
PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n". 90 - Centro 
CNP.1 n°13 .982.640 /0001 - 96 

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 
Fone/ fax: (77)3451-8710 

PARECER DO ADMINISTRADOR 

Parecer n°: 005/2021 N° Processo: 05 

( X ) Prestação de Contas Parcial — Parcela? 10 e11/2021- EMAS ( ) Prestação de Contas Final 

N°  da Parceria: 
004/2020-DPCP-PMG 

Período 	a 	que 	se 	refere 	a 
prestação de contas: 2020-2021 

Período de Vigência:  
06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da organização: 
Associação Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos. 

Objeto da parceria: 
Serviço de proteção social especial de alta complexidade na oferta do serviço de acolhimento institucional para idosos, na 
modalidade abrigo instituciona , conforme condições fixadas neste instrumento e seus anexos. 

Valor total da parceria 
(R$): 96.000,00 

7- 
- 

Valor da parcela repassado (R$): 
16.000,00 

Valor da parcela comprovadamente utilizados 
(R$): 17.701,54 

Valor . 	da 	aplicação 
financeira (R$): 18,99 

Contrapartida (R$): 
0,00 

Devoluções efetuadas (R$): 0,00 

Descrição sumária das atividades e metas estabelecidas: 

Atividade Meta 
R$ 

PRESTAÇÃO 
ATUAL 

R$ 

REPASSE 
ACUMULADO 

R$ 
1 — Acolhimento de pessoas e as famílias. 
1.1 — Manutenção das atividades do Abrigo com aquisição 
de gêneros alimentícios, produtos de higiene e limpeza, 
fornecimento de água e esgoto, energia elétrica, 
combustível, gás e folha de pagamento de salário. 

96.000,00 16.000,00 88.000,00 

TOTAL 96.000,00 16.000,00 88.000,00 

1 	Após a análise e emissão do parecer do Gestor des a parceria, do parecer da Comissão de Monitoramento e 
Avaliação e/ou da Comissão de Avaliação e do parecer do Departamento de Controle Interno, os autos do processo 
de prestação de contas foram encaminhados para pronunciamento desta autoridade administrativa, a qual compete 
aprovar ou não as contas. 

v/ 	Desse modo, diante da análise do processo de prestação de contas em epígrafe e dos parecerá, constatou-se a 
presença regular com ressalvas dos elementos e formalidades exigidos pela legislação vigente. 

1 	Quanto aos documentos apresentados, entende-se que os mesmos comprovam a regular aplicação dos recursos 
nas finalidades para as quais foram concedidos, bem como a realização do objeto. Sendo assim, considera- se 
regular com ressalvas em forma e conteúdo a presente prestação de contas. 	 1 

1 



 

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNP.I n°..1.3 9.8.2_&40/0.0.0.j - 96  

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BANIA 
Fone/ fax: (77) 3451-8710 

 

A prestação de contas foi considerada: 
( ) Aprovada 	 ( x ) Aprovada com ressalvas 	( ) Irregular 

No caso de prestação de contas aprovada, ou aprovada com ressalvas, encaminha-se para baixa de responsabilidade 
posterior devolução a Diretoria de Controle Interno para arquivamento, conforme Instrução Normativa n°: 04/2017; item 10. 

Data: 
01/12/2021 

Nome do Administrador(a): 
Rúbia Maria Moraes C. Castro 
Secretária M. de Assist. Social 
Decreto n° 10 de janeiro de 2021 

Assinatura do Administrador (a): 

 

   

Q  

    

Observações: 
* Nas situações consideradas regulares haverá a baixa da responsabilidade Nas situações irregulares o 
beneficiário será bloqueado no sistema para recebimento de novos recursos; 
** Uma cópia deste documento deverá ser enviada a organização parceira. 
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PARECER DO CONTROLE INTERN Catita Odalt W74 

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMIBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNP.1 n°13 .982.640/0001 -96 	RECEBIDO CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA • 

Fone/ fax: (77)3451-8710 	 E Mdrll 

HORÁRIO:  / oo  

Parecer n°: 005/2021 N° Processo: 
005 

N° de Páginas: 
194 

Data Recebimento da Prestação de 
Contas na DCI: 16/11/2021 

De: Controladoria Municipal 
Para: Rubia Maria Moraes Cardoso de Castro - Secretária Municipal de Assistência Social. 

( X ) Prestação de Contas Parcial — Qual parcela? ( ) Prestação de Contas Final 
10 e 11/2021 — FMAS. 

Número da Parceria: Período a que se refere a prestação Período de Vigência: 
004/2020-DPCP-PMG de contas: 2020-2021 06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da organização: Associação Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos. 
Valor total da parceria (R$): Valor da parcela repassado (R$): Valor da parcela comprovadamente 

96.000,00 16.000,00 utilizados (R$): 	17.70154 

Valor aplicação financeira (R$): Contrapartida (R$): Devoluções efetuadas (R$): 
18,99 0,00 0,00 

Da análise do processo de prestação de contas em epígrafe, após diligência ao responsável, não restaram 
impropriedades: 

Damos o parecer com ressalvas. 

1 	A Associação Benemérita de Caridade utilizou saldo da prestação de contas anterior (parcelas 08 e 09) antes 
de receber o repasse das parcelas (10 e 11). Desta forma, ela realizou operações com data anterior à 
abertura do "Balancete de Prestação de Contas de Recursos".  do presente processo; 

2 	Os registros no Balancete sobre as aplicações na poupança geraram ambiguidade, uma vez que no somatório 
do balancete considera-se o valor de R$ 7,14 (sete reais e catorze centavos) duas vezes; 

3 	A entidade não apresentou comprovante da transferência da conta poupança para conta corrente do valor de 
R$ 1.720,53 (um mil, setecentos e vinte reais e cinquenta e três centavos); 

4 	Não consta na presente prestação de contas o extrato da conta poupança. 

Data: Nome dos analistas: Assinaturas dos analistas: 

22/11/2021 Gustavo Marques Fernandes / / 
i 

Gustav , 
Controlador 

' . ques Fernandes 
uniciplo de Guanambl-Ba. 

Decreto 197 de 12/03/2021 

Flávia dos Santos Pimentel 
0 .  
ic 

p0,i 
t 	; 

Flávia dos SailnitfojsWaentel Pereira Pereira Chefe de Divisão de Auditoria Operacional 
Decreto e 542 de 10/11/2021 



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n°13 982 640 / 0001 - 96 

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 
Fone/ fax: (77) 3451-8710 

RECEBIDO 
Entãj4-t_r  2coi 

 

    

      

HORÁRIO:  15  02-7 

pc _angri, 

PARECER DA COMISSÃO DE MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO E/OU AVALIAÇÃO 

Parecer N°: 005/2021 N° Processo: 005 Data Recebimento da Prestação de 
Contas pela Comissão: 08/11/2021 

De: Comissão de Monitoramento e Avaliação e/ou Avaliação 

Para: Controladoria Municipal 

( x ) Prestação de Contas Parcial — Qual parcela? 10 e 
li de 2021 - FMAS 

( 	) Prestação de Contas Final - 

Número da Parceria: 
004-2020,DPCP-PMG . 

Período a que se refere a prestação 
de contas: 2020/2021 

Período de Vigência: 
06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da Organização: Associação Benemérita de Caridade 

Objeto da parceria: Serviço de proteção social especial de alta complexidade na oferta do serviço de acolhimento 
institucional para idosos, na modalidade abrigo institucional, conforme condições fixadas neste instrumento e seus anexos. 

Valor total da parceria (R$): 
96.000,00 

Valor da parcela repassado (R$): 
16.000,00 

Valor da parcela comprovadamente 
utilizados (R$): 	17.708,67 

Valor do rendimento da aplicação 
financeira (R$): 

Contrapartida (R$): 
0,00 

Devoluções efetuadas (R$): 
0,00 

Descrição sumária das atividades e metas estabelecidas: 

.',•, ,a,INN, 	Atividade Meta 
R$ 

PRESTAÇÃO 
ATUAL 

R$ 

REPASSE 
ACUMULADO 

R$ 
1 - Acolhimento de pessoas e as famílias. 
1.1 - Contratação, manutenção e pagamento mensal de 
funcionários, 	incluindo todas as despesas com folha de 
pagamento, inclusive FGTS e contribuição previdenciária. 

96.000,00 16.000,00 88.000,00 

TOTAL 96.000,00 16.000,00 88.000,00 

Análise das atividades reaiizadas, do cumprimento das metas e do impacto do benefício social obtido em razão 
da execução do objeto até o período, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de 
trabalho. 

V 	A Entidade resgatou da aplicação o valor de R$ 1.727,67, para complemento dos pagamentos dessa prestação 
de contas. 

V 	A Entidade aplicou na poupança o saldo remanescente no valor de R$ 18,99, para ser utilizado na próxima 
prestação de contas. 



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNP.I n°13 . 982 . 640/ 0001 - 96 

CEP 46.430-000 - GUANAMB1 - BAHIA 
Fone/ fax: (77) 3451-8710 - 

Em relação a análise dos documentos comprobatórios das despesas apresentados pela organização da sociedade civil na 
prestação de contas: 
( X ) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. 
( ) Parcialmente de acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique. 
( ) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique. 
( ) De acordo com as normas da Instrução Normativa n° 04 /2017. 
:( ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrução Normativa n° 04 /2017. 
Justifique: 
( ) Em desacordo com as normas da Instrução Normativa n°  04 /2017. 

Relação de bens ou serviços adquiridos: Não houve bens adquiridos no Termo de Fomento. 

Foram realizadas auditorias? ( )Sim ( X )Não 

Conclusão Final: 
Concluímos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaboração n15° 004/2020-DPCP-PMG. 

Deste modo, recomendamos a: ( x ) aprovação ( •) aprovação com ressalvas ( ) reprovação da presente prestação de 
contas. 
Ressalvas: 

Data: 
10/11/2021 

Nome do analista integrante 
da comissão: 

Assinatura do analista integrante da 
comissão: 

Nome dos demais integrantes da comissão: Assinatura dos demais integrantes da comissão: 

renEj3Q glli~ 5°9'R T/@2J.InÁQ  

gp614 ti( ba, e..1-0 fi-ale 

Ana Luiza Teixeira Santos lima 
Claúdia Diamantino Lopes 
Geane de Souza Reis Silva 

coas 



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
PRAÇA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO 

CEP 46.430-000 - GUANAMBI — BANIA 
C.N.P. .1: 13.982.640/0001-96 

FONE (0'77) 3452-4322 

DEFERIDO EM jid   	. 

N 	‘‘' 
UBIA MARIA MORAES CARD $O CASTRO 
Secretária Municipal de Assistência Social 

Decreto n°10 de 04 de janeiro de 2021 

REQUERIMENTO DE FÉRIAS 

EU CLÁUDIA DIAMANTINO LOPES, BRASILEIRA, MAIOR, RESIDENTE NA 
CIDADE DE GUANAMBI ESTADO DA BAHIA, SERVIDORA DESTA PREFEITURA 
MUNICIPAL DE GUANAMBI, LOTADA NA SECRETARIA MUNICIPAL DE • 
ASSISTÊNCIA SOCIAL EXERCENDO A FUNÇÃO DE DIVISÃO DE ASSISTÊNCIA 
FAMILIAR E DE RELAÇÃO COMUNITÁRIA, VENHO SOLICITAR DE VSA. QUE SE 
DIGNE CONCEDER AS MINHAS FÉRIAS RELATIVAS AO PERÍODO AQUISITIVO 
DE 2020/2021 DURANTE O PERÍODO 14/10/2021 A 12/11/2021. 

GUANAMBI, 9 DE SETEMBRO DE 2021. 

(  ?O-Pelt 	 iarno. x) 7:1 i9- COO, 	 

ASSINATURA DO SERVIDOR 

DEPARTAMENTO DE PESSOAL 

RECEBIDO POR  det.sàonn:50- An9-5 	EM /57 off Laos.2_1_  



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNP.] n°I 3 982 . 640 / 0001 - 96 

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 
Fone/ fax: (77) 3451-8710 

PARECER TÉCNICO DO GESTOR 

Parecer N°: 005/2021 N° Processo: 005 Data Recebimento da Prestação de 
Contas: 27/10/2021 

De: Gestora da Parceria 

Para: Comissão de Monitoramento e Avaliação e/ou Avaliação Portaria n° 01/2021 
( x ) Prestação de Contas Parcial — Qual parcela? 10 e 

lide 2021 - FMAS 
( ) Prestação de Contas Final 

Número da Parceria: Período a que se refere a prestação de Período de Vigência: 
004-2020-DPCP-PMG contas: 2020/2021 06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da organização: Associação Benemérita de Caridade. 

Objeto da parceria: 
Serviço de proteção social especial de alta complexidade na oferta do serviço de acolhimento institucional para idosos, na 
modalidade abrigo institucional, conforme condições fixadas neste instrumento e seus anexos. 

, 

Valor total da parceria Valor das parcelas do Data 	do Valor da parcela comprovadamente 
(R$): 96.000,00 FMAS repassado (R$): Repasse: utilizado (R$): 	17.708,68 

16.000,00 01/10/2021 

Valor do rendimento da Contrapartida (R$): Devoluções efetuadas (R$): 
aplicação financeira (R$): 0,00 0,00 

Relação detalhada das atividades e metas estabelecidas: 
Atividade Meta PRESTAÇÃO REPASSE 

R$ ATUAL ACUMULADO 
R$ R$ 

1 — Acolhimento de pessoas idosas e as famílias. 
1.1 — Contrafação, manutenção e pagamento mensal de 

funcionários, incluindo todas as despesas com folha de 
pagamento, 	inclusive 	FGTS 	e 	contribuição 
previdenciária. 

96.000,00 16.000,00 88.000,00 

TOTAL 96.000,00 16.000,00 88.000,00 
Análise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do benefício social obtido em razão 
da execução do objeto até o Período, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de 
trabalho: 

.1 	Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de Colaboração n° 004/2020-DPCP- 
PMG, alcançando os resultados esperados, qual seja Manutenção das atividades do Abrigo. 

1 	A Entidade resgatou da aplicação o valor de R$ 1.727,67, riara complemento dos pagamentos dessa 
prestação de contas. 

v. 	A Entidade aplicou na poupança o saldo remanescente no valor de R$ 18,99, para ser utilizado na próxima 
prestação de contas. 



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI 
Praça Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro 
CNPJ n°13 .982 .640 /0001 -96 

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA 
" 	Fone/ fax: (77) 3451-8710 

Em relação a análise dos documentos comprobatórios das despesas apresentados pela organização da sociedade 
civil na prestação de contas: 
( X ) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado 
( 	) Parcialmente de acordo com o previsto no plano de trabalho a 
provado. Justifique. 

( 	) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique. 
( 	) De acordo com as normas da Instrução Normativa n° 04/2017. 
( 	) Parcialmente de acordo com as normas da Instrução Normativa n° 04 /2017. 
Justifique: 
( ) Em desaccirdo com as normas da Instrução Normativa n° 04 /2017. 
Relação de bens ou serviços adquiridos: Não houve bens adquiridos no Termo de Fomento. 

Foram realizadas auditorias? ( )Sim ( X )Não 

Conclusão Final: 	 , 
Concluímos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaboração n° 004-2020-DPCP-
PMG. 

Deste modo, recomendamos: ( x ) aprovação ( ) aprovação com ressalvas ( ) reprovação da presente Prestação de 
contas. 
Ressalvas: 

Data: 
08/11/2021 

Nome do(a) Gestor(a): 
Tânia Dark Silva Magalhães 

	

ssi 	ura do(a) Gestor(a): 

	

A 	 ----- 
allat Oavild §igia tchl 



St Lar dos 
~Velhinhos Siga nouasred. socishalidais 

f 	clardosvelhinhos.gbi CNPJ N°  14.788.244/0001-95 

Guanambi - BA, 17 de Outubro de 2021. 

Ofício n° 288/2021 

Excelentíssimo Senhor Prefeito 
NILO AUGUSTO MORAES COELHO 
Prefeitura Municipal de Guanambi 

RECIBO 
EM c&7/ 	2,0e. 

1lMat 004 Wta 

Assunto: Prestação de Contas do Termo de Colaboração n" 004-2020, parcelas n° 10 e 11 do FMAS 

Prezado senhor, 

Vimos por meio deste encaminhar a prestação de contas do Termo de Colaboração N° 
04-2020 firmado junto ao Município de Guanambi, das parcelas de n° 10 e 11, no valor de R$ 16.000,00 
(Dezesseis mil reais) recebida no dia 01 de Outubro de 2021. 

Para quaisquer esclarecimentos, estamos à disposição por meio do e-mail 
lardosvelhinhos gbiagmail.com  ou telefones (77) 3451-2803 / 9.9932-9765, com o Sr. Carlos Caroba. 

Atenciosamente, 

55-t-ro-àt, 
O SILVA DE SÁ TELES 

Presidente/Interventor 

Praça Josafá Moura, 98- Bom Jesus - Guanambi- BA - 46.430-000 - Telefone: (77)3451-2803 - e-mail: lardosvelhinhos,gbi@gmail.com  



¶&.\r JL s 1Qs 
OÃO SILVA DE SÁ TELES 

Presidente/interventor 

*Lar dos a 
% 	Velhinhos CNP.' N° 14.788.244/0001-95 

Sign nessa...eles soolebefIciais 
f 1C) @lardosvelhinhos.gbi 

DECLARAÇÃO DE APLICAÇÃO DE RECURSOS 

Guanambi - BA, 17 de Outubro de 2021. 

Na qualidade de titular e representante legal da ASSOCIAÇÃO BENEMÉRITA DE 
CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS, sito a Praça Josafá Moura, 98, Bom Jesus, no Município de 
Guanambi - Bahia, inscrita no CNPJ sob o número 14.788.244/0001-95, DECLARO que os recursos 
referentes as parcelas 10 e 11 ( FMAS) do Termo de Colaboração n" 04-2020, foram rigorosamente 
aplicados segundo o plano de trabalho. 

