Praca Henrique Pereira Donato, n°, 90 - Centro
CNPJ n°®13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3451-8710

PARECER DO ADMINISTRADOR

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

Parecer n°: 07/2024

N° Processo: 07

( X ) Prestagéo de Contas Parcial
FNAS/FMAS.

— Parcela? 08 de 2024 —

( ) Prestagdo de Contas Final -

N° da Parceria: 008/2023DPCP-
PMG

prestagdo de
2023/2024

Periodo a que se refere a
contas:

Periodo de Vigéncia:
28/12/2023 a 28/12/2024

Nome da organizagao:
Associagdo Benemérita de Caridade -

Lar dos Velhinhos,

Objeto da parceria:

Servigo de protegdo social especial de alta complexidade na oferta do servigo de acolhlmento institucional para idosos, na
modalidade abrigo institucional, conforme condigdes fixadas neste instrumento e seus anexos.

Valor total da parceria total da
{R$): 42.840,00

Valor da parcela

repassada: R$ 3.400,00

Contrapartida:
R$ 170,00

Resgate da aplicagdo da
parcela anterior:

R$ 14,05

Valor da parcela comprovadamente
utilizados (R$): 3.405,01

Valor da aplicagao

financeira (R$): 179,04

Devolugbes efetuadas (R$): 0,00

Descrigao sumaria das atividades e metas estabelecidas:

Atividade Meta PRESTAGAO REPASSE
R$ ATUAL ACUMULADO
R$ R$
1 — Acolhimento de pessoas ¢ as familias.
1.1 — Manutengao das atividades do Abrigo com aqguisigéo de
géneros alimenticios, produtos de higiene e limpeza, 42.840.00 3.570.00 28.560.00
fornecimento de agua e esgoto, energia elétrica, combustivel, RS - R
| gas e folha de pagamento de salario.
TOTAL 42.840,00 3.570,00 28.560,00

v Apos a andlise e emissao do parecer do Gestor desta parceria, do parecer da Comisséo de Monitoramento
e Avaliagdo e/ou da Comisséo de Avaliagéo e do parecer do Departamento de Controle Interno, os autos
do processo de prestagdo de contas foram encaminhados para pronunciamento desta autoridade
administrativa, a qual compete aprovar ou ndo as contas.

v Desse modo, diante da andlise do processo de prestagé@o de contas em epigrafe e dos pareceres, ndo
constatou a presenga irregular dos elementos e formalidades exigidos pela legislagéo vigente.

v Quanto aos documentos apresentados, entende-se que os mesmos comprovam a regular aplicagéo dos
recursos nas finalidades para as quais foram concedidos, bem como a realizagdo do ob;eto Sendo assim,
considera-se regular em forma e conteldo a presente prestagdo de contas.




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Praga Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro
CNPJ n°13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3451-8710

A prestagao de contas foi considerada:
{ x) Aprovada ( ) Aprovada com ressalvas () frregular

No caso de prestagdo de.contas aprovada, ou aprovada com ressalvas, encaminha-se para baixa de responsabilidade
posterior devolugéo a Diretoria de Controle Interno para arquivamento, conforme Instrugdo Normativa n® 04 /2017; item 10.

Ressalvas: De acordo com o parecer do controle interno.

Data: 14/11/2024 Nome do . Assinatura do Administrador (a):
\Administrador(a):
CARLA MARIA SANTOS '

GOMES : S 2 . é.

Secretaria M., de Assisténcia -

Social W W
Decreto n® 2174 de
14/10/2024.

Observagoes: ,

* Nas situagbes consideradas regulares haveré a baixa da responsabilidade. Nas situagGes irregulares o
beneficidrio sera bloqueado no sistema para recebimento de novos recursos,

** Uma copia deste documento devera ser enviada a organizagdo parceira.




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

Praca Henrique Pereira Donato, n2. 90 - Centro
CNPJ n213.982.640/0001-96

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA ]
Fone/ fax: (77) 3451-8710 RECEBIDO
EM: UL L1 Is2Y

PARECER DO CONTROLE INTERNO ~ HORARIO: J1:4, oponG”

N° de Paginas: |Data Recebimento da Prestacéo de

0. " .
Parecer n°: 007 N° Processo: 007 089 Contas no Cl: 20/10/2024

De: Controladoria Municipal

Para: Carla Maria Santos Gomes - Secretaria Municipal de Assisténcia Social.
( X} Prestagio de Contas Parcial — parcela 08/2023 —

( ) Prestacdo de Contas Final

FNAS/FMAS
Numero da Parceria: Periodo a que se refere a prestagao de Periodo da vigéncia:
008-23DPCP-PMG contas: 2023/2024 28/12/2023 a 28/12/2024
Nome da organizagao: Associagdo Benemérita de Caridade - Lar dos Velhinhos.
Valor total da parceria: Valor da parcela repassada: | Contrapartida: | Resgate da aplicagdo da parcela
R$ 42.840,00 R$ 3.400,00 R$ 170,00 anterior: R$ 14,05
Valor da parcela comprovadamente Valor da aplicacédo financeira: Devolugoes efetuadas:
utilizados: R$ 3.405,01 R$ 179,04 R$ 0,00

Da andlise do processo de prestagdo de contas em epigrafe, apés diligéncia ao responsével, ndo restou
impropriedades.

