SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
Balancete de Prestacdo de Contas de Recursos Antecipados

Unidade Concedente: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO

Ordenador da Despesa: Tiago Dalsasso

Entidade Beneficiada: ASSOCIACAO OLINDINA KAMMER CNPJ: 11.944.582/0001-80
Endereco: SC 408 — KM 06 — SAO JOAO BATISTA/SC

CEP: 88240-000

Responsavel: MARLI TEREZINHA PERA MAZERA

Nota Empenho Num.;_ 3 &l Data: Valor: 6 000,00
Projeto/Atividade: 2.050 - Programa de Atenc3o a Pessoa Idoso

Item/Fonte: 3.3.50.00.00.00.00.00.0.3.50 - Transferéncias a Instituicdes Privadas sem Fins Lucrativos
Complemento Elemento: 3.3.50.43.02.00.00.00 - Outras Subvencdes Sociais

Histdrico Fiel da Finalidade:
REFERENTE REPASSE FINANCEIRO PARA CUSTEAR AS DEPESAS DO SR. SALVADOR ANTONIO BELLE CPF N° I -

AUGOSTINHA MAY CPF N° I, /BRIGADOS NA INSTITUICAO ACIMA CITADA. DE ACORDO COM A LEI 2.954/2023 E
TERMO DE COLABORACAO NUMERO 001/2024. REF. MES: FEVEREIRO

Documento
Numero Data Histdrico Recebimentos Pagamentos
29/02/2024 | RECEBIMENTO CONFORME EMPENHO 6.000,00
69 05/02/2024 | PAGAMENTO SALARIO MARIZA DEMETRIO 2.492,43
39 05/02/2024 | PAGAMENTO SALARIO MARILIA GABRIELA MAZERA COSTA
2.344,52
64 05/02/2024 | PAGAMENTO SALARIO MARIA IZABEL SILVEIRA
1.216,14
TOTAL | 6.000,00 | 6.053,09

Coeeadege

Marli Terezinha Pera Mazera Norberto de Sousa
Presidente Tesoureiro




Kamimer

RECIBO N2 02/2024

Recebi da PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO, a quantia de R$ 6.000,00 (seis mil reais )

conforme convénio n? 011/2014, para custear as despesas referente a internagao do Sr: Salvador

Belle, CPF n° | < d2 Sre. Agostinha May, CPF n° I 2brigados nesta
instituicdo, referente més de FEVEREIRO conforme empenho \D) © C;

S3o Jodo Batista, 12 de fevereiro de 2024

fun

Marili Gabnéla Mz}zera Costa

Secretaria




SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
Declaracdo de recebimento e aplicagdo de subvengdes sociais de pequeno porte

Unidade Concedente: PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
Ordenador da Despesa: TIAGO DALSASSO

Entidade Beneficiada: ASSOCIACAO OLINDINA KAMMER
CNPJ: 11.944.582/0001-80

Endereco: SC 408 — KM 06 — Sdo Jodo Batista/SC — 88240-000
Nota Empenho Numero: 26k

Valor: RS 6.000,00

Projeto / Atividade: 2.050

Item / Fonte: 3.3.50.00.00.00.00.00.0.3.05

Complemento Elemento: 3.3.50.43.02.00.00.00

Programa de Atengdo a Pessoa ldosa

Declaramos para todos os efeitos legais, que a importancia supramencionada foi recebida pela

entidade e aplicada em seu beneficio e no atendimento de seus objetivos.

Més de Competéncia: FEVEREIRO

Nome Cargo CPF Assinatura
Marilia Gabriela Mazera Costa Secretaria NN N J
o . PN
Marli Terezinha Pera Mazera Presidente | NEGTNNEGEG et laimits

v/ 2
Norberto de Souza Tesoureiro [N .




PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal da entidade Associagdo Olindina Kammer de S3do Jodo Batista, CNP:
11.944.582/0001-80, declaro que os recursos recebidos através do Fundo Municipal de
Assisténcia de Nova Trento, no valor de RS 6.000,00 (seis mil e s reais) repassadas no dia
29/02/2024, foram aplicadas nos fins para os quais foram concedidos. Refere — se ao repasse
mensal do més de referéncia FEVEREIRO destinado para custear as custas da internagdo do Sr:
Salvador Belle e da Sra. Agostinha May abrigados nesta instituicdo.