Por ser verdade, firmo o presente. 

Praça Josafá Moura, 98- Bom Jesus- Guanambi- BA - 46.430-000 - Telefone: (77) 34.51-2803 -e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com  



%tülflafp 

Se° 	lar dos 
Velhinhos CNPJ N° 14.788.244/0001-95 f 1E) tplardosvelhinhos.gbi 

RELAÇÃO DE BENS ADQUIRIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUÍDOS 

Número da Parceria: 	 1 Período de Execução: 
004-2020 	 1  2020 / 2021 

1 Período de Vigência: 
E 06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da organização: 
ASSOCIAÇÃO BENEMERITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS 

CNPJ: 
14.788.244/0001-95 

Telefone: 
3451-2803 

E-mail: 
lardasvelhinhos.gbi@grnail.com  

Nome do órgão Repassador: 
FUNDO MUNICIPAL DE 
ASSISTENCIA SOCIAL DE 
GUANAMBI 

Documento Especificação dos Bens Quantidade Valor em R$ 
Tipo* No. Data Unitário Total** 

- - - NÃO HOUVE NÃO HOUVE - 

Total 

Total Acumulado (a ser preenchido quando a organização utilizar mais de uma folha desta tabela: 

Data: 
17/10/2021 

1 Nome do Presidente: 
Pe. JOÃO SILVA DE SÁ TELES 

Assinatura do Presidente: 

.%)czàa S-j•kre>. ÀQ. So,r r"-L.i5 

Praça Josatá Moura, 98- Bom Jesus - Guanambi - BA -46.430-000 - Telefone: (77) 34.9-2803- e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmall.com  



44 lar dos 
~Velhinhos Siga nessuredessociaisofklais 

f 	@lardosvelhinhos.gbi CNPJ 14.788.244/0001-95 

RELATÓRIO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO 

Número da Parceria: 	Período de Execução: 
004-2020 	 2020 / ').011 I 

Período de Vigência: 
06/11/2020 a 06/11/2021 

Nome da organização: 
ASSOCIAÇÃO BENEMERITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS 

CNI": 
14.788.244/0001-95 

Telefone: 
3451-2803 

E-mail: 
lardosvelhinhos.gbi@gmail.com  

Nome do Órgão Repassador: 
FUNDO MUNICIPAL DE 
ASSISTENCIA SOCIAL DE 
GUANAMBI 

Objeto da parceria: 
Serviço de Proteção Social Especial de Alta Complexidade na oferta dos serviços de acolhimento institucional para 
idosos. 
1 Relatório — Execução das Metas: 
51 internos. Sendo 01 internos acima da meta que é de 50. 

1.1 Ações Programadas (de acordo com o plano de Trabalho): 
Manutenção das atividades do abrigo com aquisição de gêneros alimentícios e produtos de higiene e limpeza. 
Fornecimento de água e esgoto, de energia elétrica, de combustível, de gás e folha de pagamento de salário. 
1.2 Ações Executadas 
efetivamente executado): 
As ações estão sendo 
da folha de salários de 

(implantação do projeto, comparando-se o previsto no Plano de Trabalho aprovado com o 

programadas de acordo com o plano de trabalho. Os valores foram utihndos para pagamentos 
funcionários. 

1.3 Alcance dos Objetivos (os benefícios alcançados pelo público alvo, ressaltando as metas alcançadas, a população 
beneficiada e descrição do alcance social por meio de indicadores comparativos entre a situação anterior, durante e 
posterior a implantação do projeto): 
Os objetivos estão sendo alcançados conforme o plano de ação apresentado. 

1.4 Conclusão (fazer uma conclusão no relatório descrevendo se o objetivo proposto no piano de trabalho foi atingido 
em sua totalidade): 
O processo está sendo desenvolvido como programado obtendo resultados satisfatórios. 

1.5 Justificativa de atrasos e/ou ações não cumpridas: 

Data: 
17/10/2021 

Nome do Presidente: 
Pe. JOÃO SILVA DE SÁ TELES  

Assinatura do Presidente: 

00g 

Praça Josafá Moura, 98- Bom Jesus- Guanambi - BA-45.43o-000 - Telefone: (77) 345128O3- e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com  
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Banco do Brasil 

Consultas - Extrato de conta corrente 
G337041043814792007 

04/10/2021 10:45:26 

Cliente - Conta atual 

Agência 

Conta corrente 
Período do 
extrato 

923-7 

9889-2 ASS BENEMERITA CARIDADE 

09 / 2021 

Lançamentos 

Dt. 	Dt. 
balancete movimento Ag. origem 	Lote Histórico 	 Documento 	Valor R$ 	Saldo 

20/08/2021 	 0000 	00000 000 Saldo Anterior 	 0,000 

06/09/2021 	 0923 	99015 875 Transferido da poupança 	 923.510.009.889 	1.720,53 Cet  

06/09.0923 9889-2 ASS BENEMERITA 

06/09/2021 	 0923 	99015 870 Transferência recebida 	 550.923.000.038.854 	1.103,950 

06/09 0923 38854-8 ASSOCIACAO BEN 

06/09/2021 	 0923 	99015 870 Transferência recebida 	 550.923.000.038.854 	6,200 

06/09 3923 38854-8 ASSOCiACAO SEN 

06/09/2021 	 0923 	99015 470 Transferência enviada 	 550.923.000.035.418 	1.103,950 

06/09 0923 35418-X 

06/092021 	 0923 	99015 470 Transferência enviada 	 , 550.923.000.050.583- 	1.237,76 EY 

06/09 0923 50583-8 

06/09/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 	 550.923.510.032.605 	373,090 

06/09 0923 510032605-7 LIGA SANTOS M 

06/09/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança e"- 	
550.923.510.653.423> 	102,540 

06/09 0923 510053423-7 ADRIANA SANTOS 

06/09/2021 	 0000 	13113 263 Tarifa de Extrato Pastado 	 812.490.902.252.767 	6,200 	7,140 

Cobrança referente a 01/09/2021 

09/09/2021 - 	 0923 	99015 475 Aplicação Poupança 	 550.923.510.009.889 	7,140 - 0,00 C 

09/09 0923 510009889-5 ASS BENEMERITA 

30/09/2021 	 0000 	00000 999 SALDO 	 0,00 C 

E simples e facil atualizar o e-mail e telefone 
da sua empresa. Acesse o BB Digital In - 
Conta Corrente - Cadastro. 

OBSERVAÇÕES: 

Transação efetuada com sucesso por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO. 

https://autoatendimento.bb.com.baapf-apj-autoatendimento/index.html7v=2.3.26#/template/-2Fconsultas-2F009-2.bb 	 1/1 



Consultas - Extrato de conta corrente 

G3360708532988671 
07/10/2021 08:56:56 

Cliente - Conta atual 

Agência 	 923-7 
Conta corrente 	9889-2ASS BENEMERITA CARIDADE 
Período do extrato 	Mês atual 

Lançamentos 

Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote' Histórico 	 Documento Valor R9 	Saldo 
09/09/2021 	 0000 	00000 000 Saldo Anterior 	 0,00 C 
01/10/2021 	 0923 	99015 870 Transferência recebida 	550.923.000.038.760 16.000,00C 16.000,00 C 

01/10 0923 38760-6 FMAS DE GUARANI 
06/10/2021 	 0923 	99015 875 Transferido da poupança 	923.510.009.889 	7,14 C 

06/10 0923 9889-2 ASS BENEMERITA 
06/10/2021 	 0923 	99015 470 Transferência enviada 	550.923.000.035.418 1.103950 • 

06/10 0923 35418-X MARIA HERBENE 
06/10/2021 	 0923 	99015 470 Transferência enviada" 	550.923.000.046.5647  2.003,94 D 

06/10 0923 48564-X GERSON MENDES 
06/10/2021 	 0923 	99015 470 Transferência enviada 	550.923.000.048.766 1.017,500 

06/10 0923 48766-X TATIANE OLIVEI 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.053.104"  1.168,870 

06/10 0923 510053104-1 MARIA F SORIAN 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.053.226 1.168,87 

06/10 0923 510053226-9 JESSICA MENEZE 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.053.227 1.224,63 

06/10 0923 510053227-7 RUBNEVAL CRISP 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.053.238 1.103,430 

06/10 0923 510053238-2 JANILZA DE JES 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.053.423 1.357,31 D 

06/10 0923 510053423-7 ADRIANA SANTOS 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.055.219 1.243,02 D 

06/10 0923 510055219-7 MARGARETE RODR 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.056.392 1.117,60 

06/10 0923 510056392-X SIMONE O BRITO 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.056.478 1.168,87 D 

06/10 0923 510056478-0 SANDRA MARIA D 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.519056.489 1.241,39 D 

06/10 0923 510056489-6 EVERALDO JOSE - 
06/10/2021 	 0923 	99015 120 Transferido para Poupança 550.923.510.056.494.  1.068,77 o 	8,99 C 

06/10 0923 510056494-2 LAURA VIEIRA C 
07/10/2021 	 0000 	11105 474 Transi Poupança Agendada 	923.510.009.889 	18,99 D 

06/10 0923 510009889-5 ASS BENEMERITA 
07/10/2021 	 0000 000009998ALDO 	 0,00 C 

Saldo 	 0,00C 
Juros • 	 0,00 
Data de Debito de Juros 	 29/10/2021 
IOF * 	 0,00 
Data de Debito de IOF 	 01/11/2021 

Hora participar da MPE Week? O BB te ajuda a 
vender mais e sua empresa ainda concorre a 

premios de R$50 mil. Acesse bb.com.br/mpeweek  

OU 
a:usq_ 



ia, Lar dos 
beirVelhinhos CNPJ N°  14.788.244/0001-05 

eNt. 	ofbortikatik 

fi© olardosvelhInhos.gbi 

BALANCETE DE PRESTAÇÃO DE CONTAS DE RECURSOS 

BALANCETE DE PRESTAÇÃO DE CONTAS DE RECURSOS 
UNIDADE/ GESTORA: 
ASSOCIAÇÃO BENEMÉRITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS 

ORDENADOR DA DESPESA: 
Pe. JOÃO SILVA DE SÁ TELES 

roPs ANO N° PARCEF LA Is TERMO DE COLABORAÇÃO VIGÊNCIA DA PARCERIA 
VALOR 

PARCELA 
DATA 

DEPÓSITO 
DATA FIM  

10 2021 
10' e 11* 
FMAS 

04/2020 06/11/2020 a 06/11/2021 1&000,O0- FMAS 01/10/2021 	• 17/10/2021 

Entidade: ASSOCIAÇÃO BENEMÉRITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-MAIL: lardosvelhinhos.gbi@gmaiLcom  

Responsável: Pe. JOÃO SILVA DE SÃ TELES Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-MAIL: lardosvelh inhos.gbi ®gm ail.com  

DOCUMENTOS FORNECEDOR RECEITAS ......,__ DESPESAS RECEITAS DESPESAS 

Meta /Etapa 
In m do 
Plano de 
Aplicação 

Data da Nota 
Fiscal 

N° da Nota, 
Fiscal 

Operaçáo Bancária CNPJ / CPP 
Fornecedor Nome Fornecedor Descrição / Despesa 

D
ad

os
  C

on
tr

at
o  

e/
ou

  

lai
ca

aç
lo

  Repassados Repassados Recebedor Recebedor 

16.000,00 . 

1 06/09/2021 923.510.009.889 14.788.244/0001-95 
ASSOCIAÇÃO 

BENEMERITA DE 
CARIDADE 

RESÍDUO EM 
POUPANÇA "" 	1.720,53 	, 

1 06/09/2021 550.923.003.050.585 068.356.705-50 SUARA KEDNIA ALVES 
BATISTA SALARIO 08/2021 1.237,76 - 

1 06/09/2021 550.923.510.032605 213.812.085-68 LICIA MOURA SANTOS.SALARIO 08/2021 373,09 	- 

11 06/09/2021 550.923.510.053.423• 037.304.495-08 ADRIANA SANTOS 
BELEM SALÁRIO 08/2021 102,54 

" 
09/09/2021, 550.923.510,009.889 14.788.244/0001-95 

ASSOCIAÇA0 INVESTIMENTO 
DE RESÍDUO EM 

POUPANÇA 

- 
7,14 BENE31ERITA 

CARIDADE 
DE 

06/13/2021' - 923.510.009.889 14.788.244/0001-95 
ASSOCIAÇÃO 

I3ENEMERITA DE 
CARIDADE 

RESÍDUO EM 
POUPANÇA 7,14 

1 1 06/10/2021 550.923.000 349.883.515-72 MARIA HERBENE ,.035.418 MONTEIRO FUISEIRO SALAFUO 09/2021 1.103.95 

1 1 06/10/2021 550.923.003046.564 009351155-06 GERSON MENDES 
SAI I PS SALARIO 09/2021 2.003,94 

i 1 06/10/2021 550.923.000.048.766 035.873.975-59 1.ATIANE DE OLIVEIRA 
ARCANJO SALARIO 09/2021 1.017,50 

1 1 06/10/2021 550.923.510.053.104 752.534.02500 MARIA DE FÁTIMA 
SORIANO NEVES SAL.31U0 09/2021 1.168,87 

1 1 06/10/2021 - 550.923.510 371.454.968-44 MENEZES053.220 JESSICA 
SIRQUEIRA SALÁRIO 09/2021 1.168,87 

1 1 06/10/2021 - 550.923.510.053.277 660.394.285-35 RUBNEVAL CRISPIM DE 
OLIVEIRA SALÁRIO 09/2021 1.224,63 

la, 
Praça dosará Moura, 93 - Bom Isso ç - 	ambÍ - BA - 46.430-oon Telefone: (77)3451-003-c-maiklardosvelhinhos.0183maile0m 



aLar dos 
~Velhinhos CNPJ 14.788.244/0001-95 

$.15. same nameebheedàS 
f I@ glardosvelhinhos.gbl 

1 1 06/10/2021 550.923.510.053.238 054.568 JANILZA DE JESUS.795-06 NOVAIS SALÁRIO 09/2021 1.103,43 

1 06/10/2021 - 550.923.510.053.423 037.304.495-08 ADRIANA DOS SANTOS 
BELEM 

• SALÁRIO 09/2021 1.357,31 

1 1 06/10/2021 550.923.510.055.219 734.214.315-00 MARGARETE TEIXEIRA 
RODRIGUES 

• SALÁRIO 09/2021 - 1.243,02 - 

I1 06/10/2021 550.923.510.056.392 017.815.405-94 SIMONE OLIVIERA DE 
BRITO 

• SALÁRIO 09/2021 1.117,60 

I 1 06/10/2021 550.923.510.056.478 008.078.315-57 SANDRA MARIA DE 
JESUS SALÁRIO 09/2021 1.168,87 

I 1 06/10/2021 550.923.510.056.489 793.159.208-05 EVEFIALI)0 JOSE D011 
SANTOS SALÁRIO  09/2021 1.241,39 

1 1 06/10/2021 550.923.510.056.494 022.006.445-82 LAURA VIEIRA COIRIM SALÁRIO 09/3021 - 1068,77 

I1 07/10/2021 550.923.510.009.889 14.788.244/0001-95 
ASSOCIAÇÃO 

13ENEMERITA DE 
CARIDADE 

INVESTIMENTO 
DE RESÍDUO EM 

POUPANÇA 
- 18.99 

Guanambi, BA, 17 tle Outubro de 2021. 

TOTAL GERAL 17.727,67 17.727,67 00,00 00,00 

VALOR DO RESIDO DA PRESTAÇÃO ANTERIOR: 1.727,67 " 	 00,00 

VALOR Dos RECURSOS ITILIZADOS DO CONVÊNIO: :17.708,68 00,00 

VALOR APLICADO EM INVESTIMENTO 18,99 00,00 

Saldo: 0,00 0,00 

. /10 .,ILVA DE SÁ TELES 
Presidente/Interventor 

DORIVÂNIA MOREIRÁDOS NASCIMENTO GOMES 
Tesoureint 

e. GyA0 SIL A DE S. TELES 
Responsável 

ANGELO 	ANO : L COAI 
C• lado 

2.S 

OIS 
SQ;xfã, 

Praça insafá Moura. 98- Bom Jesus - Guanambi -BA-45.430-0On -Telefone: (77)3451-21103- e-inail: lardowelhinhos.gbi€5gmail.coni 



Sigancesasredessocialsofldals 

f {g glardosvelhinhos.gbi CNPJ N° 14.788.244/0001-95 

5.01R04,„ 

?R Lar dos 
Velhinhos 

Pagamentos de 
Empregados e 

comprovação de 
tv-rinculo 

Praça Josaf£ Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA -46.430-000 - Telefone: (77)3491-2803- e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com  



06/09/2021 	• BANCO DO BRASIL • 11:05:09 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	0088 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE 

CLIENTE: ASS BENEKRITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
ZZZZZZZ 2 ZZZZZZZZZZZZ tiOCCIIIMM061~420WIIMINGENst 

DATA DA TRANSFERENCIA 	06/09/2021 
NR. DOCUMENTO 	550.923.000.050.583 
VALOR TOTAL 	1.237,76 

TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: SHARA KEDMA ALVES BATISTA 
AGENCIA: 8923-7 	CONTA: 	50.583-8 
NR. DOCUMENTO 	550.923.080.089.889 

NR.AUTENTTICACAO 
	

4.01B.CCF.875.666.DA8 

ASSOCIWCAO BENEMERITA DE CARIDADE 
CNN: 	14.788.244/0001-85 CG; GERAL 	 rolha Mensal 

Ren881181.8 	 Ago4L0 de 2(121.  
.. 	~.~.. ...- 
42 	SHAPA ERMA ALVES BATISTA 516210 	1 1 

CUIDADOR tE 11XSOE Ao1.515480: Di/02/202:. 
- 

Desmaia Readata Vacarias:as Destacas 
LURAS NORmAIS 220:00 1.103,03 

253 REFLEÃO EXTRAS VER 0.00 0,74 
654 RECLEXO AD:C. Wenn OSP. 0,00 21,05 ; 
150 FORAS EXTRAS 0:09 1,24 
15 INSALUBRIDADE 106 10,00 114,03 
25 ADICIONAL NOtURNO (INTOR) 10920 10.7,58 

998 I .11.5.s. 7,77 :04,28 

e 
C 

/ 

g4.,,,* 

-à r 

Vt ~ta Inii•Daa 

1.542,04 I04,2E ..4 

1.227,74 

~MN.. 	 leë 40,  ge4 ..a:T.44•944. 	 Os ta hW 
1.100,00 	1.342,04 ' 1.342,C4 	107.50 	1.237,76 0,00 
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DADOS PESSOAIS DO TRABALHADOR 	) CONTRATO DE TRABALHO 
1)11111-11 
T-1  SIM 
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06/09/2021 	- BANCO 00 BRASIL - 11:05:09 
092380923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0806 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/89/2021 .  
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.032.605,  
VALOR TOTAL 	 373,09 
"na TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: LICIA SANTOS MOURA 
AGENCIA: 8923-7 	CONTA: 	510.032.605-7 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR, DOCUMENTO 	 170,923.000.009.889 

NR.AUTENTICACAO 	0.80F.A63.(E5.516.372 
Credito% a partir de 04 052012 estao 

disciplinados pela lei 12.703. 