Damos o parecer regular.

Data: Nome dos analistas: Assinatura dos analistas:
07/11/2024
Gustavo Marques Fernandes Gustavg/Marques Fernandes
Controlador unicipio de Guanambi-Ba.

Decreto Ai° 197 de 12/03/2021

-

. . . Taisa Pereira da Silva
Taisa Pereira da Silva Assistente Administrativo I
Matricula: 9008403




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

Praga Henrique Pereira Donato, n®. 90 - Centro
CNPJ n® n°15.235.606/0001-83
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA

Fone/ fax: (77) 3451-8710

'HORARIO:

RECEBIDO

M0 1Y

Jo' 23

PARECER DA COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO E/OU AVALIAGAO

Parecer N°: 07

N° Processo: 07

Data Recebimento da Prestagao de
Contas pela Comissao: 08/10/2024

De: Comissao de Monitoramento e Avaliagdo e/ou Avaliagéo Portaria n° 21 de 09/07/2024

Para: Controladoria Municipal

{ x ) Prestagao de Contas Parcial — Qual parcela? 08 de

2023/2024-FNAS/FMAS.

{ ) Prestagdo de Contas Final — Parcela?

N&me.ro da Parceria:
008-23DPCP-PMG

de contas: 2023/2024

Periodo a que se refere a prestagao

Periodo de Vigéncia:
28/12/2023 a 28/12/2024

Nome da Organizagéo: Associagido Benemérita de Caridade

Objeto da parceria: Servico de proteg@o social especial de alta complexidade na oferta do servigo. de acolhimento
_institucional para idosos, na modalidade abrigo institucional, conforme condigdes fixadas neste instrumento e seus anexos.

Valor total da parceria (R$):

Valor da parcela repassado (R$):

Valor da parcela comprovadamente
utilizados (R$): 3.405,01

b A dn oo

42.840,00 3.400,00
Valor da aplicagao financeira Contrapartida (R$): 170,00 Devolugées efetuadas (R$):
(R$): 179,04
Descrigao sumaria das atividades e metas estabelecidas:
Atividade Meta PRESTAGAO REPASSE
R$ ATUAL ACUMULAD
RS o
R$
1 — Acolhimento de pessoas e as familias.
1.1 - Manutengéo das atividades do Abrigo com aquisigao de .
géneros alimenticios, produtos de higiene e limpeza, '
fornecimento de d4gua e esgoto, energia elétrica, combustivel, 42.840,00 3.570,00 28.560,00
gés e folha de pagamento de salarios.
TOTAL - 42.840,00 3.570,00 28.560,00

Analise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razéo
da execugido do objeto até o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de

trabatho.
v

v

Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo dé Colaboragédo n° 008-23DPCP-PMG,

alcangando os resultados esperados, qual seja Manutengéo das atividades do Abrigo.

Houve oresgaste da aplica(}éo financeira no valor de R$ 14,05 para o complemento dos pagamentos dessa

prestagao de contas.

A Entidade aplicou o saldo remanescente no valor de R$ 179,04 para ser utilizado na préxima prestagéo

de contas.

CONTROLADORIA
FL. Q0 )
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI ‘
Praga Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro
CNPJ n* n*15.235.606/0001-83.
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3451-8710

Em relagdo a analise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela organizagdo da sociedade
civil na prestagao de contas:

( x ) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado.
( ) Parciaimente 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 Instrugao Normativan® 04 /2017,

( ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrugéo Normativa n® 04 /2017. Justifique:
( ) Em desacordo com as normas da Instrugdo Normativa n® 04 /2017.

Relagéo de bens ou servigos adquiridos: Nao houve bens adquiridos no Termo de colaboragao.

Foram realizadas auditorias? ( )Sim ( X )N3o

Conclusao Final:
Concluimos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaboragéo n° 008/2023-DPCP-PMG, '

Deste modo, recomendamos a: ( X ) aprovagdo ( ) aprovagdo com ressalvas ( ) reprovagao da presente prestagdo de
contas.

Ressalvas:
Data: . Nome do analista integrante Assinatura do analista integrante da
18/10/2024 ’ da comissao: comissao:

Nome dos demais integrantes da comissido: | Assinatura dos demais mtegrantes da comissao:
. . , eo,\.sé':,m ob- 5Sdno. Ve
Ana Carolina da Silva Pereira

‘Geane de Souza Reis Silva %{D‘V dl 9(),4331 'QUJ M
Josielle Aratjo Amorim Saraiva M M\U w

CONTROLADORIA




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMEBI
Praga Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro
CNP) n°15.235.606/0001-83
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone! fax: (77) 3451-8710 RECIBO

EM0Z /

PARECER TECNICO DO GESTOR (A)

Parecer N°: 007/24

N° Processo: 07

Data Recebimento da Prestagao
de Contas: 03/10/2024

De: Gestora da Parceria

Para: Comiss&o de Monitoramento e Avaliagdo e/ou Avaliagao Portaria n® 21 de 09/07/2024

2023/2024- FNAS/FMAS

( X ) Prestagio de Contas Parcial — Qual parcela? 08 |( ) Prestacéo de Contas Final:

Numero da Parceria:
008-23DPCP-PMG

contas: 2023/2024

Periodo a que se refere a prestagao de

Periodo de Vigéncia:
28/12/2023 a 28/12/2024

Nome da organizagao: Associagdo Benemérita de Caridade.