Certifica, por fim, que os pagamentos efetuados a conta do referido recurso foram destinados

aos credores especificados nas notas fiscais e transferéncias bancarias que integram esta

prestacdo de contas.
Sdo Joao Batista, 01 de marco de 2024

Silvio Teixeira

Ari Teixeira




000225 - ASSOCIACAD OLINDINA KAMMER
CMPT: 11.944.562/0001-80
540 J0AD BATISTA - SO

Codigo Nome do Funciondrio
3~ DELEAE REGINA

ENFERFETRO(A)

Cod Descrigao

0001 HORAS DILRN MORMAIS

0003 HORAS MOT NORMAIS

0004 HORAS FALTAS INJUSTIFICADAS NOT MORMAIS
Q006 INSALUBRIDADE

1541 ADICIOMAL FOR TEMFO DE SERVICO

0007 INSS

Salario Base Sal Contr. iNS?EC M85
2.364,00 F/MES 2.835,52/2.639,57

—EWMTTIDG PR Pi° CONTERTLIDADE

/

|

Q00225 ~ ASSOCTIACAD OLIMDINA KAMER
CHFJ: 11.944.582/0001-80
5A0 JOAD BATISTA - &0
oo R
AXILTAR ADMINISTRATIVD

PERA WAZERA COSTA

Cod Descrigédo

0229 HORAS DIURN LIC MATERNIDADE (DED INSS)

Recibo de Pagamento de Salario
Periodo: 01/02/2024 a 29/02/2024

22585 s Goo1 TR0 - e

Data Admissao: 18/08/2014  Fis/Pasep: 190.15744.11.8

Segéo Fl.

Referéncia Vencimentos Descontos
135,00 2.200,97
10,00 163,03
10,00 163,03
20,00 262,52
8,00 176,08
8,20 216,41

Base Calc. FGTS
26839,57

0392 MEDIA VALORES VARIAVEIS MATERMIDADE (DED INSS)

007 THBS

Salério Base Sal Contr. IN% INGS
2.364,00 F/ES 2.048,40/2.553,12
EMITIDG FOR MC CONTARILIDADE

Total de Vencimentos Total de Descontos

2.803,00 379,44
Valor Liquido %
s 2.423,5
F.G.T.S. do Més Base Cdlc. IRRF Faixa IRRF
01

211,19 2.075,17

Recibo de Pagamento de Salario
Periodo: 01/02/2024 a 29/02/2024

411800 s o1 580 - e
Data Admissao: 01/04/2014  Pis/Paseps 137.79820.72.1

Secédo

Referéncia Vencimentos Descontos
220,00 2.364,00
6,00 189,12
8,17 208,40

Base Calc. FGTS

2.553,12

Total de Vencimentos Total de Descontos

2.553,12 208,60
Valor Liguido
2,348, 52
F.GTS. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
204,24 1.968,32 a1

<
e

DISCRIMINADA NESTE RECIBO.

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LIQUIDA

02/03/2Y

Fl. o1

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO.

ASSINATURA DO FUNCIONARIO

DATA

ASSINATURA DO FUNCIONARIO

DATA

Q.05 Y



- 000225 - ASSUCTACAD OLINDINA KATER

CMED: 11,944, 5682/0001-80 Recibo de Pagamento de Salario

540 JOAD BATISTA - SC Feriodo: 01/02/2024 a 29/02/2024
000067~ RARIZA DEFETRIS, OLRIGLES 2 th s G0 D - el S Py 5 j
TECHICA DE ENFERMAGEM Data Admissao: 01/02/2019  Pis/Pasep: 122.72308.83.1 3 "
Cod Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos @ P \.)8
0001 HORAS DILRN NORIAIS 165,00 2.364,00 z s
00046 TNSALUBRIDADE 20,00 262,40 g 5:‘
1941 ADICIONAL FOR TEMFD DE SERVICD 3,00 70,92 E x
0007 INSS 8,28 24,8 2 fé
a @
< <
a
]
g
o |
<
2
B
2
=
<
o
Q
oM
u
;X
NG
. HOAY <
Total de Vencimentos Total de Descontos 8 Q9 :
2.717,32 248 3 °
Valor Liquido % g O
2.492,435
Salério Base Sal Contr. IN?E: INGS Base Calc. FGTS F.G.TS. do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
2.364,00 F/TES 2.717,32/2.717 .32 2.1, 217,38 2.192,92 01

