleito o foro desta Comarca de Sio Manuel, com

renuncia expressa de qualquer outro, para dirimir duvidas ou para agbes que se
fundamentem neste instrumento.

CLAUSULA DECIMA-OITAVA — Em anexo, segue, relatério de vistoria prévia
contendo descrigdo das condi¢des do imdvel & ocasido do mnicio da locagio.

Assim, justos ¢ contratados, LOCADOR e LOCATARIA leram e
conferiram o presente contrato na presenga das TESTEMUNHAS abaixo assinadas e o

firmaram em 02 (duas) vias de igual teor para um s6 efeito de direito.

Sdo.Manuel, 01 de janeiro de 2019, )

N
| ddlyi ozt
< LOCATAKIA
TESTEMUNHAS:
1).
2). =
)
( et
r Ed?\;
12 TABELIAQ DE NOTAS E DE PROTESTO DE LETRAS £ TITULOS DE SAO MANUELSP T ) ° otas
Ll'e]a'?r.?n:‘:'(14'.384‘}-74"i7 S E-hail; 11aﬁ‘?lio‘na'toes‘afbrnéauel@g.ﬁ‘nail’éomf gfmdlftn & de
HECED for_Sesilanca,  NeSte Sarmie e A etras e Titulos
cBARDD BICAS FRARED, AHADIR ALVES 3t AFETH MO ———me
Qe confere(s) com o(s) padrasoss’ fbpositadols) en Cartorio. Rua 7 de Selembro 099
S0 MAMEL, 37 ds Janeiro de 2019 Spffis)iazioed Centro - S20 Manusl - SP
e i CEP 18850-000
TACIT LTS GARCIA - ESCREVENTE /27 / §/ —
VirunFirma: B3 7,48 Total: R Fone: (14) 38417417




FLMG CE GRRSARTIS D0 TEMBRDE
GFIP - SEFIP 8.40

SERVED

GRF - GUIA DE RECCLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 24/05/2019 - 15:00:46

01-RAZAO SOCIAL/NOME

COMUNIDADE PADRE

PIO FILHOS DA MISERICCR

02-DDD/TELEFONE

(0014)3841274¢

03-FPAS

566

04-SIMPLES

05-REMUNERAGACQ

5.655,84

06-0TDE TRABALHADORES

4

07-BLIQUOTA FGTS

8

08-COD RECCLHIMENTO

1ES

09-1I0 RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRIGAC/TIPO( 8 )

10.642.930/0001-15

11-COMPETENCIA

05/2019

12-DATA DE VALIDADE

07/06/2019

13-DEPOSITCO + CONTRIE SOCIAL

14-ENCARGOS

452,46

15-TOTAL A RECOLHER

0,00

|
452,46i

**YATLOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/06/2019%*

858700000049

524601791907 667629050819 (64299000016

AUTENTICACAO MECANTICA

GFIP - SEFIP 8.40Pmmpfefeimra TERMO
Municipal de S50 Manuel

GRF -
GERADA EM

PA. N°

GUTIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
24/05/2019 - 15:00:46

&

01-RAZAC SOCIAL/NCME

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICOR

DE FOMENTO N° 0/ /Gt S
o 7 20 L7

02-DbD/TELEFONE

(0014)38412749

03-FPAS

566

04-5IMPLES

05-REMUNERACAQ

5.655,84

06-QTDE TRABALEADORES

4

07-ALIQUOTA FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTC

115

0%9-ID RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRICAO/TIPC( 8 )

10.642.990/0001-15

11-COMPETENCIA

0572019

12-DATA DE VALIDADE

07/06/2019

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

14-ENCARGOS

452,46

0,00

15-TOTAL A RECOLHER

452,46

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE © DIA 07/06/2019%%

L_85870000O049 524601791907 607629050819 064239000016

R R

AUTENTICACAO MECANICA




CAIXA

Comprovante de pagamento de FGTS
Via Internet Banking Caixa

Nome:

Conta de débito:

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

0902 / 003 / 00001222-8

858700000049 524601791907

Representacio numérica do cédigo de barras:

607629050819 064299000016

Céd. convénio: 0179

Data de validade: 07/06/2019

Competéncia: 05/2019 .
Valor recolhido: 452,46

Identificag3o da operagdo: PAGTO FGTS

Data / hora:

Data de Débito:

06/06/2019 12:56:05

06/06/2019

Cédigo da operacdo: 00541404
Chave de seguranca: JVKVQ2RXSTS537V0

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492 P AGO Recum pref,eitura

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 Municipal de 580 Manuel

TERMO DE FOMENTO N 2/8/Zc2/9
PA N° A2/2 [ /2a




g l L £ il NOTA FISCAL FATURA DE SERVICO DE TELECOMUNICACGES = MOD. 22
Cadastro do Assinante

Telefdnica Brast S/A
Av. Engenheiro Luiz Carlos Eermini, 1376,

Ed Eco Berini Nome: ASSOCIACACQ RENASCER

Cidade Mongfes Endereco: AVIRMAS CINTRA 453 CENTRO - 18650-000 -~ SAQ MANUVEL / P

T Cédigo do clente: 8999 4436 4775 DV-5 N L

S CNPJICPF: 10842990000115 Tipo de cliente: Nio residenclal Estado de instalagie: S3o Paulo
hittpRerwve vive com br

DETALHAMENTO DOS SERVICOS POR NUMERO TELEFONICO
Prestadora Telefonica NFFST G62015756-SP
Telefonica Brasil SA | Av Engenhairo Luz Carles Berrini, 1376, Ed Eco Barrini - 04571-936 Sao Paula SP série: UK subsérle:
CNPJ02558157/C001-62 - Insc Fst 108383242112 | mefawu de servico de comunicacds - CFOP 5300

SERVICOS Plano Contratado / Servigos Mensais / Descolites Data / Periodo Alfquota PIS/COFINS  Valor(R$)
1 limitado Brasii Empresas - Mensalidade Frincipal GT12 UFSP 27/04/2019 a 26/05/209  25% 3,65%
2 Desconto Mensalidade Principal RS 2499 27/04,/2019 a 26/05/2019

SUBTOTAL

TOTAL

ASSOCJACAC RENASCER 14-3842-3554

Ligagdes Locais

Data Hora Duragéio Destino Nlimero Tipo Hordrio  Aliguota PIS/COFINS ValortR$)
3 25/05/2019 100702 000030 SAO MANUEL 1438413917 LOCAL VIVO Norma! 25% 3.65% 0.0

SUBTOTAL 0,00

Ligacdes Locals para Calular (VC .

Data Hora Duragiio Destino Nimero Tipo Hordrlo  Aliquota PIS/CDFINS Valor(R$)
4 04/ 191247 27 00 Q0 30 LIGACAD CELULAR AREA M 14891485667 VET CLARO MNarmal 25% 3,65% 0C0

— 5154052010 GBS 5O -—B0 00 54 HBACAL
6 16/05/2019103

’
7 i ||

CRLULAR-AREA 4 AG980OP658 YEHVIVG Normat 25% 305% Q.00

AO CELULAR AREA 4 14998002658  VCT VIVO Normal 25% 3,65% 0,60

= P T
42 QOO0 30

21/C5/2019 14 04 42 0000 30 UGACAD CELULAR AREA 14 149380026 VIVO Normal 25% 2,65% Q.00
8 25/05/2C19 082700 Q00054 UGACAD CELULAR AREA 14 14998002658 VEIVIVO Normal 25% 3,65% 000

SUBTOTAL 0,00

Ligag@es Nacionais de Longa Disténcia para Celular (VC2/VC3)

Data Hora Duragfio Destine Numero Tipe Hordrio  Aliquota PIS/COFINS  Valor(R$)
9 16/05/2010 090748 QOGO 30 LIGACAD CELULAR AREA 15 Q0570 VE2 - Fixa para Méve! Norrnal 25% 3,65% 000

SUBTOTAL 0,00

TOTAL 0,00

TOTAL DA NOTA FISCAL DA TELEFONICA 65,00

_ Rosorvado ao Fisco 7.4126.0535.0de2.0c09.5527.0280.b786
1CMS Baso de calculo: 65,00 Aliquota: 25% Valor do ICMS: 16,25
PIS/COFINS Base de célculo: 48,75 Alfguota: 3,65% Valor do PIS/COFINS: 1,77

A TELEFONICA contribul ¢/ 1% do valor de servigos de Telecom ao FUST e 0,5% ao FUNTTEL sem repasse ao consumidor.