Objeto da parceria: -

Servigo de protegdo social especial de alta complexidade na oferta do servigo de acolhimento institucional para idosos,
na modalidade abrigo institucional, conforme condigbes fixadas neste instrumento e seus anexos. .

Valor total da parceria (R$):
42.840,00

Valor das parcelas do
FNAS repassado (R$):

3.400,00

Data do
Repasse:
04/09/2024

Valor da parcela
comprovadamente utilizado (R$):

3.405,01

Valor da aplicagao financeira

Contrapartida do FMAS(R$): 170,00 *

Devolugdes efetuadas (R$):

{R$): 179,04 .

Relacdo detalhada das atividades e metas estabelecidas:

Atividade Meta PRESTAGAO REPASSE
R$ ATUAL ACUMULADO
R$ : R$ -
1 — Acolhimento de pessoas idosas e as familias.
1.1 — Manutengéo das atividades do Abrigo com aquisigdo
de géneros alimenticios, produtos de higiene e ’ '
‘limpeza, fornecimento de agua e esgoto, energia 42.840,00 3.570,00 28.560,00
elétrica, combustivel, gas e folha de pagamento de ’ :
salarios.
TOTAL 42.840,00 3.570,00 28.570,00

trabalho:

contas.

Anidlise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razao
da execugdo do objeto até o periodo, com base nos indicadores’ estabelecidos e aprovados no plano de

v Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de Colaboraq,ao n° 008-2023DPCP-PMG,
alcangando os resultados esperado, qual seja Manutengdo das atxvndades do Abrigo.

¥ Houve o resgaste da aplicag&o financeira no valor de R$ 14,05 para o comp!emento dos pagamentos dessa
prestagéo de contas. .

v A Entidade aplicou 0 saldo remanescente no valor de R$ 179, 04 para ser utilizado na proxima prestagdo de

CONTROLADORIA
FL. Q0SS




.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Praga Hennque Pereira Donato, n°. 90 - Centro
CNPJ n®15.235.606/0001-83
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (77) 3451-8710

Em relagio a analise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados pela organizagio da
sociedade civil na prestagao de contas:

( x ) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado.

( ) Parcialmente de acordo com o previsto no ptano de trabalho aprovado. Justifigue:
{ ) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique.

( ) De acordo com as normas da Instrugdo Normativa n° 04 /2017.

( ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrug&io Normativa n® 04 /2017.
Justifique: -

( ) Em desacordo com as normas da’Instrugio Normativa n° 04 /2017.

Relagao de bens ou servigos adquiridos: N3o houve bens adquiridos no Termo de colaboragao.

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim ( X )N&o

Conclusio Final:

PMG.

Concluimos que a Entidade cumpriu o Planc de Trabalho prewsto no_ Termo de Colaboragdo n® 008-23DPCP- |-

Deste modo, recomendamos { X)) aprovagéo ( } aprovagdo com ressalvas ( ) reprovagao da presente prestacdo de
contas.

Ressalvas:

Data: . " | Nome do(a) Gestor(a): . Assinatura do(a) Gestor(a)

08/10/2024 Viviane Oliveira Gomes .

CONTROLADORIA




- Lar dos
Velhinhos

Guanambi - BA, 30 de setembro de 2024. "

CNPJ N° 14.788.244/0001-95

Oficio n° 107/2024 RECIBO

1o /24
EMOS / oo Govetn

Excelentissimo Senhor Prefeito
ARNALDO PEREIRA DE AZEVEDO
Prefeitura Municipal de Guanambi

Assunto: Prestagdo de Contas do Termo de Colaboragio n° 008/2023, patcelas de n°
8/FNAS/FMAS

Prezado senhor,

1. Vimos por meio deste encaminhar a prestagio de contas do Termo de Colaboragio n°
008/2023 firmado junto ao Municipio de Guanambi, das parcelas de n°® 8 nos valores de R$ 3.400,00 (¢
mil ¢ quatrocentos reais) e R$ 170,00 (cento ¢ setenta reais) recebidas no dia 04 de setembro de 2024.

2. Para quaisquer esclarecimentos, estamos a disposi¢io por meio do e-mail

lardosvelhinhos.gbi@gmail.com ou telefones (77) 3451-2803 / 9.9932-9765, com o St. Catlos Catoba.

Atenciosamente,

—
CARLOS-€# -034\21)}5@{&
/ President
Gestao 2023/2025

CONTROLADORIA
FL. DOS

Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi ~BA | 773451-2803 |e-mail: lardosyeihinhos.gbl@grnail.com i F | S} @lardosvelhinhos.gbi


mailto:lardosyelhinhos.gbi@gmail.com
mailto:lardosvelhinhos.gbi@gmail.com

| CNPJNP° 14.788.244/0001-95

DECLARACAO DE APLICACAO DE RECURSOS

Guanambi - BA, 30 de setembro de 2024.

Na qualidade de titular e representante legal da ASSOCIACAO BENEMERITA DE
CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS, sito a Praga Josafd Moura, 98, Bom Jesus, no Municipio de
Guanambi - Bahia, inscrita no CNPJ sob o nimero 14.788.244/0001-95, DECLARO que os recursos

referentes a parcela 8 (FNAS/FMAS) do Termo de Colaboragio n® 008-2023, foram figorosamente
aplicados segundo o plano de trabalho.