EMITIDO FOR MO CONTARILIDADE



(3 visualizar Pix agrupados

. i Consultas - Extrato de conta corrente

BRSO

Cliente - Conta atual

Agéncia 2629-8
Conta corrente  27672-3 ASSOC OLINDINA KAMMER
bt de 05/02 /2024 até 05/ 02 / 2024
Langcamentos
bal al)v:éet & 10 ovli?rtlénto Ag. origem Lote Histérico Documento
02/02/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior
05/02/2024 2103 99020 870 Transferéncia recebida 602.103.000.235.750
05/02 11:24 JAQUELINE RAZERA
05/02/2024 0000 14397 821 Pix - Recebido 30.904.473.786.972
03/02 09:04 00009561347938 DEBORA TATI
05/02/2024 0000 14397 821 Pix - Recebido 31.630.491.335.602
03/02 16:30 00000792556984 CLEITON CAR
05/02/2024 0000 14397 821 Pix - Recebido 50.849.169.542.862
05/02 08:49 00006427354922 ANDERSON GO
05/02/2024 0000 14397 821 Pix - Recebido 51.514.309.869.682
05/02 15:14 00035249161049 VANIA BEREN
05/02/2024 2629 99015 470 Transferéncia enviada 552.629.000.014.229
05/02 08:39 DELEANE REGINA CARDOSO
05/02/2024 2629 99015 470 Transferéncia enviada 552.629.000.014.229
05/02 08:39 DELEANE REGINA CARDOSO
05/02/2024 2629 99015 120 Transferido para Poupanca 552.629.510.041.450
05/02 08:39 CAMILA TOMAZ
05/02/2024 2629 99015 120 Transferido para Poupanca 555.325.510.005.548
05/02 08:39 MARIA IZABEL SILVEIRA
05/02/2024 2629 99015 120 Transferido para Poupanga 555.325.510.005.548
05/02 08:39 MARIA IZABEL SILVEIRA
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.501
05/02 08:37 MARILIA GABRIELA PERA MAZE
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.502
05/02 08:37 LUCIANA ELIZA MANTOVANI DE
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.503
05/02 08:37 LUANA LARISSA DE LIZ
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.504
05/02 08:37 JESSICA ANTUNES FAPPI
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.505
05/02 08:38 Tauany Regina de Jesus Alv
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.506
05/02 08:38 MARIZA DEMETRIO OURIQUES
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.507
05/02 08:38 JANETE SCHWAMBACH RUBIK
05/02/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 20.508
05/02 08:40 ELISANGELA FERREIRA DA CRU
05/02/2024 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servicos 870.361.101.453.703

Cobranga referente 05/02/2024

Valor R$ Saldo

0,00C

130,00 C

18,00 C

482,00 C

2.500,00C

2.700,00 C

1.671,83D

1.224,62 D

1.607,87 D

1.216,14 D

2.618,93D

2.34452D

1.256,68 D

1.256,68 D

1.256,68 D

2.852,59D

249243D

2.264,84 D

150,00 D

115,00 D



(3 Visualizar Pix agrupados

g f Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia 2629-8

Conta corrente  27672-3 ASSOC OLINDINA KAMMER

Zf{r‘a"g° do de 29 /02 /2024 até 29 / 02 / 2024

Langamentos

b e W?"“ém Ag.origem  Lote Histérico Documento

28/02/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior

29/02/2024 2356 99015 870 Transferéncia recebida 552.356.000.006.953
29/02 14:10 PREF MUN NOVA TRENTO

29/02/2024 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 22.901
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SC

29/02/2024 0000 13013 375 Pagamento de DARF/RFB 3.941
RFB-PGTO DARF/SIST.DARA

29/02/2024 0000 00000 351 BB Rende Facil 9.903

29/02/2024 0000 00000 998 SALDO

. Flgn°
M n/
(G338192058639572015
19/03/2024 22:09:17
Valor R$ Saldo
000C
6.000,00C
243,00 D
627,40D
5.129,60D
0,00C

PREFE
%

Transacao efetuada com sucesso por: JA236738 MARLI TEREZINHA PERA MAZERA.