DETALHAMENTO DOS SERVICOS
Pmltadora Telofanlca

Telefonica Brasil S A | GNPJ Q255815
Qutros Servigos Data / Periode Aliquota PIS/COFINS Valor(R$
10 Apontadaor Business 27/C4/2012 a 26/05/2019 9,2% 200
Qutros Serviges 20,00
TOTAL 20,00
TOTAL DA NOTAFISCAL DA TELEFONICA 20,00
TCMS Baso deo calculo: 0,00 Aliquota: 0% Valor do ICMS: 0,00
PIS/COFINS Base de cdlculo: 20,00 Aliquota: 9,2% Valor do PIS/COFINS: 1,84
TOTAL GERAL A PAGAR 85,00

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal dg Sa0 Manusel

TERMO DE FOMENTO N° ﬁ/ééa/;
£




28978

P

Cadastro do Assinante

Telefénica Brasll SfA

Av. Engenheiro Luiz Caros Bemni, 1376, | Nome ASSOCIACAQ RENASCER

Ed. Eoo Barol Endereso: AV IRMAS CINTRA 453 CENTRO - 18650-000 - SAQ MANUEL / 8P 15/06/201
R e 4 P Cédliga do cliente’ 8999 4436 4775 DV- § Nimero o telefone 1436423554 /06/ 9
NP 02 558 1671000162 Més de referéncia. Junhaf2019 Data de emissio D10BROTS 85,00
Inse st 108353040112 Nimero da fatura 0848406216-0 Tipo de clients: Ndo residenclal Estado de instalagdo Sfe Paule
hitp Jhwvew vive.com br
Descrigdo da sua fatura
RESUMO VALOR (R%) - ™
Plano Contratado / Scrvigos Monsals His‘torlco de consume
sarv!;:os
Jutros Servicos Total utilizado em min seg
?::I’:?n ﬁ:mrﬂldo 7/ Servicos Mensals [ das faturas com vencirmento em
lirmitade Brasi Ernpresas - Mensalidade Principal 042 65,00
Total a5,00 Mr)r) (‘in l lgﬁcdr) Abrll Maic Junho
Ligagdos ' 030 400 030
; oo Lig Locals ; 030 124 318
Qg\ Lig Nac | /C2/VCT Q 430 030
0,00
TOTAL GERAL A PAGAR 85,00

ecurso Prefeilura \
m m sao ua“ue‘ Vive Valoriza \

Aproveite os beneficios do Vive Valoriza no App Meu Vive
NP o/ b/ 20! 7 —

TERN&? D ;PMZT% & /R Servico de Atendimento ao Gonsumidor (SAC).

Telefonia fixa e internet: 103 15.
PA' Para TV por assinatura: 106 15,
Pessoas com necessidades especiais
de fala/audicao, ligue 142.

Para saber qual a loja Vivo
mais perto de vocé acesse
www.viva.com.br
O relatério detalhado esta disponivel
em www.vive.com.br/meuvivo
e pode ser solicitado impresso,
de forma permanente ou néo.

~

R

Mensagem para vocé

Participe do Conselho de Usudrios da Vivo, Mais
informages www.vivo.com.br/conselhodeusuarios.

\ q

Impertante; mantenha o pagamanfo sm dia ¢ evite a suspensio parcialtotal dos servigos o a inclusio nes ergies de protegioe do cridito, Para pagamentos apos o vencimento serdo cobrados
ancargos de 2% e juros de 1% ac més em conta futura. O ressarcimento por Inoperancia € reallzado em confonmidade com as Resolughes' Para STFC artigo 32° da Resolugo Anatel n® 426/2005; para
SCM artigo 45 da Resalugao Anatel n® 61472013 e para TV artigo 6° da Resolugio 488/2007, Central da Atendimento Anatel: 1331 (Geral), 1332 (Deficientes Auditivos) e www.anatel,gov.br, Recurso de
atendimento ViVO, ligue com o profocolo em maos para 10315 @ 142 para p comr id D de f igio,