Por ser verdade, fitmo o presente.

Gestao 2023/2025

CONTROLADORIA
R Q06

A

Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus—Guanambi - BA | 77 3451-2808 |e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com | § |@ @lardosvelhinbos.gbi



CNPJ N° 14.788.244/0001-95

RELACAO DE BENS ADQUIRIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUIDOS

Numero da Parceria: Periodo de Execugio: Periodo de Vigéncia:

008/2023 2023/2024 28/12/2023 a 20/12/2024
Nome da organizagio:

ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS

Nome do Orgdo Repassador:
CNPJ: Telefone: | E-mail: FUNDO MUNICIPAL DE
14.788.244/0001-95{ 3451-2803 la.tdosvelhinhos.gbi@gmail.com ASSISTENCIA SOCIAL DE
GUANAMBI
Documento ) N ] Valor em R$
Tipo* | No. Data Especifica¢io dos Bens Quantidade Unitario Total™
- - - NAO HOUVE NAO HOUVE . -

Total /') /7
A

Total Acumulado (a ser preenchido quando a organizagio utilizar mais de uma folha desta tabela/

Data: Nome do Presidente: Assin o Pyésidente:

30/09/2024 CARLOS CAROBA DE SOUSA

CONTROLADORIA
FL. Q0¥

Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus— Guanambi - BA | 77 3451-2803 le-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com | ¥ | (G} wlardosvelhinhos.gbi


mailto:lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
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CNPJ N° 14.788.244/0001-95

RELATORIO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO

Numero da Parceria: Periodo de Execugio: Periodo de Vigéncia:
008/2023 2023/2024 28/12/2023 2 20/12/2024
Nome da organizagio:

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS

Nome do Orgio Repassador:
CNP]J: Telefone: | E-mail: FUNDO MUNICIPAL DE
14.788.244/0001-95| 3451-2803 | lardosvelhinhos.ghi@gmail.com ASSISTENCIA SOCIAL DE
GUANAMBI

Objeto da patcetia:

Servigo de Protegio Social Especial de Alta Complexidade na oferta dos servigos de acolhimento institucional para
idosos.

1 Relat6rio — Execugido das Metas:
49 internos. Sendo 1 abaixo da meta, que é de 50.

1.1 A¢bes Programadas (de acordo com o plano de Trabalho):

Manutengdo das atividades da instituigdo com a contratacio, manutengio e pagamento mensal de funcionarios,
incluindo todas as despesas com folha de pagamento, inclusive Férias, 13° salario, Rescisdo Contratual, FGTS,
contribui¢io previdenciatia e Imposto de Renda retido de trabalhador conforme Lei n° 382 de 23 de matgo de
2010.

1.2 A¢bes Executadas (implantagio do projeto, comparando-se o previsto no Plano de Trabalho aprovado com o
efetivamente executado):

As agdes estio sendo programadas de acordo com o plano de trabalho. Os valotes foram utilizados para pagamentos
da folha de salatios de funcionatios.

1.3 Alcance dos Objetivos (os beneficios alcangados pelo publico-alvo, ressaltando as metas alcangadas, a populagio
beneficiada e descrigdo do alcance social por meio de indicadores comparativos entre a situagio anterior, durante e
posterior a implantag¢do do projeto):

Os objetivos estido sendo alcangados conforme o plano de agio apresentado.

1.4 Conclusio (fazer uma conclusio no relatério descrevendo se o objetivo proposto no plano de trabalho foi atingido
em sua totalidade):

O processo esti sendo desenvolvido como programado obtendo resultados satisfatérios.

1.5 Justificativa de atrasos e/ou agdes ndo cumpridas:

Data: Nome do Presidente:

30/09/2024 CARLOS CAROBA DE SOUSA

CONTROLADORIA
Fi. g

——Praga JosaféMoura;98=BonmJesus—Guanambi - BA | 77 3451-2803 |e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com | § [@ @lardosvelhinhos.gbi