ASSOCIACAO FENEREPLIA ZE CARIO:AU 
CDPJ: 	14.798.2441001-95 	CC: SERA:- 	 Falha Mental 

MensAlista 	Avista cl, 2021 
,..49. 	tu...(nwor.iw 	 4... 	",.......i. 	a. 
15 	LIC1A SANTAS :OURA 	 . 	371410 	1 	1 

MOSUOR )6 RECREACAS 	 AdAl3s6o: 	01/11/201‘ 

Código Remêmiii Wno~ 
1 
5 

999 
998 

HORAS NORMAIS 
SORAS AFAS1.14153 (P/DOEUC 
DESCONTO HORAS AFASTADAS 
I.U.S.S. 

60:40 
139:20 
319:20 
7,50 

403,33 
696.6" 

696,67 
20,24

j.

: 

; 

...,; 

4.4  

. 

1.:toz,ca 
A,,,..0.4.0.4

ti 

726,91 

373,09 
Stnlim• 	 Imo Csk,“ 	 tubi. 	 Oen a/PRI 	er..am 

1.100,00 	401,13 	402,33 	32,26 	, 	373,09 	a,CD 
^aLk, 	 AGOS1 

ret5ak 
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voet também está castigado alisados, para prevenir ain 
dentes e evitar as doentasqvitifissicmais 	• 

Movem RO 	novo corapanhelro o ("Mijei flue 4. 
cercam no 

Ciula acidente é ama ltçlis toe deve sei eptedada, 
paia evitar maiores desafaças. 

todo o acidente tem ama causa que é pterisd net 
pesquisada. para evitar a 41/31 repetiçao, 

Se veat .for acidentado. ia-acure Ioga o acetato médi-
co adequado Mis deiae que 'entendidos" e "curiosos" 
concorram paru o artavatoento de sua taba_ 

St 'acidento é eletricista, Mn se sarna tater .serviços 
de eleiticidadt, 

Procure O socorro ~Met, imediato, rre atai for sia. 
ma  de um acidente. dimanai setá tarde demais, 

M máquinas Alo retuvivrat &entra: rem voa deve 
respeita.'" 

Atenda às retonterstaistes dos Montam da ai% e de 
ateie mestres e Chefe% 

Conheça Sempre. an feltras de %c rança da teci» onde 
atice trabalha. 

Conterna e distem'', mi trahalho predisTaSem e ari• 
dentes peta desatençan. 

Leia e reflita sempre os enonameMot comida nos 
atines e *vivi,' Mtle prevesçflei de aridetnes. 

Os anéis. pUlneireis  tilMaten e mangas compridas Mio 
tansa parte dn can uniforme de tnitiallio. 

Mantenha sempre a. 'tiladas protetoras das taáqni. 
nas Dos devidos lurares. 

Pare a 113134Uilin quando fl(ei que eónsertá.la  ria 
kítilifereitn. 

.11 -alaine.se. a trabalha, untei/ido cotara os ocidentes._ 
Use equipamentos de Met40o adetpladen a teu serviço 

Conheça.. Maneta dm extintores e demais disposta. 
vo‘ de COTIM:de ao feio enintettles em tem local de trata • 
Pin. Vaca pode it3 necessidade de. usados *laudo dia. 

L.  , , 	.1 
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12 	 (2 

CONTRATO DE  TRABALHO 	 

Ass. dd empregador ou a rogo chest 

Daia saída ......,de 	 de 	 

As. do empregador ou a rogo citest. 
I° 	 
Com. Dispensa CI)N* 	  

CONTRATO I) r; TRABALHO 

Empregador 	  
... 

CNPlas11; 	  
Rua.. 	  Ntb  . 
Município  	. 	 
Esp. do estabelecimento 	  
Cargo 	  
	 CliOn• 	  
Dam admissão 	 de 	 • de 	 
Registro n• 	 Fls/Fieha 	 
Remuneração especifica& 	 

Ass do empregador ou a rogo chest. 

. 	• 	 
Data sarda . 	de 	 de 	 

Ass do empregador ou a rogo chest. 
I" ... 	• 	2" 	  
Com, Dispensa CD Ns 	 

ASSOCIAZ.2.0 2E12ritERZTA nE. CARIDADE 
1CNPJ: 14/88.244/00Di-95 

Pfacri JOSAFA MOURA , 92 
SUANARBIIRA 

lESp. do Est:AtivideCes de assoe:Actos 
!CAPGD: Monitor de retreeceo 
EBO: 211410 

AEM1ESAO: 03/I:1/20I5 
Registro n• 34 Me 
Ficha 34 
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06/09/2021 	• BARCO DO BRASIL - 11:05:09 
892380923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0083 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS RENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 6923-7 	CONTA: 	9.889-2 
111141110WIIIIIIMIPMIIIIIMIIMMOM111151111111511 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/09/2021' 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.053.423' 
VALOR TOTAL 	 102,54/ 

TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: ADRIANA SANTOS BELEM 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	518.053.423-7 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.809.889 
1112111~~0411 WWWWWWWWW lett11611~0 WWWWWWW C WWWWW 

NR,AUTENTICACAO 	9.60E.698.749.816.3E8 
(reditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 

ASSOCIACAO RENSMERITA ZE CAR/DADE 
CNP:: 	14,788.244/000:-95 	 CC: CEPAL 	 Fotha Mensal 

NerwilinUt 	 Agosto dn 207: 
v.,, 	,,........., 	..... 21 	A2RrANA SANTOS RE1„EN 	 516210 	1 	1 
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TRABALHADOR 	 MINISTÉRIO DO TRABALHO 
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18/10/2021 14:22 	 Banco do Brasil 

09/09/2021 	- BANCO DO BRASIL - 11:13:21 
092300923 

	

	 SEGUNDA VIA 	 0001 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CL/ENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	 CONTA: 	 9.889-2 

= = = 
DATA DA TRANSFERENCIA 	 09/09/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.009.889- 
VALOR TOTAL 	 7,14 	- 
****** TRANSFERIDO PARA: 
CL/ENTE: ASS BENEMER/TA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	 CONTA: 	510.009.889-5 
VARIACAD DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.089.889 

NR.AUTENTICACAO 	 D.510.068.F46.E10.806 
Creditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 

Transação efetuada com sucesso por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO. 

go214 

4932;4-Q 
https://autostendimento2.6b.com.briapf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.3.314/template/-2Fcansullas-26869-1.bb 	 6/6 
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Velhinhos CNPJ N°  14.788-244/0001-95 

GFIP/SEFIP/FGTS 
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CONECTIVIDADE SOCIAL 	 CAD" 
CA m ~mo, Roem 

Protocolo de Envio de Arquivos 
Prezado cliente CONTABILIDADE ANGELO LTDA:08781498000189 

Seu arquivo N1kgtOoLlliz00001.zip foi armazenado na Caixa Econômica Federal em 03/09/2021 às 14:42:25. 

O número do Protocolo de Envio deste arquivo é: C3E2D84009D1D7F84040404040404040DA42B1B54E337C04.. 

Este protocolo ê sua garantia de que o arquivo foi devidamente recebido e armazenado para processamento pela Caixa 
Económica Federal. 
Havendo ocorrências impeditivos no processamento do arquivo, será enviada uma nota explicativa para a sua caixa postal no 
Conectividade Social contendo a(s) ocorrência(s) encontrada(s) e as ações necessárias para a solução. 

Informações Complementares: 

Transmissor 	 CONTABILIDADE ANGELO LTDA:08781498000189 
Inscrição Transmissor: 	 08.781.498/0001-89 

Responsável: 	 CONTABILIDADE ANGELO 
Inscrição Responsável: 	 08.781.498/0001-89 
Competência: 	 08/2021 
NRA: 	 N1kgtOoL1Hz00001 
Base de Processamento: 	BA - Guanambi 
Código de Recolhimento: 	115 
Contato: 	 ANGELO MANOEL GOMES 
Telefone: 	 007734512512 

Atenção: Este Protocolo de Envio de Arquivos não garante a legitimidade do conteúdo das informações. 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - ME 
GF/P - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

DATA: 03/09/2021 
HORA: 	14:36:14 
PÁG 	0001/0006 

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE 	"BRANCO-RECOLHIMENTO AO FGTS 

EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 	COD REC:115 	COD GPS: 2305 	FPAS: 639 	OUTRAS ENT: 
TOMADIOR/OBRA: 

E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

058100000302 .520601792105 007655050815 	882- 	00313 

INSCRIÇÃO: 	14.788.244/0001-95 
SIMPLES:1 	RAT: 	2,0 	FAP: 1,00 	RAT AJUSTADO: 2,00 

INSCRIÇÃO: 
NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSÃO 	CAI OCOR DATA/COO MOVIMENTAÇÃO CBD 
REM SEM 13' SAL 	 REM 13'SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM 

BASE CAI PREV SOCIAL 

LIGIA SANTOS MOURA 120.25440.05-9 03/11/2015 	01 09/0//2021 	92 03714 
403,33 	 0,00 0,00 30,24 32,27 0,00 

LICIA SANTOS MOITA 120. 25110.05-9 0311112015 	PI 19/0812021 	75 03711 

LUCIANO MOREIRA GONCALVES 163.86619.96-0 02/03/2020 	01 13/07/2021 	02 
0,00 	 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

LUCIANO MOREIRA GONDALVAS 163.86619.96-0 02/03/2020 	01 06208/2021 	55 

LUCIANO MOREIRA GONCALVES 163.86619.96-0 02/09/2020 	01 08/08/2021 	92 

EUFRASIO PEREIRA DOS SANTOS 200.55569.52-2 21/10/2019 	01 15/07/2021 	92 
0,00 	 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

EUFRASIO PEREIRA DOS SANTOS 200,55569.52-2 21/10/2019 	01 13/08/2021 	25 

EUFRASIO PEREIRA DOS SANTOS 200.55569.52-2 21/10/2019 	01 13/08/2021 	92 

wrimA GomRs ROA SQWW. TF.TYRTRA 209 , 541 92, 61-1  01 /03/ 2 012 	01 09/02/2021 	92 03227 
90,00 	 0,00 0,00 6,75 7,20 0,00 

DILUA GOMES BOA SORTE TEIXEIRA 209.54192.87-1 01/03/2012 	01 24/08/2021 	05 03222 

ADRIANA SANTOS SELEM 200.57166.24-2 02/03i420 	0,1" 05162 
1.785,19 	 0,00 0,00 144,16 	9" 142,61 0,00 

ANA CLAUDIA DOURADO LIMA 125.04100.95-6 02/03/2020 - 01 05162 
1.209.45 	 0.00 0,00 92.35 96,76 0.00 

ARLINDA PEREIRA DA SILVA 124.66488.00-2 01/09/2011 	01 05143 
1.284,76 	 0,00 0,00 99,12 102,79 0,00 

DAYANE MAGALHAES SARAIVA RIMENTEL 212.00/12.24-4 02/01/2010 	01 03222 
1.364,55 	 0,00 o.co 116,30 109,16 0,00 

ELIANE RODRIGUES DOS SANTOS 203.25893.15-7 02/03/2020 	01 05143 
1.288,99 	 0,00 0,00 99,50 103,11 0,00 



MINISTÉRIO DO IRARAM/0 E EMPREGO - HEE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - ME 
	

DATA: 02/09/2022 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA: 	14:36:14 
PÁG : 0002/0006 

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE : 

EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 	COD REC:115 	COO GPS: 2305 
TOMADOR/OBRA: 

"BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS 

FPAS: 639 	OUTRAS ENT: 

E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

053100000202 229601792105 917656050315 478824400013 

INSCRIÇÃO: 	14.788.244/0001-95 
SIMPLES:1 	RAT: 	2.0 	FAP: 1.00 	RAT AJUSTADO:2.00 

INSCRIÇÃO: 

NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSÃO CAI OCOR DATA/COO MOVIMENTAÇÃO CBD 
REM SEM 13' SAL 	 REM 13°SAL BASE CAI 13'SAL PREV SOE CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO 31595 

BASE CAL PREV SOCIAL 

ELIZANGELA SOARES LOPES 150.54475.2/-7 02/03/2020 Dl 03222 
1.432,02 0,00 0,00 112,38 114,56 0,00 

EVERUDO JOSE DOS SPIDCOS 129.11504.77-2 01/02/2021 Cl 05143 
1.288,69 0,00 0,00 99,48 103,09 0,00 

GERALD/NO VIANA DA SILVA 125.87142.08-5 08/10/2020 01 03222 
1.267,65 0,00 0,00 97,58 101,42 0,00 

GERSON MENDES SALLES 127.81301.08-8 11/09/2020 01 04101 
2.184,00 0,00 0,00 180,06 1/4,72 0,00 

JACIRA CARVALHO SINTRA 125.55589.40-8 01/06/2020 01 05143 
1_209,99 0.00 n,nn 92,79 96,80 

JANILZA DE JESUS NOVAIS 161.89896.75-9 02/03/2020 01 05135 
1.479,17 0,00 0,00 116,62 118,33 0,00 

JESSICA MENEZES SIRQUEIRA 162.54365.73-2 01/12/2011 01 05143 
1.216,04 0,0t5 0,00 52,40 20,10 0,00 

JOSELIA MARIA PEREIRA 190.12770.22-0 02/03/2020 01 02235 
2.294,00 0,00 0,00 192,67 183,52 0,00 

T.AuRZ 71E106 C-OPQM 1 29.58960,00-6 05/07/2071 01 051 27  
1.100,00 0,00 0,00 82,50 88,00 0,00 

MARGARETE TEIXEIRA RODRIGUES 209.27638.26-0 08/10/2020 01 05162 
1.335,33 0,00 0,00 103,67 106,82 0,00 

MARIA DE VATIMA SORiANO NEVES 169.20509.01-2 01i08/2015 UI 05162 
1.210,36 0,00 0,00 92,43 96,82 0,00 

MARIA HERR:ENE MONTEIRO RIBEIRO 122.24782.15-4 01/09/2020 01 02516 
1.195.00 0.00 0.00 91,05 95.61 0.00 

MATARA DOS SANTOS GONCALVES 164.64779.08-8 02/08/2021 01 05162 
1.169,66 0,00 88,76 53,57 0,00 

PATRICIA DA MATA NUNES 165.53690.01-5 02/03/2020 01 02237 
1.195,00 0,00 0,00 91,05 95,60 0,00 

POLLYANE LOPES SOUZA 165.40947./4-8 12/08/2015 01 03222 
1.434,92 0,00 0,00 112,64 114,79 0,00 

02:6 
Sautc1/4. 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF 
	

DATA: 03/09/2021 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA 	14:36:14 
PAG 	0003/0006 

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 	COO REC:115 	COD GPS: 2305 
TOM(ADOR/OBRA: 

FPAS: 639 	OUTRAS ENT: 

252100000362 

SIMPLES:1 	RAI: 

129601192105 007656051915 17E026100012 

INSCRIÇÃO: 	14.109.244/0001-95 
2.0 	EA?: 1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 

INSCIAIÇAO: 

NOME TRABALHADOR PIS/PASEPPCI ADMISSÃO CAT OCOR DATA/COO MOVIMENTAÇÃO CB0 
REM SEM 13' SAL 	REM 13'SA1 BASE CAI 13°SAL PREV SOC CONTRIB SEG DEVIDA DEPÓSITO IAM 

RASE CAL PREV SOCIAL 

RAPASSE KESIA MARQUES DE SOUZA 166.02990.02-1 01/02/2021 01 05163 
1.210,00 	0,00 0,00 92,40 96,80 0,00 

009NEVA1 CRISPIM DE CLIVE= 127.23795.01-5 01/03/2003 CA 051(2 
1.705,39 	0,00 0,00 136,98 136,43 0,00 

SANDRA DA SILVA SOUZA FERREIRA 200.66104.06-2 02/05/2014 01 03222 
1.268,00 	0,00 0,00 97,62 101,44 0,00 

SANDRA RADIA DR JESUS 203.43800.42-4 02/08/2021 01 05162 
1.169,66 	0,00 0,00 88,76 93,57 0,00 

SEIA12A KEDMA ALVES BATISTA , 166.52922.92-5 01/02/2021 01 05162 
1.342,04 	0,00 n,no 104,28 107,35 0,00 

SIMONE OLIVEIRA DE BRITO 166.88920.70-1 07/05/2021 01 05162 
1.210,00 	' 	0,00 0,00 92,40 96,00 0,00 

TATIANE DE OLIVEIRA ARCANJO 166.40336.28-8 01/02/2021 01 04110 
1.160,06 	3,00 0,00 62,56 68,01 0,00 

VERBENA RODRIGUES ALVES 165.43272.07-5 01/08/2020 01 05132 
1.100,00 	0,00 0,00 82,50 88,00 0,00 

TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR 
38.537,05 	0,00 
	

0,00 	3.001,54 
	

3.082,96 	0,00 

eas 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MIE 
	

MINISTÉRIO DA FAZENDA - ME 
	

DATA: 03/09/2021 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA: 	14:36:14 
PÃO : 0004/0006 

RELAÇAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 

MODALIDADE : 'BRANCO-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇA0 A PREVIDÊNCIA 
258100000102 329601792105 707656050815 478824100013 

EMPRESA:ASSOCIACAO RENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 	COD REC:115 	COO GPS: 2305 	FPAS: 639 
TOMADOR/OBRA: 

N" DE CONTROLE: IDOLNLRYmm10000-6 
OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	SAI: 	2.0 

N° ARQUIVO: NlkaZOBLIHz0000-1 
INSCRIÇÃO: 	14.788.244/0001-95 
FAP: 1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 
INSCRIÇÃO: 

LOGRADOURO: 	FRACA JOSAFA MOURA 98 
CIDADE: GUANAMBI 	 UF: BA CEP: 46430-000 

BAIRRO: BOM JESUS CNAE PREPONDERANTE: 	9430800 
CNAE: 	 9430800 

CAI QUANT REMUNERAÇÃO SEM 13" REMUNERAÇA0 13' RASE CAL PREV SOC BASE CAL 13' PREV SOU 

01 

TOTAIS: 

30 

30 

38.537,05 

38.537,05 

0.00 

0.00 

38.537,05 

38.537,05 

0,00 

0,00 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF 
	

DATA: 03/09/2021 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA: 	14:36:14 

: 0005/0006 
RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 

RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 
FGTS 

25010.9000202 820601792105 927856050815 170521100013 

EMPRESA:ASSOCSACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 COO REC:115 	COO GPS: 2305 
TOMADOR/OBRA: 

N' ARQUIVO-  NIkutOoLIH90000-1 
N" DE CONTRoLE: IDOINLKY=10000-8 	 INSCRIÇÃO: 14.788.244/0001-95 

ERAS: 639 	OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	RAT 	0 	PAR: 1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 
INSCRIÇÃO:  

LOGRADOURO: PERCA JOSAFA MOURA 98 
	

BAIRRO: BOM JESUS 	 CNAE PREPONDERANTE: 9430800 

CIDADE: GUANAMBI 
	

UF: BA 	CEP: 46430-000 
	

ONAE: 	 9430800 

MODALIDADE : "Branco"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

FGTS - 89 

REMUNERAÇÃO SEM 13" SALÁRIO 
	

39.537,05 
REMUNERAÇÃO 13' SALARIO 

	
0,00 

QUANTIDADE TRABALHADORES 	 30 

VALORES DO FGTS 

DATA DE RECOLHIMENTO ATÉ 07/09/2021 

	

DEPOSITO FGTS 	 ENCARGOS FGTS 	 CORTRIB SOCIAL 
	

ENCARGOS CONTRIB SOCIAL 	 TOTAL RECOLHER 

	

3.082,96 	 0,00 	 0,00 
	

0,00 

Pe p 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF 
GFIF - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

DATA: 03/09/2021 
HORA: 	14:36:14 
PÃO : 0006/0006 

RESUMO DAS INFORMAÇÕES h PREVIDÊNCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
EMPRESA 

Ns EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 08/2021 	COO REC:115 	COD GPS: 2305 	FPAS: 639 
TOMADDR/OHRA: 

N °  ARQUIVO: NIkertO8L/H20000-1 
DE CONTROLE: IDOGNLKYmm10000-8 	 INSCRIÇÃO: 	14.788.244/0001-95 
OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	RAT: 	0 	FAR:1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 

INSCRIÇÃO: 

LOGRADOURO: 	FRACA JOSAFA MOURA 98 	 BAIRRO: BOM JESUS 	 CNAE PREPONDERANTE: 

CIDADE: GUANAMBI 	 UF: BA 	CEP: 46430-000 	TELEFONE: 0077 3451 2803 	CNAE: 
9430800 
9430800 

VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 2.235.91 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 3.001.54 
SALÁRIO FAMÍLIA: 765.63 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINIO: 0.00 
SALÁRIO MATERNIDADE: 0.00 PERC DE ISENÇÃO DE FILANTROPIA: 100.00 
VALORES PAGOS COOU TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0.00 13" SALÁRIO MATERNIDADE: 0.00 
VALORES PAGOS COOU TRABALHO - ADIO. 15 AROS: 0.00 COM PRODUÇÃO PJ: 0.00 

VALORES PAGOS COOU TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0.00 COM PRODUÇÃO FF: 0.00 
~JURES PANuS C006 TRABALHO - Avie. 25 AROS: 0.00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PAtA 0 	ONALMILI: 8.00 

COMPENSAÇÃO 
PERÍODO INICIAL: 	 PERÍODO) FINAL: VALOR SOLICITADO: no 
VALOR ABATIDO: 	 0.00 VALOR A COMPENSAR: 0.00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 303: 0.00 

RETENÇÃO 	(LEI 9.711/98) 
VALOR INFORMADO: 	 0.00 	VALOR ABATIDO PELO SEPIP: 0.00 	VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0.00 

DAIS DE CÁLCULO APOSENTADORIA ES 	 /OCORRÊNCIA 
15 ANOS: 	 0 	 00 	20 ANOS: 0.00 	 25 ANOS: 0.00 
QUANTIDADE: 	 O 	QUANTIDADE: O 	 QUANTIDADE: O 

QUANTIDADE DE MOVIMENTAÇÕES / CÓDIGOS 

H 	: 	O 	Il: 	 O 	12: 	O 	13: 	 O 	14: O ).1 	: 	 K 	 O 	L: 	0 	M O N1: o 

N2: 	O 	N3: 	 0 	01: 	O 	02: 	 0 	03: O PI: 	 O 	P2: 	 6 	P3: 	0 	01: O 122: O 

03: 	0 	Q4: 	 0 	05: 	O 	6/6: 	 0 	07: O R: 	 O 	52: 	 0 	53: 	O 	Ul: 0 U2: O 

U3: 	O 	V3: 	 O 	W 	: 	 O 	X 	: 	 0 	Y O 21: 	 0 	22: 	 O 	23: 	0 	24: O 25: 4 



MINISTÉRIO DA FAZENDA - NW 
	 DATA: 03/09/2021 

EF1P - SEFIP 8.40 424/12/20201 	TABELAS 42.0 0.5/01/2021) 
	 HORA: 	14:36:14 

PÃO 	 0n01 

COMPROVANTE DE DECLARAÇÃO DAS CONTA/RU/COES A RECOLHER A PREVIDÊNCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS FOR FPAS 
EMPRESA 

N' ARQUIVO: NIkgtO0LIHe0000-1 
EMPRESA: ASSOCIAÇÃO BENEMERITA DE CARIDADE 	 N' CONTROLE: IDOtNLKYssal0000-8 	 INSCRIÇÃO: 14.788.244/0001-95 
CONDO 08/2021 	COO REC: 115 	COO EPS: 2305 	ERAS: 639 	OUTRAS ENE: 0000 	SIMPLES: 1 	ALIO SAI: 2,0 	EAP: 1,00 	RAT AJUSTADO: 2,00 

TOMADOR/OBRA: 	 111SERIDAO: 

LOGRADOURO: PraCa JOSAFA MOURA 58 	 BAIRRO: BOM JESUS 	 CNAE PREPONDERANTE 	9430000 
CIDADE: GUANAMBI 	 UF: BA 

	 CEP 	430-000 	TELEFONE: 0077-34512803 	CNAE: 	 9430800 

APORÃO110 DO VALOR A RECOLHER: 	 839 	 620 	 744 	 775 
	

TI\ 

SEGURADO 
EllIpl,yddUankVII1b0, 	 3.001,54 	 0,00 
Contribuintes Individuais 	 0,00 	 0,00 

EMPRESA 
Empregadns/Avnlsns 	 0.00 	 0,00 
Contribuintes Individuais 	 0,00 	 0,00 
RAT 	 0,00 	 0,00 
RAT - Agentes Nocivos 	 0,00 	 0,00 
Valores Pagos a Cooperativas 	 0,00 	 0,00 
Adicional Cooperativas 	 0,00 	 0,00 
Comercializa*/ Produção 	 0,00 	 0,00 
EvenLo Desportivo,Bellocinio 	 0,00 	 0,00 

RECOLHIBMNTO COM? ANT - VALOR INSS 	 0,00 	 0,00 
(-) Retenção Lei 9.711/90 	 0,00 	 0,00 
:-1 Sal. Fernilia!Sal. Maternidade 	 755,53 	 0,00 
H Compensação 	 0,00 	 0,00 

VALOR A RECOLHER - PREVIDÊNCIA SOCIAL 	 2.235,91 	 0,00 

0.40 
0,00 

0.00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
O, 00 
0,00 
0,00 

0,00 

0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
1,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0.00 

3.001,54 
0,00 

0, SEI 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

785,81 
0,00 

2.235,91 

GUIRAS EL:CIDADES 
	 0,01 

	 0,00 	 v,S0 
RECOLH COMI,  ANT - VALOR CUT ENTID 	 0,00 	 0,00 

	 0,00 	 0,00 
	 0,00 

VALOR A RECOLHER - OUTRAS ENTIDADES 	 0,00 
	 0,00 	 0,00 

	 0,00 
	

0,00 

TOTAL A RECOLHER 	 2.235,91 
	 0,043 	 0,00 

	 0,00 	 2.235,91 

I a : Os valores de retenção, salArto-randlia/salário-maternidade e compensação demonstrados são os efetivanmnte abatidos. 
A DECLARAÇÃO DE DADOS CONSTANTES DESTA GF/P E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUIÇÃO PREVIDENCIARIA, EOUIVALE A CONFISSÃO DE 

DÍVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(E1CCRÉDITO(S) PASSIVELUS1 DE INSCRIÇÃO EM DÍVIDA ATIVA, NA AUSENCIA DO OPORTUNO 
RECOLHIMENTO OU PARCELAM/820,E CONSEQUENTE EXECUÇÃO JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6-830/80. 

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAÇÃO QUANTO AO VALOR E PROCEDÊNCIA DESTA DECLARAÇÃO/DÍVIDA, 
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDÃO DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICANDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA 
FEDERAL DO BRASIL O DIREITO DE APURAR, A QUALQUER TEMPO, A EXISTÊNCIA DE OUTRAS IMPORTANEIAS DEVIDAS NÃO INCLUÍDAS NESTE INSTRUMENTO, 
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIMO. 

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSÃO DE DEVIDA NÃO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR 
DOCUMENTO COMPROBATOR10 DA INEXISTÊNCIA DE DÉBITO, SALVO SE SEU CREDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA 
PREVIDÊNCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERAÇÕES POSTERIORES. 

0&3 
ãjuk, 



MINISTERIO DA FAZENDA - MF 
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB 
GFIP - SEFIP8.40 (24412/2020) 	TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

DATA: 	03/09/2021 

HORA: 	14:36:14 

PAG : 	001/001 

RELATÓRIO ANALÍTICO DE GPS 

COMPETÊNCIA: 0212021 

EMPRESA 
	 INSCRIÇÃO 	 OUTRAS ENTIDADES 	 COD PACTO 	 FPAS 

HELORES: SEGURJ)D05 
	 EMPRESA 	 °DEI:L.5 ENE 	 nnn FrAS reeToe ne eTTereçlko 	JU.05/m1jrTT 	Tomer, 	REEMBOLSO 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 	 14.388.294/0001-95 
	

0000 
	

2305 	' 	 639 

e.001,5e 	 n,nn 	0,00 	 /65,03 
	

n,nn 	0,00 	2.25,914 	0,00 

OBSERVAÇÃO : PERCENTUAL DE ISENÇÃO DE FILANTROPIA : 100,00 5 

Oalf 



FGTS - FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO 
	 DATA: 03/09/2021 

HORA: 	14:36:14 

GFIP - SEFIP 5.40 (24/12/20201 
	

MG 	001/001 

RELATÓRIO ANALÍTICO DA GRF 

EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 	 INSCRIÇÃO: 14./88.244/0001-95 

COMPETÊNCIA: 08/2021 	 COO NEC: 115 
	

EPAS:639 	SIMPLES: 	1 

FGTS - 8% 

QTDE TRABALHADORES 
	 30 

REMUNERAÇÃO 	 39.537,05 

DEFDSITC 	 3.0E2,56 

ENCARGOS FGTS 	 0,00 

CONTRIE SOCIAL 	 0,00 

ENCARGOS CONTRIB SOC 	 0,00 

TOTAL A RECOLHER 	 3.082,96 

VALIDAI/A DO CALCULO: aié 07i09/20 

RELATÓRIO PARA S/NPIES CONFERÊNCIA, NÃO É VALIDO PARA QUITAÇÃO. 

A(S) GRF(S), PARA FINS DE QUITAÇÃO, SERMÃO) IMPRESSA(S) SOMENTE APÔS TRANSMISSÃO DO ARQUIVO VALIDADO PELO CONECTIVIDADE SOCIAL. 

O 35- 
tisitf uov 



MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA E ASSISTÊNCIA SOCIAL- MPAS 
NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS 

DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS 

3-CÓDIGO DE PAGAMENTO 2305  
INSTITUTO 

. 
GUIA 

4-COMPETÊNCIA 08/2021  

5-IDENTIFICADOR 14.788.244/0001-95 

1-NOME OU RAZÃO SOCIAL! FONE / ENDEREÇO 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
Praça JOSAFA MOURA, 98 
BOM JESUS 
46430000 	GUANAMBI - BA 
7734512803 

6-VALOR DO INSS 2.235,91 

a- 

2-VENCIMENTO 
(Uso exclusivo do INSS) 20/09/2021 -DE OUTRAS 

ENTIDADES 0,00 

ATENÇÃO: É vedada a utilização da GPS para recolhimento de receita de valor inferior 

ao estipulado em Resolução publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior 

devera ser adicionada à contribuição ou importância correspondente nos meses subse-

quentes, até que o total seja Igual ou superior ao valor minimo fixado. 

10-ATMIMULTA E JUROS 0,00 

11-TOTAL 2.235,91  
12-AUTENTICAÇÃO BANCARIA 

85870000022-7 35910270230-5 51478824400-2 0195202 087-6 

  

1,1101111 „1111 

  

II 
ii „1111101111111111,11 11111111111111111111111111 

    

    

Corte aqui. 

	

oer 	MINISTÉRIO DA PREVIDENC IA E ASSISTÊNCIA SOCIAL - MPAS 

	

I,. 	INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS 

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS 

3-CÓDIGO DE PAGAMENTO 2305 

4-COMPETENCIA 08/2021 

5-IDENTIFICADOR 14.788.244/0001-95 

1-NOMEOU RAZÃO SOCIAL / FONE / ENDEREÇO 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
Praça JOSAFA MOURA, 98 
BOM JESUS 
46430000 	GUANAMBI - BA 
7734512803 

6-VALOR ou INSS 2.235,91 

s. 

2-VENCIMENTO 
pis. efCCIIISiVel (In INSS) 	I 	 20/09/2021 	. 	- 

I 

9-VALOR DE OUTRAS 
ENTIDADES 

0,00 

ATENÇÃO: É vedada a utilização de GPS para recolhimento de receita de valor inferior 

ao estipulado em Resolução publicada pelo INSS. A receita que resultar valor inferior 

deverá ser adicionada à contribuição ou importância correspondente nos meses subas-

ClUenlet até que o total seja igual ou superior ao valor mínimo fixado. 

10-ATM/MULTA E JUROS 0,00  

11-TOTAL 2.235,91 

12-AUTENTICAÇÃO BANCARIA 

858 0000022-7 59 027 230- 51478824400-2 O 95202 087-6 

  

III 

 

II 
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Banco Bradesco S/A 
	

Iffips://www.ne12.bradesconetempresa.b.br/ibpjsei/imprimirPopupjsf  

es, 	
Comprovante de Transação Bancária 
imPosrofrAxas 

.11 	Data da operação: 06;09/2021 
bradem) 	N. Controle: 576.005.265.083.566.545 i Autenticação Bancária 018.220.009 

net empresa 

	

Conta de débito: 	Agência: 3029 1 Conta: 43146-0 1 Tipo: Conta-Corrente 

	

Empresa: 	ASS B. DE C. V 1 CNN: 014.788.244/0001-95 

Código de barras: 85870000022-7 35910270230-5 51478824400-2 01952021087-6 

	

Empresa / Órgão: 	INSS/GPS 

Descrição: GUIA DA PREV SOCIAL 

	

IDENTIFICADOR: 	14788244000195 

	

Data de débito: 	06/09/2021 

	

Data do vencimento: 	00/00/0000 

	

Valor principal: 	R$ 2.235,91 

	

Desconto: 	R$ 0,00 

	

Juros: 	R$ 0,00 

	

Multa: 	R$ 0,00 

	

Valor do pagamento: 	R$ 2.235,91 

A transação acima foi realizada por meio do INTERNET - PESSOA JURIDIC. 
O Lançamento do valor consta no extrato de Conta-Corrente, junto a Agência do débito no. 3029 , da data de pagamento 06/09/2021. 

Autenticação 
nplb9SqA jlUaE8r8 1ESXhhw3 b2aBqSx* 5IjKz29w PstcmTa8 rgI#BQd 1P6PN#HB 
MujvUG75 n2UUjGs9 Jn?wfR6a aRuM690G PrAa?HtN ydkyaFIu 3JUcmK1K y@rQtPGj 
xNecL9GP cePolpPA ustrraXs Efu2?itN 2wt4A3nigi 9ysTyf kin 00500621 00.30023 

SAC - Serviço de 	Alô Bradesco 	Deficiente Auditivo ou de Fala 	Cancebmentos, Reclamações e Informações. 
Apoio ao Cliente 	0800 704 8383 	0800 722 0099 	 Atendimento 24 horas, 7 dbs por semana. 