{141) PAZ78lImitade Local Empresas/PA 278-Longa Distancia Brasll Empresas

e AGu T i s R N i Autenticacao Mecanica o
Nome do Cliente ir Cain . " " P N\
r. Caixa, favor néo receber pagame 5
ASSOCIACAO RENASCER ' PSSR
Cédigo do dliente Cécggooggs oc:lﬂ?:::tri::nm Numero da Fatura Data de Vencimento Valor a Pagar (R$)
8999 4436 4775 890044364775-5 0848406316-0 15/06/2019 85,00

2089 2 99443647750 3 84840631699 4

vivo i G

L

566501325004

0000000508 - 0000004754



CAIXA

Comprovante de pagamento de agua, luz, telefone e gas
Via Internet Banking CAIXA

Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
Conta de débito: 0902 / 003 . 00001222-8
Representacionumérica do

cHdi go de barras: 846900000007 850000820892 994436477503 848406316994
Empresa: VIVO FIXO NACIONAL

Valor: 85,00

Identificagdo da operagido: PAGTO TELEFONE

Data de débito: 07/06/2019

Data/hora da operacfo: 07/06/2019 10:38:04

Caédigo da operacdo: 00926614

Chave de seguranca: URNNP1155AWG6ZF77

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492 (1
Ouvidoria: 0800 725 7474 PAGO Recurso Prefeitura
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 Municipa! de §30 Manuel

TERMO DE FOMENTON &/4 /20 / 5
PA. N° ﬁZ’«.fI&L{,/ ez,




MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS
INSTITUTQ NACIONAL DO SEGURQ SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100

4 - COMPETENCIA 05/2019

1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGO

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA

5 - IDENTIFICADOR 10.642.990/0001-15

o total seja igual ou superior ac valor minimo fixado.

6-VALOR DC INSS
R THARCIS DE CAMARGO, 130 - 5089
CENTRO =
SA0 MANUEL 18650-000 SpP
(14 )3841-2749 8-
g VENCME,NTO 9 - VALOR DE OUTRAS ENTIDADES 254 51
{Uso exclusivo INSS) ’
ATENGAD:  E vedada a utilizacdo de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao 10 - ATM/MULTA E JUROS 0,00
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resultar valer inferior devera ser i
adicionada a contribuigdo ou importancia correspondente nos meses subseqientes, até que
11-TOTAL 1.861,90

Data de Vencimento: 19/06/2019

12 - AUTENTICAGAO BANCARIA

PAGO Recurso Prefeitura
Municipal de §30 Manuel

TERMO DE FOMEN

O N° 016/20l 2

MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS
INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

e, K

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2100

4 - COMPETENCIA 0572019

1 - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDEREGO
COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA

5- IDENTIFICADCR 10.642.990/0001-15

6 - VALOR DO INSS 1.607,39
R THARCIS DE CAMARGO, 130 - R
CENTRO -
SAO0 MANUEL 18650-000 SP
(14 )3841-2749 8-
2 - VENCIMENTO
h 9 - VALOR DE OUTRAS ENTIDADES 254 51
(Uso exclusivo INSS) z
ATENGAO:  E vedada a utilizagio de GPS para recolhimento de receita de valor inferior ao 10 - ATMIMULTA E JUROS 0.00
estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resuitar valor inferior devera ser ’
adicionada & contribuicio ou importancia correspondente nos meses subseqlentes, até que
o total seja igual ou superior ao valor minimo fixado. 11-TOTAL 1.861,90

Data de Vencimento: 19/06/2019

12 - AUTENTICAGAO BANCARIA




CAIXA

Comprovante de pagamento de Guia da Previdéncia Social

Via Internet Banking CAIXA

Documento pago dentro das condigBes definidas pela portaria MPAS NR. 375, de 25/01/2001