mailto:lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
ail.com

AL

00
Y140V IO LNOD

) CNPJ N° 14.788.244/0001-95

%ur dos
Velhinhos

Tt VeR Ry ol ST R TS
R S A S N BAANCETE DE:PRESTACAO DEICONTAS DE-RECURSOSE:
UNIDADE/GESTORA: ORDENADOR DA DESPESA:
ASSOCIA (8} BENEMERITA DE CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS CARLOS CAROBA DE SOUSA
e e e O R R [ SR I )
; ) RS \BORAGAD £ ,%.iﬁ% R A : RS
3.400,00 -FNAS ~
28/12/2023 A 28/12/2024 ’
12/ /12/ 170,00 - FNAS/FMAS .-
Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-MAIL: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-M.AIL lardosvelhmhos gbi@gmail.com
; N | T s
f. CEITAS et [#3K ¢ DESPESASH,
JEre k] 5.5 ’f‘ ;;%R e el ":é‘:".:
1 B :f% Repassador Recebedor Repassador Recebedor
- Lot
o
e 5‘8&:: 7
AR 3.400,00 ; 170,00 7 .
o X ity "
y . ASSOC[A(;AO RESTDUO DA
1 1 05/09/2024 7.2B2.CFE.6B4.3E4.740 - 114.788.244/0001-95 ~ BENEMERITA DE PRESTACAO - 883 7 - - -
. CARIDADE ANTERIOR :
) ASSOCIAGAO RESIDUO DA .
1 1 05/09/2024 3.A71.579.86E.DA5.130 114.788.244/0001-95  BENEMERITA DE PRESTAGAO . - - 5,22 -
¢ : CARIDADE ANTERIOR
— ‘ g
; . . )
1 ' 05/09/2024 A3EAETSBBEA2SY | 03266024532 ¢ CISELE CAMMESDE. | sapimio 0872024 | - - 600,11” ; .
, . L
‘ ‘| ALEssANDRA MOREIRA | 1
1 1 05/09{(2024 9.EF6.A84.6A9.93D.DYE | 040.483.665-80 : CAMBRAINHA SALARIO 08/2024 - - 1.368,14 . - -
4 - . .
q 1 05/09/2024 1204374, 1FF.681.490" | 86053287547 | STMONEPEREIRADE | ¢\ 4515 08/2026 | - ) 140101 ) .
e v SOUZA
1 1 05/09/2024 0.78A.6B3.039.5D2FC8  {13.504.675/0001-10} EMBASA MES 09/2024 . - - . 35,05 7
. ASSOCIAGAO RESIDUO .
1 1 09/09/2024 4.707.C4A.162.23C.7C4  |14.788.244/0001-95  BENEMERITA DE APLICADOEM | - 38,87 - -
CARIDADE POUPANGA
: ; i ASSOCIAGAO RESIDUO C .
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LDFSIRGS ARLHEAS 18

S50 Lar dos
Volhinhos o

CNPJ N° 14.788.244/0001-95
TOTALGERAL: | ~ 3.408,83 3.408,83

8,83

175,22 175,22

VALOR DO RESIDUO DA PRESTAGAO ANTERIOR:
3.369,96

VALOR DOS RECURSOS UTILIZADOS DO CONVENIO:

VALOR APLICADO EM INVES]'[MByO’)

Guanambi, BA, 30 de setembro de 2024,

14

VI40avICyINOD

Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA | 77 3451-2803 |e-mail: lardosvethinhos.gbiggmail.com | £ I@ @lardosvelliiukivs.gbi
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Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

(G3341709093389531
17/09/2024 09:11:57

Agéncia 923-7
Conta corrente 9889-2ASSOCIACAQ LAR VELHINHOS
Periodo do extrato Més atual
Langamentos
| Dt balancete Dt movimento Ag. origem Lote Histdrico Documento  Valor R$ 85@
13/08/2024 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00 C
. 03/09/2024 0923 99015 870 Transferéncia recebida 550.923.000.017.972 43.211,79C . ;
N 03/09 11:26 PREF MUN DE GUANAMBI )
03/09/2024 0000 13113 170 Tar Pag Satar Créd Conta  822.470.802.331.352 1,020
Cobranga referente a 08/08/2024
.. 0310912024 . 0000 13113170 Tar Pag Salar Créd Conta __ 822.470.802.331.353 1,020
Cobranqa referente a 08/08/2024
03/09/2024 0000 13113170 Tar Pag Salér Créd Conta  822.470.802.331.354 204D
Cobranca referente a 08/08/2024
. 03/09/2024 — _ 0000 13113170 Tar Pag Salar Créd Conta  822.470.802.331.355 13,260 -
N Cobranca referente a 08/08/2024 .
03/09/2024 0000 13113 170 Tar Pag Salar Créd Conta  822.470.802.331.392 4,08 D 43.190,37C
Cobranga referente a 09/08/2024
i 04/09/29_2:1_ i v mw o .. 0923 99015870 Transferéncia recebida 550.923.000.038.760  17000C_ -~ ‘
04/09 11:58 FMAS DE GUANAMBI !
04/09/2024 0923 99015 870 Transferdncia recebida 550.923.000.038.760 170,00 C
04/098 11:58 FMAS DE GUANAMB!
:'_'0410912024 0923 99015870 Transferer_!?:ia recebida 550.923.000.050.239'3.400.00 C - i
04/09 12:34 GUANAMBIBL MAC FNAS §
04/09/2024 0923 99015 870 Transferéncia recebida 550.923.000.050.270 3.400,00 C 50.330,37 C
04/09 12:35 BLOCO DA PSEMC E PSEAC
‘_'__ 05/09/2024 0923 99015 875 Transferido da poupanga 923.510.009.889  522C A
; ~ 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR VELHINHOS T
05/09/2024 0923 99015875 Transferido da poupanga 923.510.009.889 16,50 C
05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR VELHINHOS
:9%@2@%..& . _ . 0923 93015875 Ir_z_apgfe_qgg da poupan¢a 923. _923.51 0. 009.889 _ 822C _ __j
. 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR VELRINHOS )
05/09/2024 0923 99015 875 Transferido da poupanga 923.510.009.889 2431C
05/09 15:03 ASSOCIACAOQ LAR VELHINHOS
"—_’ 05/09/2024 . . 0823 99015875 Transferido da poupanga 923.510.009.889 883C » '
— 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR VELHINHOS
05/09/2024 08923 99021 870 Transferéncia recebida 610.923.000.038.854 21,42C
05/09 15:10 ASSOCIACAO BENEMERITA DE
:_(_)5/29/3923_ - .. 0923 990151207 Transfando para Poupanga 550.923.510.050.583 1.466,54D ____‘_‘;
05/09 15:29 SHARA KEDMA ALVES BATIST -
05/09/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 17.909 27.835,59 D
__05/09/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 17.912 3.415,53D
05/09/2024 0000 13134 250 Folha de Pagamento 17.913 3.369,96 D
. 05/09/2024 " " 0000 13105375 Impostos 90.501 7.363,15D .
il RFB-DARF CODIGO DE BARRAS R :
05/09/2024 0000 13105 361 Pgto conta 4gua 90.502 35,05D
EMBASA BNDES
, 05/09/2024 0000 13105361 Pgto conta dgua . 90.503  7140D _ .
L EMBASA BNDES |
05/09/2024 0000 13105 144 Pix - Enviado 90.504 6.558,30D 299,35C
05/09 15:07 Caixa Economica Federal
;'_.09{09/2024 _ - ....0000 13105474 Transferéncia enviada 92.300.510.009.889  14017D7 !
R '05/09 ASS BENEMERITA CARIDADE ~ :
09/09/2024 0000 13105 474 Transferéncia enviada 92.300.510.009.889 471D
- 05/09 ASS BENEMERITA CARIDADE
, . 08/09/2024 o 0000 13105474 Transfer&ncia enviada . 92.300.510.009. 889 12\78 D | _ .