Demais telefones 
consute o ste 
Fale Conosco 

Ouvidoria 	0800 727 9933 	Atendimento de segunda a sexta-feia, das eh às 18h, exceto ferbdos. 

034-
Siti)fict 
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858400000302 829601792105 9076560508 5 478824400013  

1 

VETE GRF — GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS 
GERADA EM 03/09/2021 — 14:36:14 

FUNDO DE CADAN11A OD TEMPO DE SER1/4C0 

GFIP — SEFIP 8.40 

01-RAZÃO SOCIAL/NOME 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 

02-DDD/TELEFONE 

(0077)34512803 

03-FPAS 

639 

04-SIMPLES 

1 

05-REMUNERAÇÃO 

38.537,05 

06-0TDE TRABALHADORES 

30 

07-ALIOUOTA FGTS 

8 

013-CCD RECOLHIMENTO 

115 

09-ID RECOLHIMENTO 

017980-9 

10-INSCRIÇÃO/TIPO ( 8 ) 

14.788.244/0001-95 

11-COMPETENCIA 

08/2021 

12-DATA DE VALIDADE 

07/09/2021 

13-DEPÓSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER 

3.082,96 0,00 3.082,96 

**VALOR FGTS A RECOLHER ATÉ O DIA 07/09/2021' 

858400000302 829601792105 907656050815 478824400013 AUTENTICAÇÃO MECÂNICA 

VG-T-  9 
FUNDO OE QAPANTIA ODUMFO DF SERVO 

GAP — SEFIP 8.40 

GRF — GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS 
GERADA EM 03/09/2021 — 14:36:14 

01-RAZÃO SOCIAL/NOME 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 

02-D013/TELEFONE 

(0077)34512803 

03-FPAS 

639 

04-SIMPLES 

1 

05-REMUNERAÇÃO 

38.537,05 

07-ALIQuOTA FGTS 

8 

08-0TDE TRABALHADORES 

30 

08-CóD RECOLHIMENTO 

115 

09-ID RECOLHIMENTO 

017980-9 

10-INSCRIÇÃO/TIPO ( 8 ) 

14.788.244/0001-95 

li-COMPETÊNCIA 

08/2021 d  

12-DATA DE VALIDADE 

07/09/2021 

13-DEPCISITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER 

3.082,96 0,00 3.082,96 

**VALOR FGTS A RECOLHER ATÉ O DIA 07/09/2021** 

AUTENTICAÇÃO MECÂNICA 

nas 



Banco Bradesco S/A 
	

https://www.ne12.bradesconeternpresa.b.br/ibpjsei/imprimirPopup.jsf  

Comprovante de Transação Bancária 
FGTS 

II 	 Data da operação: 06/09/2021 
bradesco 	N. Controle: 576.005.265.083.566.545 1 Autenticação Bancária: 018.220.052 

net empresa 

	

Conta de débito: 	Agência: 3029 1 Conta: 43146-0 1 Tipo: Conta-Corrente 

	

Empresa: 	ASS B. DE C. V 1 CNP]: 014.788.244/0001-95 

Código de barras: 85840000030-2 82960179210-5 90765605081-5 47882440001-3 

Empresa / Órgão: FGTS/GRF S/TOMADOR 

	

IDENTIF. EMPRESA: 	147882440001 

CNPJ/CEI: 

	

Cod. convênio: 	0179 

	

Competência: 	08/2021 

	

Data de validade: 	07/09/2021 

	

Data de débito: 	06/09/2021 

	

Valor do pagamento: 	R$ 3.082,96 

A transação acima foi realizada por meio do Bradesco Net Empresa. 
O lançamento consta no extrato de Conta-Corrente do cliente ASS B. DE C. V, junto à Agênda 3029, da data de pagamento. 

originou o Esse documento serve como comprovante de pagamento. Portanto, ele deverá ser guardado juntamente com a guia que 
pagamento, para apresentação ao(s) Órgão(s) fiscalizados, quando solicido. 

Autenticação 

JHZ8yiZB vuj2c1No 86GVM7k4 VHApCynQ jMtAEcIb myBkrKBu zVOjA2mx 8Vt8Y92E 
HLIUbJoi sYMNjux N5bsI95g ILGXEg*K Elibtrvll PcINKaBo9 3c4063KIp mj8k7fYL 
nsFm9WVn IRJVvrha KdbEizafil ENJCK*3f Cct257xE 7LcUjgA0 00500621 00.80008 

SAC - Serviço de 	Alô Bradesco 	Deficiente Auditivo ou de Fala 	Cancelamentos, Reclamações e Informações. 
Apoio ao Cliente 	0800 704 8383 	0800 722 0099 	 Atendimento 24 horas, 7 dias por semana. 

I 	Demais tebfones 
consute o ste 
Fab Conosco 

Ouvidoria 	0800 727 9933 	Atendimento de segunda a sexta-feia, das 8h às 18h, exceto ferbdos. 

32-g.n) 
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N 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA 

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL 
IPW :.S:9fr 

Documento de Arrecadação de Receitas Federais 

4(Mitre:4M,/ 
DARFIR 

02  PERÍODO DE APURAÇÃO 
—) 31/08/2021 

03 	NÚMERO DO CPF OU CNPJ 
14.788.244/0001-95 

04 	CÓDIGO DA RECEITA 
—› 0561 

05 	NÚMERO DE REFERENCIA 
01 	NOME/TELEFONE  

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
(0077)34512803 

06  DATA DE VENCIMENTO 
4 20/09/2021. 

Veja no versa 

instruções para preenchimento 

07 	VALOR DO PRINCIPAL 
4 14,80 

08  VALOR DA MULTA—, 
0,00 

ATENÇÃO 
É vedado o recolhimento de tributos administrados pela Secretaria da 
Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10,00. 
Ocorrendo tal situação, adicione esse valor ao tributo de mesmo código de 
períodos subseqüentes, até que o total seja igual ou superior a R$ 10,00. 

Aprovado pela IN/RFB no. 736 de 2 de maio de 2007 

nci 	VALOR DOS JUROS E / OU 
-- 	ENCARGOS DL- 1.025/69 —, 0,00 

10  VALOR TOTAL 
4 14,80 

ii 	AUTENTICAÇÃO BANCARIA CSamenle nas 1' e 2' Sal 

Cone aqui. 

MINISTÉRIO DA FAZENDA 
4_. 	SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL 

'I 
rri 	Documento de Arrecadação de Receitas Federais 

J- 	i.425.'7  
DARFIR 

02  PERÍODO DE APURAÇÃO 
—i. 31/08/2021 

03  NÚMERO DO CPF OU CNPJ 
-4 14.788.244/0001-95 

04 	CODIGO DARECEITA 
—k 0561 

05  NÚMERO DE REFERENCIA 
-4 01 	NOME/TELEFONE 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
(0077)34512803 

06  DATA DE VENCIMENTO 
20/09/2021 i  

Veja no verso 

instruções para preenchimento 

07 	VALOR DO PRINCIPAL 
-+ 14,80 

08  VALOR DA MULTA 
—) 0,00 

ATENÇÃO 
É vedado o recolhimento de tributos administrados pela Secretaria da 
Receita Federal do Brasil (RFB) cujo valor total seja inferior a R$ 10,00, 
Ocorrendo tal situação, adicione esse valor ao tributo de mesmo código de 
penados subseqüentes, até que o total seja igual ou superiora R$ 10,00. 

Aprovado pela IN/RFB no. 736 de 2 de maio de 2007 

no VALOR DOS JUROS E / OU 
-- 	ENCARGOS DL -1.025169 —+ 0,00 

10 VALOR TOTAL 	
4 14,80 

.11 	AUTENTICAÇÃO BANCARIA (Somente nas 1° e 2' vise) 

O 40 



Banco Bradesco S/A 
	

haps://www.ne12.bradesconetempresa.b.br/ibpjsedirnprimirPopup.jsf  

e 	

Data da Transação: 06/09/2021 
N° Controle: 576.005.265.083.566.545 

II 	 Empresa: ASS 8. DE C. V 	 CNPJ: 014.788.244/0001-95 
bradesco 	Agência de débito: 3029 	 Conta de débito: 43146- 0 

net empresa 

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DARF 

	

Agente arrecadador: 	237 - Banco Bradesco 5/A 

	

Data do Pagamento: 	06/09/2021 

	

Período de Apuração: 	31/08/2021 

	

Número do CPF ou CNPJ: 	014.788.244/0001-95 .  

	

Código de Receita: 	056-1 
, 

Número de Referencia: 

	

Data do Vencimento: 	20/09/2021 

	

Valor do Principal: 	R$ 14,80 

	

Valor da Multa: 	R$ 0,00 

	

Valor dos Juros/Encargos: 	R$ 0,00 

	

Valor Total: 	R$ 14,80 

	

Autenticação Bancária: 	003.839.912.346.750 
Modeio aprovado peia SRF - ADE Conjunto Corat/Cotec N° 001 de 2006. 

A transado acima foi realizada por meio do Bradesco Net Empresa. 
Agência 3029, na data de O lançamento consta no extrato de Conta-Corrente do diante ASSOCIACAO BENEMER1TA DE CARIDADE, junto à 

pagamento. 
Autenticação 

ejY6aeWJ tmr51fYv 4AAoj5KC 3CH13h*N NKioetHA dReVIc?G Ilingeri2 rDJskM?k 
vw73grCn ?rhUdi?o Vs7580Bb NnBvh19U WpfeletBt USPitIBqP eYc*HA0e QHh1WI5J 
XrI7F3RF KLEdewdg 7qoANsyq AFbgpqcn FLTiFbyC 4821eAHR 00005880 64401113 

SAC - Serviço de 	Alô Bradesco 	Deficiente Auditivo ou de Fala 	Cancebmentos, Reclamações e Informações. 
Apoio ao Cliente 	0800 704 8383 	0800 722 0099 	 Atendinento 24 horas, 7 dias por semana. 

Demais telefones 
consute o ste 
Fale Conosco 

Ouvidoria 	0800 727 9933 	Atendimento de segunda a sex-feka, das 8h as 18h, exceto ferbdos. 

Olu 
"Ivesu-xx- 

1 of 1 	 22/10/2021 15:26 



18/10/2021 14:25 	 Banco do Brasil 

Consultas - Emissão de comprovantes 
63331814164235891 
1811 onm21 14251 8 

06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 12:43:14 
092300923 

	

	 SEGUNDA VIA 	 0002 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
POUPANCA PARA CONTA CORRENTE 

CITENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 CONTA: 	9.889-2 VAR:51 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
INFORMACOES DO DEBITO: 
TOTAL DEBITADO NA VARIACAO: 51 	 7,14 

an*** TRANSFERIDO PARA: 
CL/ENTE: ASS BENEMER/TA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	 CONTA: 	 9.889-2 
VALOR TOTAL 	 7,14 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.099.889 

NR.AUTENTICACAO 	 F.C6C.45E.E89.94C.EDD 

https://autoatendimento2.6b.com.brrapf-apj-autoatendimentolindex.html?v=2.3.31#/template/-2Fconsuttas-2F869-1.bb 	 1/15 



06/10/2021 	• BANCO DO BRASIL • 12:57:00 
892308923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0001 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE 

CLIENTE: 455 BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923.7 	CONTA: 	9.889-2 
511111111111 NNNNN $1101111*Miltialt$11111111MMIIIIIIIMMIll 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 550.923.000.035.418' 
VALOR TOTAL 	 1.103,95, 
'em* TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: TUIA BERBERE M RIBEIRO • 
AGENCIA: 0923-7 CONTA: 	35.418-X 
NR. DOCUMENTO 550.923.000.889.889 

NR.AUTENTICACAO 7.584,55F.805.52E.DBA 

ASSCCO RENE tRITA DE C. 	°ADE 
CUPJ: 	14./80.744/C0 	-55 	Ct: GERAL 	 Mlha Mensal 

MansaliSI:a 	Beteg:1mo dn 7021 

r• 

CM --It- 
41 

N 	.. 
. 	1 35 	mAan NERBENE MONt/IRO nazis° 	 251b05 	1 

AZZASTNNU $0t1AL 	 Admí 	o 	01/09/7020 

CÕdto Deur*, Remégids Vendn~m PtSte," 
1 

992 
001±A3 N:P14A/5 
Z.M.S. 

1:0:00 
1,02 

1.19,00 . 
91,05 

t.,.....,... 

	

4à1 Cal. ~1 	 rxm,..... 	 •wnnw 

N.. ~S. 

1.195,0C 

kill• Cl aNi1.00 

91,0S 

~1~ 	t:.> 1.103,95 

2.145,03 	1.:95,00 	1.195,00 	95,60 	:.103,95 	0,60 

043 
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24/08/2021 	- BANCO DO BRASIL - 09:42:25 

092300923 	 0004 

COMPROVANTE PE PAGAMENTO DE TITULOS 

CLIENTE: MARIA HERBENE M RIBEIRO 

AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 
	

35.418-X 

BANCO DO BRASIL 

00190000090333401000091441785176687280000006327 

BENEFICIARIO: 

CONSELHO R S SOCIAL 5A REGIA° 

NOME:FANTASIA; 

coN5ÉLHo REGIONAL DE SERV SOCIAL - 

0NP): 14.820.039/0001-60 

PAGADOR: 

MARIA HERBENE MONTEIRO RIBEIRO 

CPF: 	349.883.515-72 

Na. DOCUMENTO 81.701 

NOSSO NUMERO 33340100091441785 

CONVENIO 03334010' 

DATA,  DE VENCIMENTO 30/08/2021 

DATA DO PAGAMENTO 17/08/2021 

VALOR DO DOCUMENTO 63,27 

VALOR COBRADO 63,27 

NR.AUTENTICACAO 1.F3E.0A2.44E.E52.5C2 

Central de-Atendimento Be 

4004 0001 _Capitais e regioes metropolitanas 

0800 729 0001 Demais localidades. 

Consultas, inforMacoes é servicos transacionais. 

.SAÇ BB 

0800 729 0722 

:Informacoes, reclamacoes, cancelamento de 

produtos e servicos. 

Ouvidoria 

0800 729 5678 

Reclamacoes nao solucionadas nos canais 

habituais agencia, SAC e demais canais de 

atendimento. 

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala 

08ó0 729 0088 

InforMacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao, 

outros produtos e servicos de Ouvidoria. 

Ourocard Pre-pago recarreOavel-cártao extra com 

valor predeterminado para gastos. Sem anuidade 

Saiba Mais em bb.tom.br/ourocardprepago  

04g 
rig2x;tA 



06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 12:57:00 
092300923 	SEGUNDA VIA 	 0002 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
4115111.1111111MORBOWCWRIRREIME1181111111~102111,01M 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 550.923.000.046.564/ 
VALOR TOTAL 	 2.::3,94 
seton TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: GERSON MENDES SALLES 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	46.5644 
NR, DOCUMENTO 	 550.923.000.009.889 

NR,AUTENTICACAO 	C0,045,040,208,133.E87 

ASSOC:ACAO BENEKER:CA DE CARICADE 
CNPJ: 	14.128.244/0.001e25 CC: OKRAL 	 ralha Mensal 

Mensislint; 
	

.St.7rhra àa 2021 

! 

ia.. 	larr• SI 4=4~ 
20 	GERSON MENDES SALLES 

SOPkR1LISoR aO4INISTRATIO3 - 

v.1,1 

41010S 	1 
Adniasao: 

1 
11/09/2020 

Cf 

5 

N,... 

4. 

64  

' 

Código Desolçaa Rentrldn Wriamenios Dswitcs 

1 
905 

MOMO NORMAIS. 
2.N.S.5. 

220:00- 
$,24 

2.154,00 
380,0§ 

..... 
2.104,00 

weeas... 

180.06 

labniam, 	CZ> 2.003,94 

~retal 	 ria,  Ce.....SS 

2,1e4,03 	2.184.in 
tanta; nal 	 “Itn..... 	 tee ta ii.R. 

2.184,00 	174,72 	- 	1.024,16 
taWPA,  
0,00 



TRABALHADOR I 
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06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 12:57:01 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0804 
COMPROVANTE DE TRANSPERENCIA 

DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE 

CLIENTE: ASS OENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 

NNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNN 	 WWWWWWW 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/16/2021  
NR. DOCUMENTO 	 550.911.000.048.766 	- 
VALOR TOTAL 	 1.017,50 
iste" TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: TAT1ANE OLIVEIRA ARCANJO 
AGENCIA: 8923-7 	CONTA: 	48.766-X 
NR. DOCUMENTO 	 550.923.000.009.889 

NR.AUTENTICACAO 	9,933.4EF.EF34167.F01 

ASSOC:ACAO BENEMERITA CS CARIDADE 
CtINI: 	14.18e.244/co-35 cz: GERAL 	 F'Iha Mensal 

MSenalisfite 	Setemlyro de 2621 

- 

Z 
F c 

ir, 	L1,  
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) 

I

.) 

..-,1_ 
A 

i 

I 

gi 

A 

41 	TATEAI:E DE OLIVEIRA ARCANJO 
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 	. 

1:1305 	I 	I 
Adm.:5.55o: 	01102/2021 

código Oes 	o Referenda VetilieMOS Desowun 
I 

959 
RORAS 2:ZRZAI5 
Z.N.S.S, 

270:66 
2,50 

1.100,00 
e2.5o 

, 

Tntr ~a 

1.100ètre 

roo O Onnan 

ex,s 

laiolf~ 	C)  1.617,54 
Cati Mil 

1,160,06 	1.:66,06 
C.a hi, 	 ftki glog, 	 lb.. Ca PM( 	”st•IT 
1,100,00 	55,06 	2.617,56 	0,60 

Pga, , 
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06/10/2011 	- BANCO DO BRASIL - 12:57:01 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0001 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
Ittin WWWWWW tfirte WWWWW Haiti WWWWWW I WWWWWWWWWWWW t 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/1021 
KR. DOCUMENTO 	 170.923.510.053.104, 
VALOR TOTAL 	 1.168,87 
	 TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: MARIA F SORIANO NEVES 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	510.053.1044 
VAR1ACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.009.889 
WWWWW t WWWWW IMO ZZZZZZZ IMIOSIENNIC ZZZZZZZZZZZZZZ 

NR.AUTENTICACAO 	9.0E7.21A.A28.A1A.06C 
Creditas a partir de 00 05 2012 estao 

disciplinados peia Lei 12.703. 