Nome: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA
Conta de débito: 0902 / 003 / 00001222-8
_ MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS |(03- CODIGO DE 2100
@ INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO NACIONAL - INSS PAGAMENTO
A [o4- compeTENCIA || 05/2019
reevpenciasocai GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS Ios_ IDENTIFICADOR ”10542990000115
01- NOME OU RAZAO SOCIAL/ENDERECO/FONE llos- vALOR DO INSS || 1.607,39 |
COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA M 07- ; 7 J
RUA THARCIS DE CAMARGO 130
014-038412749 08- N
02- VENCIMENTO 09- VALOR DE OUTRAS 254,51
(Uso Exclusivo INSS) ENTIDADES - |
N 7 R 10- ATM/MULTA E 0,00
ATENCAO inGs
E vedada a utilizagdio de GPS para recolhimento de receita de valor
inferiar estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que
resultar inferior devera ser adicionada a contribuigdo ou importancia " =
correspondente nos meses subsequentes, até que o total seja igual L NLRITCTAL 1.581,30
ou superior ao valor minimo fixado.

12- AUTENTICACAO BANCARIA
CEFIC 06062019 090200300001222 841299

PAGTO INSS
06/06/2019 12:49:48

Identificagéo da operagdo:
Data/hora da operacdo:

Codigo da operacdo:
Chave de segurancga:

00841299
UHZQICMUMM52GOYE

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pele cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

o Prefeitura

uvidoria: hirso

Ouvidoria; G800 722 1478 v PG P de 580 Manuel
ERMO DE FOMENTON° 2/
A N Z2[2[2L20




MINISTERIO DA FAZENDA 02 PERIGNGDEAPUBACAG 31/05/2019
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL 0% HUMERD DO GRF O Ghed
Documento de Arrecadagao das Receitas Federais 10.642.990/0001-15
DARF 04 CODIGO DA RECEITA 8301
01 NOME/TELEFONE
COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA £ SRR
(14 )3841-2749
06 DATA DE VENCIMENTO 25 / 06 / % O l 9 ‘
07 VALCR PRINCIPAL 56, 6E
I
08 VALOR DA MULTA 0.00
ATENGCAO
09 VALORDOS JUROSE/OU 0.00
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela ENCARGOS DL - 1.025/68
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) cujc valor total 10 VALOR TOTAL 56,55
seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagio, adicione esse i
valor a0 tributo de mesme cédigo de periodos 11 AUTENTICACAQ BANCARIA (Scmente nas 1° e 2° vias)
subsequentes, até que o total seja igual ou superior a RS 10,00.
MINISTERIO DA FAZENDA 02 PERIODO DE AFURAGAQ 31/05/2019
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL ; v
NUMERO DO CPF QU C
Documento de Arrecadagio das Receitas Federais 03 10.642.990/0001-15
DARF 04 CODIGO DA RECEITA 8301
(01 NOME / TELEFONE
COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA 05 HIWERGBEREFERENCI
(14-)5831-Zeag 06 DATA DE VENCIMENTO 55/06/2019
07 VALOR PRINCIPAL 56,55
r
(08 VALOR DA MULTA 0.00
ATENCAO
09 VALOR DOS JURGSE/ QU 0.00
E vedado o recolhimento de tributos administrados pela EHGAapa L 1o
Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFE) cujo valor total 10 VALORTOTAL 56,55
seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo fal situagéo, adicione esse
11 AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 1° e 2° vias)

valor ao tributo de mesmao codigo de periodos
subseqlentes, até que o total seja igual ou superior a R$ 10,00.




CAIXA

Comprovante de pagamento de tributos federais

Via Internet Banking Caixa

Nome:

Conta de débito: 0902 / 003 / 00001222-8

COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

MINISTERIO DA FAZENDA 02- PERIODO DE APURACAO ! 31/05/2019
SECRETARIA RECEITA FEDERAL DO -
BRASIL 03- NUMERO DO CPF OU CNP3 || 10.642.990/0001-15
Documento de Arrecadacdo de Receitas Federais 04- CODIGO DA RECEITA H 8301
DARF 05- NUMERO DE REFERENCIA
01- NOME / TELEFONE ]oe- DATA DE VENCIMENTO [] 25/06/2019
COMUNIDADE PADRE PIO FILHO / (14) 3841-2749 107- VALOR DO PRINCIPAL | R§ 56,55]
] ATENGAO E— VALOR DA MULTA ] R$ o,oo|
E vedado o recolhimento de tributos e contribuicdes
administrados pela Secretaria da Receita Federal cujo valor |[09- VALOR DOS JUROS/ R$ 0,00
total seja inferior a R$ 10,00. Ocorrendo tal situagdo, adicione ENCARGOS DL-1.025/69
esse valor ao tributo/contribuigo de mesmo cédigo de periodos
subsequentes, até que o total seja iqual ou superior a R$ 10,00. [.10- VALOR TOTAL H R$ 56,55|
11- AUTENTICAGAO BANCARIA
CEFIC 06062019 090200300001222 00443038