CONTROLAD



L311J.no

- T haie AN i - .

o RH RIS R W X ET Sty g 4 05/09 ASS BENEMERITA CARIDADE TETR g e g
09/09/2024 0000 13105 474 Transferdncia enviada 92.300.510.009.889 106,82 D
05/09 ASS BENEMERITA CARIDADE
1409/09/2024 1. % By o+ 00007413105 474 Transferéncia enviada . " . 92. 300 510.009. 889 . 38870 3000C
Bibiod?oe, £330 5 -, ko, o7 JF305/09 ASS BENEMERITA CARIDADE - a ,g P *l
16/09/2024 0000 14175976 TED Transf.Eletr.Disponiv 33. 894 852 15.502,44 C 15. 502 44 C
_17(09/2024 © % 4 4 #*-* 0923 00006 250 Folha de Pagamento - L " ,.015.502,44 D :
17/09/2024 0000 00000999 SALDO o 00C
Saldo 0,00C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 30/09/2024
I0F * 0,00
Data de Debito de IOF 01/10/2024

Transagdo efetuada com sucesso por: JF431787 CARLOS CAROBA DE SOUSA.
Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

CONTROLADORIA
o old
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G337171654043931
17/09/2024 16:59:43

Extratos - Poupanca . -

51 - POUPANGA-QOURO DIARIA

Ageéncia / Conta 923-7 / 9889-2 , Saldo: 299,35 C
Periodo 01/09/2024 a 17/09/2024
Variagio POUPANGA-OURO DIARIA (51)
Titularidade  ASS BENEMERITA CARIDADE
Dt. o Ag.
langamento Dt.base  Dia Histdrico origem Documento Informagdes Valor Saido
31/08/2024 Saldo anterior . 5308
141 Transferencia Para 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR 24,31
050012024  05/09/2024 LT 9237 98ss Y00 1SS z
141 Transferencia Para 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR 16,50
05/09/2024 05/09/2024 ol 9237  9.889 AT 5
141 Transferencia Para 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR
05/00/2024 05/09/2024 11 T 9237  9.889 AR 883D -
141 Transferencia Para 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR
05/00/2024 05/09/2024 1T 9237  9.889 e 822D
141 Transferencia Para 05/09 15:03 ASSOCIACAO LAR
05/09/2024  05/00/2024 141 9237 9889 X Nhe 522D~
09/09/2024  09/09/2024 9/9 626 Poupanca Planejada 9237  9.889 09/09 ASSOCIACAO LAR 8,78 C
09/09/2024 09/09/2024 9/9 626 Poupanca Planejada 923-7  9.889 09/09 ASSOCIACAO LAR 471¢C
09/09/2024  09/09/2024 9/9 626 Poupanca Planejada 9237  9.889  09/09 ASSOCIACAO LAR St
09/09/2024  09/09/2024 9/9 626 Poupanca Planejada 923-7  9.889  09/09 ASSOCIACAO LAR D682
00/09/2024  09/09/2024 9/9 626 Poupanca Planejada 923-7  9.889  09/09 ASSOCIACAO LAR ?38'87
Saldo atual ' 299,35 C
Saldo bloqueado g 00D
Saldo total 299,35 C

SELIC igual/menor que 8,5% A.A.: TR+70% DA SELIC

Rendimentos:  gE| ¢ maior que 8,5% AA.: TR+0,5% AM.