ASSOC:ACAO BENEMERIFA DE CARIDADE 
CNVi: 	144E9.244/D001-9S 	CC: GERAI, 	 Folha Mensa1 

Mtnsallstri 	- 	Settmbra (11t. 20211 
I 

LM., 	..t•PlO,~1 	 re-' 	 1~ 	- 	,.-.— rm 

13 	MARIA DE FA:IMA SORIANO NEVES 	 31.0210 	1 	1 

CUIGAGOR DE IDOSOS 	 Admistão: 	01/09/2015 

G5610 0~40 Ree4mía Véncim~ Desanfin 	. 

1 80PAS WiRMAIE 180:0C 12,0040  

995 SALARIO FAMIL:A LU 91,27 

15 :NSALURRIDADE 10,00 I30,00  

993 I.N.S.S. 7,64 92,40 '4 

, 
10.~k~me WS 0•03.fen cl 

:- 
1.201,23 0,43 

Vier Mr~ 	err) I.192,87 

sonta., 	ta 0.,* ,...st 	, 	ISISGO, WS 	 P41 404.14 	 Stst"Irrd, 	irikt~ 

1.100,09 	1.20,00.- 	:.210,00 	90,80 . 	739,42 	0,00 
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ASSOCIACAO HEI:Mi:W[7A CE CAR:DADZ 

1 

 :NU: :4.799.244/0201-9S 
END. PRAÇA SaSAFA >1',URA . 92 
GUANAm3T/W. 
Eap. do Ent:A.r.tvidades de asRoCiazens 
CARGO: Cvtdaddr oc iddsos , 
,COO: J1C2:0 
I 
!ADMISSÁO: 01/0g/2:015 
Payistro a' 10 :Is 
ricrd 32 

I 	. GALARIO: R$ 79E.00(SETECENTOS E 
OITENTA Z 21TO REAIS ) 

Acc, do emmegftdor ou o togo c tesa. 

ffiet,  

12 

r:ONTRATO DE 1 RA BA 1..II () 

I. ronrcgSrto.' "). ç"C".5".. .. I ; ; .1  ÇA....‘ .1 ....V??..?.. 

Nj. , ,C ç.  O. 
Ct. FM %IV . PC;..,,.' .,..../..?..RS,. (..7.,É.2-'..  

R tin .041:(1.Q.).%71.-.. 1r..t17-77‘ON • .?.(.: 1..1  %.:il.::-) /3  
llunieiron ae:/: P./-t- (C.  .  
Cmt do rannetccimento-Prn.c.0 15:-.^ C§ç./...j. 
Carpo, 	 t.).te/. 	C7 . 
. 	u. CRO y. .....P./' .V,..cç-, 
Data adm/ssao Ci 	 .de._>Lx:cu.!•3`..e ac."5"if 
Resistna ir . 	• 	 1 I: . 1; 1dt:à 	.. ...... 
Remo:leiracão em/criticada .Q 	b iV.-?1C.S2 .. ç . ...Si'' '. 
C.c.n.tç:,  ...st. ... •,, k .....ein. 	... t e....‘) ...e/yr 
fka 

t  

	K:. 	
• - p' ;,.s. -; rè, 	- 

--tic̀S4trdo Aliiit3Ca ...;tou a rottA e:tem. 
. 	. 

Data ...MD 	dc (e.P171.63l.5-13  	de .--9r r 
t.....‘Itt  

ernfr-?rreifttlt Su:aLir. 	c.:u-Niev̀  "."  

11 

CONTRACO DE: "F RARA'. DO 

1• 	 
Data caida 	 

A,c, empregRclor ou a n.go 

Com Dr. prma CD n. 
2. 

 

I* . 
Com. 	n' .. 	 • • 

  

26 

AureRAçõEs DE SALÁRIO 

Aumentado em .2k t.033 IG...Para .RSMOroa 
Na frinção 	-rrusanct. 	 
030 	por motivo de ,./3.1..Ct.Sc4ZL. 
siXtiarting., 	  

Assinatura do empregador 

Aumentado em til al.../1..):...Para RS.933-40 
Na função de. 
C130 	por motivo de ...b..e.CQUAti 

Assinatura do empregador 

Aumentado em.0).1 /0./-./ I  'g  Para R çqSlitela  
Na função de..s.a 	 '2,712.4.711.fle 	 
030 	por motivo de 
rxtictucti 	  

Assinatura do empregador 

Aumentado em alr/.04.! Ág..Parn RS  gCl g AO 
Na função 	... ri.".7:1X<SJW. 	 
Ci30 	por motivo de „Ata )4.-rAtt, 
...haXo2usat 	  

Assinatura do empregador  

27 

A I.X.E RAÇÕES DE SALÁRIO 

Aumentado em Cá:. /.C.1.1.2a.Para 
Na função de. A.T.niUtfis, 	  
ene 	por motivo de 41'3.1:1W13 

- ...uAssinaturtido empregador 

Aumentado cm 
Na função de..Ps 	11X0.4t.CS, 	 
C110 	por motivo de T":. 

ists: 
Assinatura do empregador 

Aumentado em 5.:.1 ter.1.4;21,arri RS.4 siC0  
Na função de ..... 	 ......... 
CI30 	por motivo de

£b L 

 

  	c,„-;, -Í ?5.P..  
es Assinatura do empregador 

Aumentado em 	 / 	/ 	Para RS 	 
Na função de 	  
cno 	 por molho de 	 

Assinatura do empregador 



42 

ANOTAÇÕES GERAIS 
(Atestado médico,olterackto do controlo do trabalho, troitt-

tios profistrionois e outras! anoraçóes autorizadas por lei)  

45 

ANOTAÇÕES GERA IS 
(Alegado médizo.olterado do viittursto do o:41,01N  regis-

WM profiztrionnis c outras arrotzeke 4Uletiralia5 par lei i 

Declaramos para os devidos fins que recebemos a 
c:rps de Maria de Eafima Soriano Neves, para 
realizarmos anotações de alteraçâo de salário e 
férias e percebemos que as páginas de n° 43 e 44 
foram retiradas. 

21/07/2020. jt jfK 
'3  Assinatura do Empregador 

Gozou lérias relativas ao pekdo de 0480018 8 31107/2019 

02/12,2019 'a 311121201e 
Asôlnatura do empregador 

 

I

3 0712020 

   

Gozou férias telt/no ao oettodo de 	08/2019 

de 28052721 	o 	278:17/2071. 

gregi.-zi-Áztl‘.k.SÍrt;r5t., 
Ãssinatura do empregador 
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06/10/2021 	- BANCO 00 BRASIL - 12:57:01 
092308923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0001 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
CCCCCCCCCCCCCCCCCC OtC1111011111111.121111RIMISIZI1 CCCCCCCC 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 178.923.510.053.226/ 
VALOR TOTAL 	 1.168,87 

TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: lESSICA MENEZES SIRQUEIRA 
AGENCIA: 0921.7 	CONTA: 	510.053.226.9 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 178.923.000.009.889 

NR.AUTENTICACAO 	 7.C13.143.68F.347.0FD 
(reditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados pela Lel 12.703. 

ASSUOtACAO BENEMERITA CE CARIDADE 
CNP): 	14.188.244/DDWI-95 	CZ: OFRAL 	 rani* ;4~41 

M-flSa1iith 	$e 	de 2021 

E 
2 	Ij 
i 

I 	... 

i 

em 
O 

:,,-- 

)4 

) 

.--4. 
JES -.CA MENEZES StROUEIRA 	 514320 
AUXILIAR CR LIMPI99A 

	

	 Atiosao; 	01/12/2011  , 

G2d100 022c*A0 ReM~In Vendenexw Oeseamot 
I 

??5 
Is 
OMS 

MORA 	NORMAIS 
SALARIO FAMILIA 
'INSALUBRIDADE 1D1 
:.N.S.S. 

220:OC 
1,0? 

it,00 
7,64 

1A00,E0 
51,27 
IIG,00 --- 

S2.49. 

1.261.27 

m...4,-..... 

92.40 

...k...,0 	c) 1.192,97 

......0.4. 	 IS c.. pila 	 ~Camegm 	44.tSww.h 	- 	liar0^~ 	.awM14 
1.1C0,00 	1.210,0C

- 	
5-210.00 	56,20 	- 	922,C9 	0,00 

PARAMENS Pun SEU ANIVERSARIO NO DIA 2S DE SETEMBRO 2fl 
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U,STRANGEIROS 

Cheçad$ aa nnsii em.. 	e 	e 	o«, mem. r : .............. . • 
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Db. 	.... .......... 	... 	. 	. .. ......... 	.... 	.... 

• 

	

"1 	PO 0-ÁittiêO tt 
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tenteia Reme ie 

MOI E W30/0 
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MINISTÉRIO DO TRA LIA LHO E EMPitEGO 
CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDÉNCIA SOCIAL 

Numero 
 022106 00343-3P 

dbe 

ASSINATURA .00 PORTADOR 



il 12 	CONTRATO DETRABALItel 	 ..g 
1, 

Empiegadorâl  VI'Ve.t.On.)./.: ...... 0.àsTs:strtnisk;.- .1 
(.."  (..C..»‘;-21.0.41.-..  2.....1.... i 

,...;" 

CNIOArlf • SM.- 7.k.35 ',9 111 /OOP,' .. c3.--3 , csrrmr 	  
i 	RUA 6Z11 	tx:11..:1:ri..1.,..i.›.;. N.,  ..... 'IS__ 	.f.,.. 	Rua 	  N. 	  I 

Mu0is:1rd° .elik/siç&ç.istErg\ kg: 	EttlfrÇ r ',c.-  
'..‘ 	 Ntunierpio 	  Go. 	  

Lm,. Au ettabeleeimeniorStbs~5.:;t.tb.,;:a4a::::ge: ..", 	Esp. do estabelecimento 	  
Cargo ..c.,lirunatl.Ç.I.9.:1-4.21.t2b-L2ra 	x 

 
Cargo i 

	 ceio.?csj 1:45 _ a.  o 
,,,, . alo.? 	 

Da. ..finit,ánea ..kei4::-AIL::- 	 de ...i  i 	 Data admisslo 	 de 	 de 	 
Registro nr 	c(-1 	 1,11.1Facha 	rftr:‘ 	$: 	Registro n'2 	  Els./Fieria 	  
Itemuneracko cspecifiendaiab.5.45.,:i.2.ç 	RemunernIto espeeifieada 	  
EÇ.'i.t.t.1.Wit.;.:Ok2  ) _. ti • IsAgorbittl-.0....-t....ç. ir ........... 	g 

	

s 	....... 	 .. 
r 

. 	.r 
..X.i..5•)".../.2iiet....23...gite-c...1?,.....2.;:trtm.Q.c.- 

ri 	Au. do empregador ou a fogo e/test. 	 As& do empregador ou a rogo eftest. 

CONTRATO DE TRABALHO 	 13 

Empregador 

Data saída 	 de 	  

Ass. do empregador 041U rooc/at. 

Com. Disprnsa CD Na 	  

D*111 sarda 	 de 	  

Au. do empregador ou a rogou/test. 

Cari. lbspensa Ci3 Nt 	  

L 	 

de 

11 

26 	 A LTER AÇÕES DE SALÁRIO 	 ALTERAÇÕES DE SALÁRIO 

Aumcnudo em 01/ Ql. AMPara R$ 10390. 	Aumentado em 	 / 	 / 	 Pata R$ 

Na temi° de...A.M5 .......... 	 Na fun0o de 	  

CRO 	  pot motor) de..! 	 CEIO    por Mous* de . 

21 

31-.. 	aft:g. 	 StIrrAs..e141......1:....04›. 	. 
/11 	4211111tf* do empece:odor 

Aumentado ern 0.1.11.12 Lk t 2 ))An RS it5:00i. 
Na funçãO de.P.s..N1Ura• 
C130 	  por motis•O de.. 

A$41AnUtido emrtgador 

. 	.. 	. 	, 	. 

	

. 	. 
Assinatura do empregador 

Aumentado em 	 Paus R$ . 

Na função de 	  
C130 	  per ~uso de 	  

" ............ 	• 	..... 	 ........... 	 ' 
. 	.. 	.... 	— . 

Assinam:a do empregader 

Atimetiudo em OJ..I 01.0X Pari RS .aila.Werai.- 	Aumentado AM 	/ 	1. .. RUI RI 	  

Na funktio de 	 funcio dc 	  

CHO 	  po m 	 .  	 par moino de 	  

iss ..... .... . 
AuiT 00 CIOS."'" 

Aumentar» em 	 Para RS 	  

Assinatura do emprep ode: 

Na funçao de 	.. . 	. 	... 	•. 	• 

aso 	  por mocho de 	  

AldiAARill do empregador 	 ASSIMILUA dOcu,pregsdot 



06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 12:57:00 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0014 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMÉRITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
G eeeeeeee wilmiNKOONE ***** Weessecipantwi aaaaaaaa 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.053.227 
VALOR TOTAL 	 1.224,63 
	 TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: RUBNEVAL CRISPIM OLIVEIRA 
AGENCIA: 0923.7 	CONTA: 	510.053.227.7 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
hi. DOCUMENTO 	 170.923.000.009.889 
eeeee mimes tttttt ee e e mi a aseiseltinentl eeeeee 

NR.AUTENTICACAO 	3.170.98F.041.008.008 
Creditos a partir de 04 952012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 

ASSOCIACAO MENEME1C7A tE CARIDADE 
CNPJ: 	14.”8.244/000:-95 	Ge: C-F.RAL 	 rolh 	14:1581 

Setemb:c de 2021 

AN 
n, 

	

,g 	ti2.‘ 
? 

tQk 

C4 
kl 
t4 

	

..-- 	.. 	1 
M 

a.Wa 

2 	RUBNEVAL CRtSPIE DE OLIVEIRA ,---" 	
.--- 	514320 

AUXItlAR DE LIMPEZA 	 Admitsd0: 	01/03/7003 

Código Otsukap Rafmtnda Veiar:emas Oesoonws 
1 

250 
no 
:5 

HORAS InPIAAIS 
REFLEXO EXTRAS DSR 
HORAS EXTRAS 
:NSALVERtDACE 10% 

220:0C 

11:53 

:0,00 
1,7(: 

0,U  

1203,00 

9M1 
110,00 

1112,9s 

bin., „,,,,„„. 

1,322,61 

tio‘ r•twwia.• 

102,95 

1 . 2 2 4 , 6 .2 

1,100,00 	1.321,61 	1.327,61 	13C,20 	
.--"-- 	, 

- 	-.224,63 	0,00 

ese$502•Livs. 
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ALTERAÇÕES DE IDENTIDADE 
(Com reIncllo nome, est, civil e dtttn mane.) 

Nome 

Nome 	  

Doc. 	  

Nome 	  

Doe 	  
Est.Civil 	  

Doe 	  

Nascimento 	  

Doe.— 

Doe, 	  

voct também está obrigado a usá-los, para prevenir aci-
dentes e evitar rd doenças profissionais. 

Mostre ao seu novo -Companheiro os perigos que o 
cercam no trabalho, 

Cada acidente é uma liçã,. que deve ter apreciada, 
para evitar maiores desgraças. 

Todo ra acidente tem uma causa que é preciso ser 
pesquisada. para evitar sua repetição. 

Se coce to acidentado, procure logo o socorro médi-
co adequado. biso deixe que "entendidos r e "curiosos" 
concorram para o agravamenio de sua lesto. 

Se coce nao é eletricista, não se moa a fato serviços 
de detrkidedt, 

Procure o socorro médico imediato, se ume for viti-
ma de um acidente, amanha será tarde demais. 

As máquinas não respeitam ninguém: mas vocé deve 
respeitá.las. 

Atenda In recomendações do Membros da CIPA e de 
seus mestres e chefes. 

Conheça sempre as regras de segurança da seção onde 
coce trabalha, 

Conveio e discussão no trabalho predispflem a aci-
dentes pela desalençao. 

Leia e reflita sempre os ensinamentos contidos nos 
cartazes e avisos sobre prevenção de acidentes. 

Os anéis, pulseiras, gravatas e manga. comprida. Mio 
tarem parte do seu uniforme de trabalho. 

Mantenha sempre as guardas protetoras das Mann'. 
nes nos devidos lugares. 

Pare e máquina quando tiver que consertá-la ou 

Habitue-se a trabalhar protegido coma na acidento. 
Use equipamentos de proteção adequados o seu serviço. 