Identificacdo da
operacio: PAGTO DARF
Data de débito: 06/06/2019

Data/hora da operag&o: 06/06/2019 12:53:35

Cédigo da operacgo:

Chave de seguranca:

00443038
EK8401T0O1U4SU4PE

Documento pago dentro das condicdes definidas pela IN/RFB N.° 736, DE 02/05/2007.

Operacac realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas peio cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

PAGO Recurso Prefeitura

Municipal de S&0 Manuel

TERMO DE FOMENTO N° ol zoll
PA N° F2/2 [LL287




CAIXA

Extrato por periodo
Cliente: COM PE PIO FILHOS MISERICORDIA

Conta: 0902 / 003/ 00001222-8
Data: 02/07/2019 - 17:51

Més: Junho/2019

Periodo: 1-30
Extrato
Data Mov. Nr. Doc. Histérico Valor Saldo
000000 SALDO ANTERIOR 0,00 1.336,54 C
05/06/2019 298869 CRED TEV 14.000,00 C 15:336,54 Cc
06/06/2019 277952 PAG AGUA 676,27 D 14.660,27 C
06/06/2019 279469 PG LUZ/GAS 372,82 D 14.287,45C
06/06/2019 432553 PAG BOLETO 765,00 D 13.522,45C
06/06/2019 435028 PAG BOLETO 800,00 D 12,722,45C
06/06/2019 440577 PAG BOLETO 260,00 b 12.462,45C
06/06/201%9 443038 PAG DARF 56,55 D 12.405,90 C
06/06/2019 541404 DEB P FGTS 452,46 D 11.953,44 C
06/06/2019 841299 PAG GPS 1.861,30D 10.091,54 C
06/06/2019 168586 ENVIO TED 2.750,00 D 7.341,54 C
06/06/2019 223847 ENVIC TEV 1.498,27 D 5.843,27 C
06/06/2019 224330 ENVIO TEV 1.103,27 D 4.740,00 C
06/06/2019 224615 ENVIO TEV 1.205,76 D 3.530,30C
06/06/2019 226513 ENVIO TEV 1.424,94 D 2.105,36 C
06/06/2019 168586 DOC/TED INTERNET 9,50D . 2.095,86 C
07/06/2019 926614 PAG FONE 85,00 D 2.010,86 C
18/06/2019 970006 PAG BOLETO 171,24 D 1.839,62C

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



8%

COMUNIDADE PADRE PIO FILHOS DA MISERICORDIA
CNPJ N2. 10.642.990/0001-15
Av. Irmds Cintra, 453 — Centro — S3o0 Manuel / SP