Transagao efetuada com sucesso por: JF431787 CARLOS CAROBA DE SOUSA.
Servigo de Atendimento ac Consumidor - SAC 0800 729 0722 Quvidoria BB 0800 728 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

CONTROLADORIA




g BANCODOBRASIL Relatério Folha Pagamentos

Emitido em: 17/09/2024

Empresa: Associacao Benemerita de Caridade Lar Dos Velhinhos

CNPJ: 14.788.244/0001-95 - Agéncia/Conta: 923-7 / 9889-2

Nome da Folha: 2024_09_FNAS

Data Pagamento: 05/09/2024 - Situagao: Processada Agéncia/Conta: 923-7 / 9889-2
Valor Total: R$ 3.369,96 Tipo: Salario Quantidade de Pagamentos: 3
Assinaturas validas:

Cristiano Augusto De Castro 05/09/2024 15:08:25
Carlos Caroba De Sousa 05/09/2024 14:05:25

OBS:
Processada
NOME CPF AGENCIA/CONTA SITUAGAO TIPO VALOR
1 Gisele Caires de Souza - 032.660.245-32  923-7 / 57589-5 - Pago Salario R$ 600,71 -~
2 Alessandra Moreira Cambrainha ©~  040.483.665-80 - 923-7 /44121-X - Pago Salario R$ 1.368,14 -
° /
3  Simone Pereira de Souza - 860.532.875-47 ~ 923-7/61989-2 ~ Pago Salario R$ 1.401,11

Este relatério ndo é um comprovante da efetivag@o dos pagamentos exibidos. A emiss#o de comprovantes pode ser realizada através dos canais de autoatendimento BB.
Relatério emitido em 17/09/2024 as 09:12:23 , por JF431787 CARLOS CAROBA DE SOUSA

Centrai de Atendimento BB 4004 0001 (Capitais) e 0800 729 0001 {Demais localidades)
SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-728-5678 / Deficientes Auditivos/Fala 0800-729-0088

CONTROLADORIA
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RESIDUO DA PRESTACAO ANTERIOR

05/09/2024 ~ BANCO DO BRASIL -~  15:03:28
092300923 SEGUNDA VIA 00058
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
POUPANCA PARA CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2 VAR:51
DATA DA TRANSFERENCIA 05/09/2024"
. INFORMACCES DO DEBITO:

*k¥xkx  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAC LAR VELHINHOS

AGENCIA: 0923-7 CONTA : 9.889-2
VALOR. TOTAL 8,83
NR. DOCUMENTO 170.923.000.009.889
NR.AUTENTICACAO 7.2B2:.CFE.6B4.3E4.740

CONTROLADORIA
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RESIDUO DA PRESTAGAO ANTERIOR

05/09/2024 - BANCO DO BRASIL - 15:;03:28
092300923 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
POUPANCA PARA CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA~ o923~7 CONTA: 9 889 2 VAR 51

DATA DA TRANSFERENCIA 05/09/2024«'
INFORMACOES DO DEBITO:

TOTAL DEBITADO NA VARIACAO: 51 5,22
*wwkx* TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA: 0923-7 . CONTA: 9.889-2
VALOR TOTAL 5,22
NR DOCUMENTO 170-923 ooo 009 889
NR . AUTENTICACAO 3. A?l 579 B6E, DAS 130

CONTROLADORIA



SISBB - SISTEMA DE INPORMACOES BANCO DO BRASIL
17/08/2024 -  AUTO-ATENDIMENTO - 09:13:12
0923000923

COMPROVANTE DE PAGAMENTO BLETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO BENBMERITA DE CARID
CNPJ: 14.788.244/0001-95

PAVORRCIDO: GISRLE CRIRRS DR SOUZA

CPPs 032.660.245-32 7

-

AGENCIA: 0923-7 - GUANAMBI BA P
CQONTA: 57.589-5

DATA DE PAGAMENTO: 05/09/2024 '~
VALOR CREDITADO (R$}: 600,71 “

AUTENTICACAO SISBB: A.331.EAR.76B.BEA.259 -~

CONTROLADORIA
FL. Q¥
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Rectangle


SISBE -~ SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/08/2024 - AUTO-ATENDIMENTO - 09:13:12
0923000823

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARID
CNPJ: 14.788.244/0001-95

FAVORECIDC: ALESSANDRA MOREIRA CAMBRAINHA
CPF: 040.483.665-80 ~

AGENCIA: 0923-7 - GUANAMBI BA
CONTA : 44.121-X ,
DATA DE PAGAMENTO: 05/09/2024
VALOR CREDITADO {(R$): 1.368,14

AUTENTICACAO SISBB: S.EF6.AB84.6A9.93D.DSE ~

CONTROLADORIA

02}

Jed



Rectangle


SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/0%9/2024 - AUTO-ATENDIMENTO - 09:13:12
0923000923

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ELETRONICO

PAGADOR: ASSOCIACAO BENEMERITA DR CARID
CNPJ: 14.788.244/0001-95

FAVORECIDO: SIMONE PEREIRA DE SOUZA g
CPF: 860.532.875-47

BGENCIA: 0923-7 - GUANAMBI ~ BA
CONTA : 61.989-2 -
DATA DE PAGAMENTO: 05/09/2024
VALOR CREDITADO (RS): 1.401,11

R e e - = = e = = e =

- 8 W e = e W M e -

AUTENTICACAO SISBB: 1.204.37A.1FF.681.A90

CONTROLADORIA
FL. STYA|



Rectangle


SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/09/2024 - AUTOATENDIMENTO - 09.13.12
0923700923 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHCS
AGENCIA: 0923-7 CONTA: $.889-2

Convenio EMBASA BNDES

Codigo de Barras 82690000000-9 35051550820-7
84307935092-5 48000000000-4

Data do pagamento 05/09/2024

Valor Total 35,05

DOCUMENTO: 090502

AUTENTICACAO SISBB: 0.78A.6B3.039.5D2.FC8

FL.