Conheça o mando dos extintores c demais dist:mili-
cos de combate ao fogo existentes em seu local de (riba-
lhe. vare pode ter necessidade de usá-los algum dia, 

oça 



ALTERAÇÕES DE SALÁRIO 

Aumentodocin 
	

Pira R$ 	 
Na funeinde..sa  -Mai" 	 
CB0 	por motivo dc cji,tSW 
ACASON4.0.1 	, 	  

Assinatura do empregador 

Aumentado ern 0.14 	_16. para RI 25-040.. 
Na (onça° de .4...62 	4...:.101.41.221Q-,  
C130 	por motivo de 
.A0.-.(0.ésttárg 	  

Assinatura do empregador 

Aumentadoem P.4.: 	.0-  rant R$ 9.1.9:12.0. 
Na fura° de sta,...a.n.un..).eu 
010 	por motivo de 'Oen/Á-W.4 
.._/..aer-Leatuse7t 

a 
Assinatura do empregador 

AilMe11111f10C1110.1.1.Q.4../ 	 Paro as .35100 
Na funsAct de ..toa.......:X216.~-
5%tetmozpOr 111011Y0 de ...„11-Weiciat 

Assinatura do empregador 

36 

Assinatura ao empregador 

Aumentado em QL. /01 	4321.. gata RI ille0e(re  
Na funealo de S/_ 
Coo..._ 	por •• 	....... ..... 

empregado; ser 

12 

CONTRATO DE TRABALHO 

Ernpregalor 	71.......":1"ttM  12  •  r»  
a '7  •  1,ALLC 	  

Ctinímr .1.4..,133.2  4  4 	n  Á 
RuaPPaaa 	r D" t-T.Fin Ne Si  51 	 
Município J:." 	Est. 	 
Esp. do estabelecimento 
CNC° • 	Pc ;Lu.j jÇ  ti  e- ;:,!  • c  

	

CBOn" 	 
Data odmiss5o.s2.1. de  ,t 	•• 	.!! 
Registro n° 	I  	FIL/Froba L .  
Remuneraello especificado   : .)- 	' 

et. 	tr- 	 , 

5.cier-a-a6 
Ass. do empregador MI a rogo 

Data saída 	de 	 de 	 

Ass. do empregador ou a rogo eitest. 

Caiu. Dispensa CD N. . 

o 

CONTRATO DE TRABALHO 

Empregador 

CNT°1/ME 	  
Rua 
Município 	 Est. 	 
Esp. do estabelecimento 	  

	 030 o° 	  
Data admiss5o... ..... de 	de 	 
Registro n• 	 Fls./Ficha .. 
Remuneracgo especificado 	  

Au. do empregador ou a rogo cftest. 

l• 	  2' 	  
Data safda 	de 	de . 

Ass. do empregador ou a rogo chest. 
1° 	 2' 	 
Com Dispenso CD N• 	..... 

27 

ALTERAÇÕES DE SALÁRIO 

Aumentadoem .120.% /03,./ 	Pesa RS .9.92400. 
No trineto de .....aa...LaEllaWinai 	 
CB0 	por motivo de 
.1a,14,54.41,4 	  

Assinatura doempregador 

Aumentado emp. / 	P R$ 109110 
Na funçao de .: 1KWIYMA.. 
COO.-.-por motivo de .. 

ÁSS12.211172 anpregndor 

Aumentado em 01 /02,..t-aXPara R$ -1964.5,.00  
Na função de .1\  
C130 	per motivo 



43 
42 

ANOTAÇÜES GERAIS 

(Atestado Mico. alicraçáo do enramo do trabalho. te. 
gimros profissionais e outras 4.40240CA surodzadas por lei) 

Gazeta *Sn rotativas ao período de 	030020 á 02f2021 

de 02392021 	o 	348:2021, 

edi f ..teit•ttStsár‘%2-.W,:tZ 	è‘a 
AbSinatura do empregador 

ANOTAÇÕES GERAIS 

(Aiesiado médico, alteração do Morrido do trabalho, re-
g151105 PtaiSSiOltáS c outros anistaçács autorizadas por lei) 

:Ir 

	 a)J 

PP5 



06/10/2021 	• BANCO DO BRASIL • 12:57:00 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0007 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS 8ENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923.7 	CONTA: 	9.889-2 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.053.238 
VALOR TOTAL 	 1.103,43 
	 TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: lANIIZA DE lESUS NOVAIS 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	510.053.238.2 
VARIACAO DA POUPANCA 	 SI 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.009.889 

NR.AUTENTICACAO 	0.591.400.35F.557.46C 
(reditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados peia Lei 12.783. 

ASSOC;ACAO SENEMER:TA DE CARIDADE 	 . 
cNpj: 	14.788.244/C001-95 	CC: GERAI.. 	 f5111S Mensal.  
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	SEGUNDA VIA 	 0002 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
****** 	 ***** 20.111~1~11011 
DATA PA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.053.423 
VALOR TOTAL 	 1.357,31.. 
""" TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: ADRIANA SANTOS BELEM — 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	518.053.423.7 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.008.009.889 

***** ANNUNIMMINIMPaRe NNNNNN R*Rmentema 
NR,AUTENTICACAO 	3.E2PAC8.046.AAC.E05 

(reditos a partir de 04 05 2012 estao 
disciplinados pela Lei 12.783. 
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	SEGUNDA VIA 	0001 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA PU:PANCA 

CLIENTE: ASS BENEMÉRITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889.2 

gg EE I$II,U, lIlIlIXtISISIl IRIMMIBMIll 

DATA DA TRANSFERENCIA 	06/10/2021 
KR. DOCUMENTO 	170,923,510,055.219,  
VALOR TOTAL 	1.243,02Y 
"ein TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: MARGARETE RODRIGUES / 
AGENCIA: 0923.7 	CONTA: 	510.055.2194 
VARIACAO DA POUPANCA 	51 
NR, DOCUMENTO 	170.923.000.009.889 

WWWWW MIRIM 

NR,AUTENTICACAO 	1.72F.473.A79.650.E81 
Credito5 a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados peia Lei 12,703, 
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	SEGUNDA VIA 	 0002 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
8114,6111110WillitlittitINOM 444444 210111.111811211fl 

DATA DA TRANSPERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.518.056.392: 
VALOR TOTAL 	 1.117,69 
"""' TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: SIMONE O BRITO 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	518.056.1924 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.089.889 

NR.AUTENTICACAO 	C.9C4.6B0.670.137.354 
Creditas a partir de 04 952912 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 
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você também está obrigado a usados, para prevenir aci-
dentes c evitar ris doenças profissionais. 

Mostre ao seu novo companheiro os perigos que o 
cercam no trabalho 

Cada acidente é uma lição que deve ser apreciada. 
para evitar maiores desgraças. 

Todo o acidente tem uma Causa que é preciso ser 
pesquisada. para evitar a sua repetição. 

Se você for acidentado. procure logo o socorro médi-
co adequado. Não deixe que "estendidos" e "curiosos" 
concorram para o agravamento de sua lesão 

Se você não é eletricista. não se 111C111 a fazer serviços 
de eletricidade 

Procure o socorro medico imediato. se  você for «ti-
nia de uni acidente. amanha será :arde demais 

As máquinas não respeitam ningisem; rnas %me deve 
respeita-1 as. 

Atenda is recomendações dos Membros da OPA c de 
seus mestres c chefes. 

Conheça sempre as regras de segurança da exilo onde 
você trabalha. 

Conversa e diseuulo no trabalho predispõem • aci-
dentes pela desatenção. 

Leia c refina sempre os ensinamento contidos aos 
cartazes e avisos sobre prevenção de acidentes 

Os anéis. pulseiras. gravata,  e mangas compridas aio 
fazem paite rkr St% uniforme de trabalho 

Mantenha sempre as guardas protetoras das maqui-
nas nos devidos lugares. 

Pare a máquina quando tiver que consertá-la ou 
bebrificá -Ia 

Habitue-se a trabalhar protegido coou. OS acidentes 
Use equipamentos de proteçto adequadas a seu serviço 

Conheça o manejo dos extintores e demais dispositi-
vos de combate ao fogo existentes em seu local de /rabi - 
lho. Voce pode ler necessidade de usá-los algum dia. 
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CONTRATO DE TRABALHO 

Asa. do empregador ou a rogo drest, 

Data salda 	de 	 de 	 

Asa. do empregador ou a rogo cltest. 

Com. Dispensa CD Nn 	  

li 

CONTRATO DE VRASALHO 

Enlynena TANtA CE ÇASSIA Ca,(ARAES LOA 

C NP.r 05245950000103 

EnO R RUI BARBOSA 333 

CEP: 46430500 Cidade:, Ganomot 

Esp. do egabelectnen:u. Con5êtráo vore»out de doces, 

COrger A:endinne au Bo1:50 	C80 S21iza 

Dois nOnvot40 OiC9t2tS  

Registro (f)  1 	 roam 

ReinunemoOo ecoei:coda 

( i '" setecentos e 0Aen:a e 0,:o Roa 
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06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL 	13:11:20 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0002 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENFMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.856.478 
VALOR TOTAL 	 1.168,87 
met,  TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: SANDRA MARIA DE JESUS 
AGENCIA: 0923.7 	CONTA: 	510.056.4784 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR, DOCUMENTO 	 170.923.000.009.889 

NNNNNN Manta 

NR.AUTENTICACAO 	C.EAS.B76.04F.63$.44F 
[reditos a partir de 04 05 2012 estao 

dlsciplinbdOS peia lei 12.703. 

ASSOC:ACAO BENEKERITA Zr, CARIDADE 
CNPJ: 	14.7SE.244/000':-35 	 C:: GFRAh 	 Folha ;4ensal 

,A1i5rA 	S.terplu.1 de 2021 
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ASSOCZACAO Rã:NEMER:TA CE CMkitÀOE  
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06/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 12:57:00 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0092 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMÉRITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
ZZZZZZZZZZ 	ZZZZZZ IlIuIl II ZZZZZZZ tilara II MIT 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/19/2021 	- 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.056.489 
VALOR TOTAL 	 1.241,39 	. 
	 TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: EVERALOO USE DOS SANTOS 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	510.056.489-6 
VARTACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.000.009.889 

NR.AUTENTICACAO 	8.088.24A.3EF.089.84C 
Creditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 
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16 	CONTRATO DE TRABALHO 
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06/10/2021 	• BANCO DO BRASIL - 12:57:00 
092300923 

	

	SEGUNDA VIA 	 0003 
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	9.889-2 
IMMO ttttt BC* ttttt MIM NNNNNNNNN MICRI14444004211 

DATA DA TRANSFERENCIA 	 06/10/2021 
NR. DOCUMENTO 	 170.923.510.056.494 
VALOR TOTAL 	 1.068,77 
mu,  TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: LUA VIEIRA COTRIM 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 	510.056.494.2 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR, DOCUMENTO 	 170.923,980.009,889 
411114 NNNNN 4 ttttttt WOMAG841114 NNNNNNNN IMIR44444411 

NR.AUTENTICACAO 	 7.319.0C4.98E.D7E.278 
Creditas a partir de 04 OS 2012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 

A950C:ACAO ELUERER11- 	E 	1. 
CAPJ: 	14.788.244/CC01-99 	CC: CRRAL 	 Folha Mensal 

Menoalasto 	A9tozh90 dm 2021 

jt
,  

,.. 

, 

a 

43 LAURA VIEIRA COTR:14 	 517205 	7 CDCINRRTRO1R1 	 AdoissOo: 	01,02/2021 
C6o  Desolo, Rewtods ~Rem Descamar; 1 

995 

995 

!I.CRRS NCRMAIR 

SAIAR13 2A11,11,2A 
1.N.5.S. 

220:0C 
1,0C. 
7,9C 

1.100, 	0 
51,27 • 

92.50 

W....41.1 

1.191.27 

.....0~,*  

.87,so 

I.0(R,77 
unoo.. 	.rw ortmo 	.../a Min 	 rOttnr 	 limttr,~  J.Ico,na 	1.:00.oc 	1.1octoo 	nR,N) 	1..017,50 0,30 



OF:7: W4 

129.88850.08-6 

1483692 	I 002-0 	BA 

"ti OUÁltirt (44.5144A 4/4-rn 

; !1\ 

BRASILEIRO 

ers2 

o' 
o 

a 	a. 

_ 

TRABALHADOR 	 NI% a3,1 0 	H 1, 
- 	_ PAPktz 

O8 

4,22)" 



• 	- 

34 
	 ANOTAÇÕES GERAIS  

CONTRATO DE TRABALHO 
1:j1=;: :T14 	r.i W.C.C. 

("T.te 7,4.1tr.rtdte.---., -ter 

r"rttr.i 	 t 

?"-:. 	t•ti re` 

dr 
r 	 E-7.MT 4 

[CONTRATO DE TRABALHO 

Írjr;), 	  

; 

:: 	„ -,D„... .............. 	................... 

,  
; fif." 	 ....... 	.................... 	. ; 

1 

t,,,,, .. , .. ,:;:,. 	....... , . ..........•. .... ..... .. ....... . 	.:( 
er  

‘ 

L ;........ ..... . ..... . 	 . . 

	

._ 	_  	.„ ....... ,. .......... .„ ..._ 	 ......... .. 
„,,,,Pjtt.CD*7 	  I 

ANOTAÇÕES GERAIS 
	

3; 
• 

1 

ALTERAÇÃO DE CARGO 
.; A partir de: 01 de maiô de 2021 

/ Passou a exercer o ca go de: COZINHEIRO(A) 
yr' • V/ COO: 513205 	/ ..) 

Assinatura'iio Responsável  

Spaio. 



18/10/2021 14:25 	 Banco do Brasil 

18/10/2021 	- BANCO DO BRASIL - 14:25:19 
092300923 	 0005 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA 

CLIENTE: ASS RENEMERITA CARIDADE 
AGENCIA: 0923-7 	CONTA: 

	
9.889-2 

DATA DA TRANSFERENCIA 	07/10/2021 -. 
NR. DOCUMENTO 	92.300:510.009.889 
VALOR TOTAL 	 18,99 
****** TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: ASS RFNEMFRITA CARIDADE 
AGENCIA: 8923-7 	CONTA: 	510.009.889-5 
VARIACAO DA POUPANCA 	 51 
NR. DOCUMENTO 	92.300.000.009.889 
PERIODICIDADE: 	MENSAL 
PARCELA: 	1 	PRAZO TOTAL: 	1 

NR.AUTENTICACAO 	5.7C4.175.74F.E34.470 
Creditos a partir de 04 05 2012 estao 

disciplinados pela Lei 12.703. 

Transação efetuada com sucesso por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO. 

062 

48,161-41(491 

https://autoatendimento2.13b.com.bilapf-apj-autoatendimento/index.html7v=2.3.31#/template/-2Fconsultas-2F869-1.bb 	 15115 



CONECTIVIDADE SOCIAL 	 CAIXA 
Protocolo de Envio de Arquivos 
Prezado cliente CONTABILIDADE ANGELO LTDA:08781498000189 , 

Seu arquivo NeH8p5yXC6c00005.zip foi armazenado na Caixa Econômica Federal em 05/10/2021 às 09:56:14. 

O número do Protocolo de Envio deste arquivo é: C3E2D84009D1D7F84040404040404040DA6AA06CE1650C06.. 

Este protocolo é sua garantia de que o arquivo foi devidamente recebido e armazenado para processamento pela Caixa 
Econômica Federal. 
Havendo ocorrências impeditivas no processamento do arquivo, será enviada uma nota explicativa para a sua caixa postal no 
Conectrvidade Social contendo a(s) ocorrência(s) encontrada(s) e as ações necessárias para a solução. 

Informações Complementares: 

Transmissor: 	 CONTABILIDADE ANGELO LTDA:08781498000189 
Inscrição Transmissor: 	 08.781.498/0001-89 

Responsável: 	 CONTABILIDADE ANGELO 
inscrição Responsável: 	 08.781.498/0001-89 
Competência: 	 09/2021 
NFtA: 	 NeH8p5yXC6c00005 
Base de Processamento: 	BA - Guanambi 
Código de Recolhimento: 	115 
Contato: 	 ANGELO MANOEL GOMES 
Telefone: 	 007734512512 

Atenção: Este Protocolo de Envio de Arquivos não garante a legitimidade do conteúdo das informações. 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - ME 
	

DATA: 05/10/2021 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA: 	09:53:42 
PÃO : 	0001/0005 

RELAÇAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

358/00000315 803401702111 00765705081 	8021400013 

NOME TRABALHADOR 
REM SEM 13" SAL 	REM 13"SAL 

EMPRESA: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 
COMP: 09/2021 /COO REC: 115 	COO GPS: 2305 
TO•IADOR/OBRA: 

INSCRIÇÃO: 14.78.8.244/0001-95 
OPAS: 639 	OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	RAT: 2,0 	PAY: 1,00 	RAT AJUSTADO: 2,00 

INSCRIÇÃO:  

	

PIS/PASEP/C1 	ADMISSÃO CAI OCOS DATA/COO MOVIMENTAÇÃO 

	

BASE CAI 13"SAL PREV SOC 	CONTRIB SEG DEVIDA 	DEPOSITO 
BASE CAL PREV SOCIAL 

CISO 
IAM 

ADRIANA SANTOS REGEM 	2  200.87105.24-2 02/03/2020 	,_01 05152 
1.360,73 0,00 0,00 105,96 108,95 0,00 

ANA CLAUDIA. DOURADO LIMA 125.01700.95-E 02103/2020 	el 05152 
0,00 0,00 133,62 133,45 0,00 

ARLINDA PEREIRA DA SILVA 124.66488.00-2 01/09/2011 	01 05143 
1.273,17 0,00 0,00 98,08 101,86 0,00 

DAYANE MAGALEAES SARAIVA PIMENTEL 212.00712.24-4 02/01/2010 	01 03222 
1.363,45 0,00 0,00 106,21 109,07 0,00 

ELIANE RODRIGUES DOS SANTOS 203.25883.15-7 02/03/2020 	01 05143 
1.245,94 0,00 0,00 95,62 99,66 0,00 

ELIZANGELA SOARES LOPES 150.54475.2/-7 02/03/2020 	01 03222 
1.437,19 0,00 0,00 112,84 114,97 0,00 

EVERAIXO JOSE DOS SANTOS 129.44504.77-2 01/02/2022 	01- 05143 
1.209,69 0,00 0,00 99,57 103,18 0,00 

GERAIDINO VIANA DA SILVA 125.87142.08-5 06/10/2020 	01 03222 
1.267,30 0,00 0,00 97,55 101,39 0,00 

GERSON MINDES SALLES 129.81301.08-8 11109/2020 	nl 04101 
2.184,00 0,00 0,00 180,06 1/4,73 0,00 

JACIRA CARVALHO SINTRA 125.55589.40-8 01/06/2020 	01 05143 
1.505,84 0,00 0,00 119,02 120,4/ 0,00 

JANILZA DE JESUS NOVAIS 161.414396.75-3 02/03/2020 	01 55135 
1.138,08 0,00 0,00 85,92 91,04 0,00 

JESSICA MENEZES SIRQUEIRA 162.54365./3-2 01/12/2011 	01 05143 
1.210.00 0,00 0.00 92,40. 96.90 0,00 

JOSELIA MARIA PEREIRA 190.12770.23-0 02/03/2020 	01 02235 
2.294,00 0,00 0,00 192,69 183,52 0,00 

LAURA VIEIRA COTRIM 129.88060.08-6 01/02/2021 	01 05132 
1.100,00 0,00 0,00 62,50 09,03 0,00 

LICIA SANTOS MOURA 120.25440.05-9 03/11/2015 	01 03714 
1.100,00 0,00 0,00 82,50 88,01 0,00 

• 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF 
GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