NOME DATA NASC. R.G. ENTRADA SAIDA
1 Luiz Alberto Ribeiro 25/12/1961 38042675-4 1-mai 2-mai
2 |Rodolfo Aparecido Correa Mello 09/03/1998 49941948-0 1-mai 2-mai
3 |Carlos Eduardo Moraes 24/02/1970 23.479.891 2-mai 3-mai
4 |Eduardo Alexandre Jana Chiuffa 26/12/1981 14576870-5 2-mai 30-mai
5 |Carina Rodrigues dos Santos 26/05/1988 38957537-9 2-mai 3-mai
6 |Debora Rodrigues dos Santos 03/02/1961 53470121-8 2-mai 3-mai
7 |Edivaldino Jose Dos Santos 18/10/1957 13082512-8 2-mai 3-mai
8 |Samuel Ribeiro Muller 18/04/1977 27533206-8 3-mai 4-mai
9 |Adevener Rocha 18/11/1960 16060802-8 3-mai 4-mai
10 |Sidnei Vieira Seabra 22/11/1974 26208420-x 5-mai 6-mai
11 |Jose P Morita 27/12/1980 33992818-9 7-mai 8-mai
12 |Tatiane Machado de Andrade 06/04/1976 24.797.600 7-mai 8-mai
13 |Fernando Mendes Cabral 11/06/1989 4621356-5 7-mai 8-mai
14 |Genivaldo Galdino Silva 05/12/1959 20.415.647 8-mai 9-mai
15 |Francinildo Cosmo dos Santos 01/06/1976 30622363-6 8-mai 9-mai
16 |ldevan Calazans 07/01/1970 21936466-7 8-mai 9-mai
17 |Cintia Lopes de Oliveira Silva 11/09/1988 33973106-0 9-mai 10-mai
18 lAlan Lopes da Silva 12/04/1988 41675728-5 9-mai 10-mai
19 |lvonaldo Monteiro da Silva 28/02/1983 40757208-9 10-mai 11-mai
20 |Reinaldo Silva Oliveira 35758443-0 10-mai 11-mai
21 lsaias Alexandre Alves 08/01/1972 25149259-x 10-mai 11-mai
22 |Freddy Eduardo Gil Trucido 24/08/1956 1508193-2 10-mai 11-mai
23 |lvanildo da Silva Arcanjo 01/12/1988 4.700.709 10-mai 11-mai
24 [Mario Pinehiro de Souza Filho 30/06/1979 35526050-5 10-mai 11-mai
25 |Leandro dos Santos Souza 25/08/1989 50852198-1 10-mai 11-mai
26 |Luiz Rodrigues 29/11/1949 5439104-0 10-mai 11-mai
27 |Paulo Sergio Teles de Oliveira . 04/05/1976 32645788-4 12-mai 13-mai
28 |Tiago Gocalves da Lez 20/02/1992 48.047.385 13-mai 14-mai
29 |Leandro Ribeiro Batista 09/07/1985 34197743-3 13-mai 14-mai
30 |Mateus Morais Do Prado 19/03/1982 39858161-7 13-mai 14-mai
31 [Ricardo de Mello Alves 26/08/1989 60520472-x 13-mai 14-mai
32 |Cicero Rogerio Gomes de Andrade 16/04/1968 9087509 14-mai 15-mai
33 |lorge Anton io da Silva 14/01/1972 56211957-7 14-mai 15-mai
34 |Dione de Lima 19/04/1974 25134197-5 14-mai 15-mai
35 [Emerson Pereira da Silva 06/11/1976 26746197-5 15-mai 16-mai
36 |Ricardo Teixeira dos Santos 10/12/1980 370427014 15-mai 16-mai
37 |Jonathan Felipe Bilek 06/04/1991 | 10849352-36 16-mai 17-mai
38 |Marcos Roberto Miguel 10/01/1976 30017268-0 16-mai 17-mai
39 |Vanderlei Pedro da Silva 04/06/1977 29602665-7 16-mai 17-mai
40 |Osvaldo Jose Ferreira 04/06/1954 7.617.115 16-mai 19-mai
41 |Aristides Marim de Oliveira 10/05/1946 10466920-2 17-mai 18-mai
42 ]Bruna Kauane de Souza Vieira 04/04/2005 60855759-6 17-mai 18-mai
43 |Maria Eduarda Ap de Almeida 12/10/1999 58341092-3 17-mai 18-mai
44 |Gariela Feitosa de Oliveira 24/08/1993 45445104-0 17-mai 18-mai
45 |Marcos Roberto de Oliveira 01/02/1987 45443104-0 19-mai 20-mai
46 |Eduardo Felicic Moreira 25/04/1977 25708520-8 20-mai 21-mai
47 |lose da Luz Azevedo 15/10/1954 | 25730409-05 20-mai 21-mai
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48 |Sonali Alves Augusto Cartaxo 04/04/1968 28069295-x 20-mai 21-mai
49 |Rogerio da Silva Rocha 09/06/1983 43305169-3 20-mai 21-mai
50 |Roberto Martins Barboza 08/03/1963 1810174-0 20-mai 21-mai
51 |Vinicios Alves da Conceigcdo 11/02/1992 48668528-7 20-mai 21-mai
52 |Dirceu Lima 21/12/1963 32248291-4 20-mai 21-mai
53 |Amarildo de Souza 08/09/1972 CT Nasc 21-mai 22-mai
54 |Luis Carlos Evangelista 15/10/1972 B.O. 22-mai 23-mai
55 |Waldir de Oliveira 03/03/1966 339404 22-mai 23-mai
56 |Carlos Regio Neto 06/01/1961 2427156-0 22-mai 23-mai
57 |loao Lucas Sabino da Silva 21/09/1999 54680876-1 22-mai 31-mai
58 |Danieli de Oliveira S. S. Oliveira 09/09/1994 1812515-8 22-mai 23-mai
59 |Ronaldo Silva Albrecht 17/03/1995 6028937 22-mai 23-mai
60 |Rebeca Alaine de Carvalho Oliveira 30/11/2013 3023979-6 22-mai 23-mai
61 |Adnilson Xavier da Silva 03/09/1978 | 32446346-7 23-mai 24-mai
62 |Cristiane dos Santos 29/08/1977 59277052-7 24-mai 25-mai
63 {Marcos Vinicus Siloto 15/07/1982 45335132-3 24-mai | 25-mai
64 [Leonardo Gomes Tumaz 18/07/1993 3908334-2 24-mai 25-mai
65 |Michel Silva Estrela 15/11/1981 97496633 24-mai 24-mai
66 |Paulo Henrique Leme dos Santos 26/06/1992 48330103 24-mai | 24-mai
67 |Celso Marcos de Souza 04/09/1968 21792157-7 24-mai 25-mai
68 |Daniel Aparecido de Oliveira 26/04/1984 A4687787-6 24-mai 25-mai
69 |Adilson Ferreira Dourado 11/04/1977 2399837-8 25-mai 26-mai
70 |Danilo Silva Pedroso 15/02/1992 | 481968064 26-mai 27-mai
71 }Aurea Souza Vieira da Silva 16/09/1993 43108210-8 26-mai 27-mai
72 |iodo Paulo Vicente 09/03/1992 48286949-5 26-mai 27-mai
73 |Ronaldo de Olveira 05/05/1983 64740503-9 26-mai 27-mai
74 |Geovana Manuela Ferreira da Silva 21/03/2000 10622340 26-mai 27-mai
75 |David de Moura Silva 04/04/2000 10416375 26-mai 27-mai
76 |Safira Emanuelly Moura da Silva 20/08/2018 | 15.816.705.407| 26-mai 27-mai
77 _|Washington Vicente de Castro A1718925-4 27-mal 28-mai
78 |Marcos Campos de Brito 19/09/1982 9.455.895 27-mai 28-mai
79 |Alcides da Silva 01/05/1959 15255905-x 28~mai 29-mai
80 |[Maicon Cesar da Silva 04/12/1995 42119204-5 28-mai 29-mai
81 |Jonathan Henrique Gomes de Mattos 07/03/19%4 402569921 28-mai 29-mai
82 |Ailton Santos de Almeida  25/06/1967 54587025-2 28-mai 29-mal
83 llohn Leandro Rodrigues de Oliveira 1?/04/198'}‘ 14337028-3 29-mai 30-mai
84 |Diego Silova de Almeida 12/12/1985 | 45128412-04 | 29-mai | 30-mai
85 |Glaucia Vieira Damico 21/08/1986 | 41759508-06 29-mai 30-mai
86 {Edson Luiz Carraro 25/05/1979 33777137-6 © 30-mai 31-mai
87 |Oziel Alberto dos Santos Paula 280653517 | 30-mai | 31-mai
88 |Stefano Augusto de Camargo 06/05/1983 33808014-4 31-mai 1-jun
89 Julio Cesar Roberto 25/04/1985 A40247181-7 31-mai 1-jun
90 {Vinicius Brito de Souza 27/06/1992 35886227-5 31-mai i-jun
91 iLuiz Fernando Vieira de Lima 29/06/1989 46212128 31-mai 1-jun
92 [Cintia Alves 18/01/1985 43121446-3 31-mai 1-jun
93 |Daniel Marcos Favaro 22/11/1981 8.222.269 31 mai 1-jun
94 _|Alexandre Aparecido de Souza 17/07/1979 | 354232728 | 3i/mai 1-jun
Solan ranco Lima

CRESS: 34.574