DATA: 05/10/2021 
HORA: 	09:53:42 
PAG : 	0002/0005 

RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO A PREVIDENCIA 

858/00000316 853401792114 007557259811 47E624400113 

EMPRESA: ASSOCIACÃO BENEMERITA DE CARIDADE 
COM?: 09/2021 COD REC: 115 	COO GPS: 2305 
TOMADOR/013FIA: 

INSCRIÇÃO: 14.788.244/0001-95 
ERAS: 639 	OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	RAT: 2.0 	FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00 

INSCRIÇÃO:  

NOME TRABALHADOR 	 PIS/PASEP/CI 	ADMISSÃO CAT ODOR DATA/COO MOVIMENTAÇÃO 
REM SEM 13' SAL 	REM 13'SA1 	BASE CAL 13'SAL PREV SOC 	CONTRIB SEG DEVIDA 	DEPOSITO 

BASE CAL PREV SOCIAL 

MARGARETE TEIXEIRA RODRIGUES , 209.27638.26-0 08/10/2020 	01 05162 
1.291,49 0,00 0,00 99,73 103,31 0,00 

MAMÃ DE FATIILA SORIANO NEVES 169.20509.01-7 01/08/2015 	01 05162 
1.210,00 	- 0,00 0,00 92,40 	-- 96,80 0,00 

MARIA PERRENE MONTEIRO RIBEIRO 122.24782.15-4 01/09/2020 	01 02516 
1.195,00 	, 0,00 0,00 91,05 95,61 0,00 

MATARA DOS SANTOS GONÇALVES 164.647/9.0828 02/06/2021 	01 05162 
1.210,00 0,00 0,00 92,40 96,80 0,00 

PATRICIA DA MATA NUNES 165.53690.01-5 02/01623/2020 	01 
2.::: 

0223] 
1-592,48 0,0(1 1,00 159,39 0,00 

POL1TABE LOPES SOUZA 165.40947./4-6 12/08/2015 	01 03222 
1.426,11 0,00 0,00 111,64 114,08 0,00 

RAYANNE RESTA MARQUES DE SOUZA 166.02990.02-1 01/02/2021 	01 05163 
1.210,00 _,...0100 0,00 92,40 96,80 0,00 

RUBNEVAL CRISPIM DE OLIVEIRA ' 123.83795.04-5 05143 
1.327,61 0,00 0,00 

01/0?(IM:  7,01 
106,21 	, 0,00 

SANDRA DA SILVA SOUZA FERREIRA . 20066104.06-2 . 02/05/2014 	01 03222 
1.268,00 	,- 0,00 0,00 97,62 101,44 0,00 

SANDRA MARIA DE JESUS , 203.43800.42-4 02/08/2021 	01 05162 
1.210,00 0,00 0,00 92,40 96,80 0,00 

SEARA REUNA ALVES BATAISTA 166.52922.92-5 01/02/2021 	ül 05162 
1.332,94 0,00 0,00 103,46 106,63 0,00 

SIMONE OLIVEIRA DE BRITO 166.88920./0-1 07/05/2021 	01 05162 
1.210.00 0,00 0.00 92.40 	- 96,80 0.00 

TATIANE DE OLIVEIRA ARCANJO .  166.40338.29-8 01/02/2021 r'01 04110 
1.100,00 0,00 0,00 82,50 86,00 0,00 

VERBENA RODRIGUES ALVES 165.43272.07-5 01/08/2020 	01 05132 
1.433,44 0,00 0,00 112,50 114,67 0,00 

TnTATS DA EmPREsA/TnmAnnR 
39.854,35 0,00 0,00 3.111,02 3.188,34 0,00 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - MF 
	 DATA: 05/10/2021 

GFIP - SEFIP E.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 
	 HORA: 	09:53:42 

PÃO : 	0003/0005 
RELAÇÃO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 

RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 
MODALIDADE : "BRANCO'-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

.0537011000315 8834017^^"4  ^07557050811 478821100013 

N' ARQUIVO: NeH8D5vICC6c0000-5 
EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 

	 NE DE CoNTRoLE: DEREBOttrb1130000-0 	 INSCRIÇÃO: 14.7E8.244/0001-95 
COMEM 09/2021/ COO NEC: 115 	COO GPS: 2305 

	
FPAS: 639 	OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	REI: 2.0 	FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00 

TOMADOR/OBRA: 	 INSCRIÇÃO:  

LOGRADOURO: PICA JCSAFA MOURA 98 
	 BAIRRO: BOM JESUS 	 CNAE PREPONDERANTE: 9430800 

CIDADE: GUANAMBI 	 UF: BA 	CEP: 46430-000 	 CNAE: 	 9430E00 

CAI 	 QUANT 	REMUNERAÇÃO SEM 13° 	 REMUNERAÇÃO 13' 	 BASE CAL PREV SOU 	BASE CAL 13' PREV SOU 

01 	 29 	 39.854,35 	 0,00 	 39.854,35 	 0,00 

TOTAIS: 	 29 	 39.854,35 	 0,00 	 39.851,35 	 0,00 



MINISTÉRIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 	 MINISTÉRIO DA FAZENDA - ME 
GFIP - SEF/P 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

DATA: 05/10/2021 
HORA: 	09:53:42 
PAG : 	0004/0005 

RELAÇAO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
RESUMO DO FECHAMENTO - EMPRESA 

FGTS 
35.47110020315 883401762114 007557050811 170621400013 

N' ARQUIVO: Nell8p87)(C6c0000-6 
EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 

	 DP DE CONTROLE 0EV307[6131h0000-0 	 INSCRIÇÃO: 14.788.244/0001-95 
COMP: 09/2021 COO REC:115 	COO GPS: 2305 

	
ERAS: 639 	OUTRAS ENT: 	SIMPLES:! 

	
RAT: 2.0 	FAP: 1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 

TOMADOR/OBRA: 
	 INSCRIÇÃO:  

LOGRADOURO: PERCA JOSAFA MOURA 98 
	

BAIRRO: BOM JESUS 
	 CNAE PREPONDERANTE: 9430800 

CIDADE: GUANAMBI 
	

DE: BA 	CEP: 4E430-000 
	

CNAE: 	 9430800 

MODALIDADE : 'Branco-RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARAÇÃO À PREVIDÊNCIA 

FGTS - 07 

REMUNERAÇÃO SEM 13" SALÁRIO 
	 39.854,35 

REMUNERAÇÃO 13°  SALARIO 
	

0,00 

QUANT/DADE TRABALHADORES 
	 29 

VALORES DO FGTS' 

DATA DE RECOLHIMENTO ATÉ 07/10/2021 

	

DEPOSITO FGTS 	 ENCARGOS FGTS 
	

CONTRIS SOCIAL 
	

ENCARGOS CONTRIB SOCIAL 
	

TOTAL RECOLHER 

	

3.189,34 	 0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	

3.188,34 

093 
Sui;i9k 



MIN/STERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE 
	

MINISTÊRTO DA FAZENDA - MF 
	

DATA: 05/10/2021 
GF/P - SEFIP 8.40 (24/12/2020) TABELAS 42.0 (15/01/2021) 

	
HORA. 	09:53:92 
PAG 	0005/0005 

RESUMO DAS INFORMAÇÕES h PREVIDÊNCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP 
EMPRESA 

EMPRESA:ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 	 N' 
COMP: 09/2021 	COD REC:115 	COO GPS: 2305 	FPAS: 639 
TOMADOR/OBRA: 

N 	ARQUIVO: NeH89SyMC6c0000-5 
DE CONTROLE 	DKV.307trb1h0000 -O 	 INSCRIÇÃO: 	14.788.299/0001-95 
OUTRAS ENT: 	SIMPLES:1 	RAT: 	2.0 	PAP: 1.00 	RAT AJUSTADO: 2.00 

INSCRIÇÃO: 

LOGRADOURO: 	FRACA JOSAFA MOURA 98 	 BAIRRO: BOM JESUS 	 CNAE PREPONDERANTE: 
CIDADE: GUANAMBI 	 UF 	BA 	CEP: 46430-000 	TELEFONE: 0077 3451 2803 	CNAE: 

9430800 
9430800 

VALOR DEV PREV SOO CALCULADO SEFIP: 2.342.97 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 3.111.02 
SALÁRIO FAMILIA: 769.05 RECEITA EVENTO DESP/PATROCINTO: 0.00 
SALÁRIO MATERNIDADE: 0.00 FERE DE ISENÇÃO DE FILANTROPIA: 100.00 
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0.00 13' SALÁRIO MATERNIDADE: 0.00 
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0.00 COM PRODUÇÃO 20: 0.00 
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 20 ANOS: 0.00 COM PRODUÇÃO PF ,  0.00 
VALORES RASOS 000e TRABALHO - ADIO. 25 ANUS: 0.00 VALOR uno tAIWKAS EMITIDAS PARA O 1 	UUN: 0.00 

COMPENSAÇÁO 
PER-IODO INICIAL: 	 PERÍODO FINAL: VALOR SOLICITADO: no 
VALOR ABATIDO: 	 0.00 VALOR A COMPENSAR: 0.00 VALOR EXCEDENTE AO LIMITE DOS 304: 0.00 

RETENÇÃO 	(LEI 9.711/98) 
VALOR INFORMADO: 	 0.00 	VALOR ABATIDO PELO SEFIP: 0.00 	VALORA COMPENSAR/RESTITUIR: 0.00 

CASE GE CÁLCULO APOSENTADORIA E 	 /OCCFRZNCIA 
15 ANOS: 	 0 	 00 	20 ANOS: 0.00 	 25 ANOS: 0.00 
QUANTIDADE: 	 QUANTIDADE: 0 	 QUANTIDADE: o 

QUANTIDADE DE MOVIMENTAÇÕES / CÓDIGOS 

H 	: 	O 	Il: 	 O 	12: 	O 	13: 	 O 	14: O J 	 O 	: 	 O 	L: 	OH: O NI: 
N2: 	O 	N3: 	 O 	01: 	O 	02: 	 O 	03: O P1: 	 O 	P2: 	 O 	P3: 	O 	01: O 02: o 
03: 	O 	04: 	 O 	95: 	O 	06: 	O 	07: 0 R: 	 O 	52: 	 O 	53: 	O 	01: O 02: 

o 03: 	1 	V3: 	 O 	W : 	O 	x 	: 	 O 	Y O 21: 	 O 	22: 	 O 	23: 	 O 	24: O 25: 

cal' 

Ocua., 



MINISTERIO DA FAZENDA - MF 
	

DATA 05/10/2021 

GFIP - SEFIP 8.40 (24/12/2020) 	TABELAS 42:0 (15/01/2021) 
	

HORA 	09,53:42 

PAIS 	8001 

COMPROVANTE DE DECLARAÇÃO DAS CONTRIBUIÇÕES A RECOLHER A PREVIDÊNCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR ERAS 
EMPRESA 

N.  ARQUIVO: NeH8p5y/IC000000-5 

EMPRESA: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 	 N CONTROLE; DEVcO7trblh0000-0 	INSCRIÇÃO/ 14.788.241/0001-95 

CONE: 09/2021 	COO REC/ 115 	COO GPS: 2305 	FPAS: 639 	OUTRAS ENT: 0000 	SIMPLES: 1 	ALIO RAI: 2,0 	FAP: 1,00 	RAT AJUSTADO: 2,00 

DOMADOR/ OBRA: 	 INSCRIÇÃO: 

LOGRADOURO: Praca JOSAFA MOURA 98 	 BAIRRO: BOM JESUS 
	

CNAE PREPONDERANTE 	9130800 

CIDADE. GUA1IAB451 	 UF: BA 
	

CEP: 46430-000 	TELEFONE: 0079-34512803 	CUM; 	 9430800 

APURAÇÃO DO VALOR A RECOLHER: 
	 029 	820 	744 

	770 	 TOTAL 

SEGURADO 
EmpiegadontAveinua 

Contribuintes Individuais 
EMPRESA 

Empregados/Avnlsos 

Contribuintes Individuais 
RAT 
RAT - Agentes Nocivos 

Valeres Pagos a Cooperativas 
Adicional Cooperativas 

Coneecialidafle Produçdo 
Evento DespoitivoiPellocinio 

RECOLHIMENTO COMP ANT - VALOR INSS 

1-) Retenção Lei 9.111/96 
I-) Sal. Danilia!Sal. Maternidade 

I-) Compensação 
VALOR A RECOLHER - PREVIDÊNCIA SOCIAL 

3.111,02 

0.00 

A.00 

0.00 
0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 
0,06 
0,00 

0,00 
79o, n=, 

0,00 
2 340.07 

0,00 

0,00 

0.00 

0,00 
0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 
0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 

0,00 

0. 00 

0.00 
0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 
0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 
0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0.00 

0.00 
0,00 
0,00 

0,00 
N.o," 

0.00 
0,00 

3.111,02 

0,00 

0,00 

0,00 
0,00 
0,00 

0,00 

0,00 
0,00 
0,00 
0,00 
0,00 

009,05 
0,00 

2.341,97 

DOURAS E:Et/DADOS 
	

0,03 
	

0,G0 
	

0,00 
	

0.00 
	 0,00 

PECOLH COM? ANT - VALOR 0151 ENTID 
	

0.00 
	

0,00 
	

0,00 
	

0,00 
	 0,00 

VALOR A RECOLHER - OUTRAS ENTIDADES 
	

0,00 
	

0,00 
	

0.00 
	

0,00 
	 0.00 

TOTAL A RECOLHER 	 2.341,9/ 
	

0,00 	0,00 
	

0,00 	2.341,9/ 

1108 va ores de re ençào, solO.io iam ia sa rio-ma ternsdadeacompeesagodemonstrados são os efetivamente abatidos. 
A DECLARAÇÃO DE nulos CONSTANTES DESTA GF1P E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUIÇÃO PREVIOENCIARIA, EQUIVALE A CONFISSÃO DE 

DIVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI(EMCRÉDITO(S) PASSIVELUS) DE INSCRIÇÃO FM DIVIDA ATIVA, NA AUSÊNCIA DO OPORTUNO 

RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUÇÃO JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80. 

O EMPREGADOR/CONTR/BUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAÇÃO QUANTO AO VALOR E PROCEDÊNCIA DESTA DECLARAÇÃO/DIVIDA, 

Assua INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDÃO DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICANDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA 
FEDERAL DO BRASIL O DIREITO DE APURAR, A QUALQUER TEMPO, A EXISTÊNCIA DE OUTRAS IMPORTA/MIAS DEVIDAS NÃO INCLUIDAS NESTE INSTRUMENTO, 

AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERIODO. 

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE OUE A PRESENTE CONFISSÃO DE DIVIDA NAO OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR 
DOCUMENTO COMPROBATÓRIO DA INEXISTÊNCIA DE DÉBITO, SALVO SE SEU CRÉDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERAÇÕES POSTERIORES, 

035" 

SALLA) 



FGTS - FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIÇO 
	

DATA: 05/10/2021 

HORA: 	09:53:42 
GFIP - SEFIP 9.40 (24/12/2E20) 

	
F/G 	001/001 

RELATÓRIO ANALÉTICO DA ORE 

EMPRESA:ASSOCIACAO RENEMERITA DE CARIDADE 	 INSCRIÇÃO: 14.788.244/0001-95 

COMPETÊNCIA: 09/2021 	 CGD REG: 115 

OTDE TRABALHADORES 

FGTS - 8% 

29 

REMUNERACIO 39.854,35 

o. 3.188,14 

ENCARGOS FGTS 0,00 

CONTRIB SOCIAL 0,00 

ENCARGOS CONTRIR SOC 0,00 

TOTAL A RECOLHER 3.188,34 

FPAS:639 	 SIMPLES: I 

co LAuLaLo 

RELATÓRIO PAPA SIMPLES CONFERÊNCIA, MÃO É VÁLIDO PARA QUITAÇÃO. 

A(S) ORE(S), PARA FINS DE QUITAÇÃO, SERMÃO) IMPRESSAIS) SOMENTE AVÓS TRANSMISSÃO DO ARQUIVO VALIDADO PEIO CONECTIVIDADE SOCIAL. 

Ocaç 

Sed;hk, 



MINISTERIO DA FAZENDA - ME 
	

DATA: 	05/10/2021 

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB 
	

HORA: I 	09:53:42 
GEIE - SEFIP8.40 29/12/20201 	TABELAS 42.0 I15/01/2020 	 PÃG : 	001/001 

RELATÓRIO ANALITICO DE GPS 

COMCETÊNCIA: 02;2021 ' 

EMPRESA 
	 INSCRIÇÃO 	OUTRAS ENTIDADES 	COD PAUTO 	 TPAS 

VALORES: sRen‘nos 
	

PRPRESA 	ouTREF PDT 	PFL) 'PPS VALOR ”A RV.9`PN0 	JUDOSJMULTk 	 TOTAL 	PFCMPOLSO 

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 	 19.788.244/0001-95 	 0000 	 2305 	 639 

3.111.02 	 0.00 	 0,00 	 769,05 	 0,00 	2.341,97 	0,00 

OBSERVAÇÃO 	PERCENTUAL DE ISENÇÃO DE FILANTROPIA : 100,00 9 