CONTROLADORIA
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RESIDUO APLICADO EM POUPANCA

17/09/2024 - BANCO DO BRASIL - 09:13:12

092300923 . 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA: 0923-7 CONTA : 9.889-2
ﬁA’l?A DA TRANSFEREN'CIA' ‘ 09/09/2024
NR. DOCUMENTO 92.300.510.009.889
VALOR TOTAL 38,87

**x*x%x% TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA : 510.009.889-5
VARIACAO DA POUPANCA 51
NR. DOCUMENTO 92.300.000.009.889
PERIODICIDADE: MENSAL

PARCELA : 1 PRAZO TOTAL: 1
NR.AUTENTICACAQ 4.707.C4A.162.23C.7C4

Creditos a partir de 04 05 2012 estao
disciplinados pela Lei 12.703.

CONTROLADORIA

FL. 029




RESIDUO APLICADO EM POUPANCA

i7/09/2024 - BANCO DO BRASIL - 09:13:12
092300923 0001
.COMPROVANTE. DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2
DATA DA TRANSFERENCIA 09/09/2024
NR. DOCUMENTO 892.300.510.009.8889
VALOR TOTAL 140,17

***¥k+  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA : 510.009.889-5
VARIACAO DA POUPANCA 51
NR. DOCUMENTO 92.300.000.009.889
PERIODICIDADE: MENSAL

PARCELA:. 1 PRAZO TOTAL: 1
NR.AUTENTICACAQ 6.57C.A0B.F02.36A.CBA

Creditos a partir de 04 05 2012 estac
disciplinados pela Lei 12.703.

CONTROLADORIA
£L. Q30
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SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

17/09/2024 - AUTOATENDIMENTO - 09.13.12

0923700923 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: ASSOCIACAQO LAR VELHINHOS
AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.88%9-2

ID: E0000000020240905172036534613879
CNPJ DO PAGADOR: 14.788.244/0001-95
VALOR: R$6.558,30
TARIFA: R$10,00
DATA: 05/09/2024 - 15:07:11

COD PRODUTO: la3lblaac2d347468d96183e04d594ef
DEVEDCR: BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO
CNPJ DO DEVEDCR: 14  kkw wkk /xkxk*_Q5
PAGO PARA: Cef Matriz

CNPJ: 360.305/0001-04

INSTITUICAO: 00360305 CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 05/09/2024 - 15:07:12

DOCUMENTO: 090504
AUTENTICACAO SISBEB:

Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de produ-
tos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e Demais canails de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacces, reclamacoeg, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

CONTROLADORIA
FL QF
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FGTS GFD - Guia do FGTS Digital

Digital
rCPF/CNPJ do Empregador Nome/Razdo Social do Empregador )
14.788.244 | | ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO

\.

Pagar este documento até

( Num. de Pag. | | Identificador Tag
- 1] 0124090526715930-3|| 14788244 08/2024 MENSAL 20/09/2024

\.,

43 215959 (

4
Observacdes

Valor a recolher

L 6.558,30

Quantidade
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisério indeniza¢do Compensatéria Encargos FGTS Total
08/2024 41 6.558.30 .00 0,00 0,00 6.558.30
Total Geral: 6.558,30 0,00 ' 0,00 0,00 6.558,30

Data de geragao da Guia: 05/09/2024 as 10:17:07 - Pagina 1/1
O detathamento da guia pode ser consultado através do enderego https.//fgtsdigital.sistema.gov.or

TS

MINISTERIO DO

TRABALHO

E EMPREGO -
FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVICO
PIX Copia e Cola:
00020lﬂ102122690001“71'.qov.bchAp!xlsﬂp:x-qxeode.calxn.qcvAbr/apl/vzlccbv/t(b.‘shlﬂaulaMb]'u')é!!?ss!"““ 923CAIXA Plnm_sronﬁx»aoqta&ﬁﬁg‘aﬁsnn
Payload Location: CO N
Ppix-grcode.caixa.qov.br/api/v2/cebv/TIb53a017a244883D374960396500244 ¢
FL. 05
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gov.br/api/v2/cabv/ttb5aa9ffa2U8l3b3?49
https://fgtsdigitaLsistema.gov.br
qrcode.CAlXA.gov.br/apl/v2/cobv/ffbSIAlffa2449930)749493965f0244S2040000S303994S902BBS%25c2%25bb23CAIXA

SISBB - 'SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
17/08/2024 - AUTOATENDIMENTO - 098.13.12
0923700923 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

AGENCIA: 08923-7 CONTA: 9.889-2

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC 001 Banco do Brasil S.A.

Codigo de BRarras 85850000073-8 63150385242-0
64071624249-1 46279563388-8

Data do pagamento 05/09/2024
Numero do Documento 07.16.24249.4627956-3
Valor Total 7.363,15

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n° 01 de 31 de outubro de 2011

DOCUMENTO: 080501

AUTENTICACAO SISBB: 8.821.85C.48D.F53.D28
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. B Documento de Arrecadacao
Receita Federal B de Receitas Federais

CNPJ Raz#o Social -
[ 14.788.244/0001-95] [ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO }
Periodo de Apurago Data da Vencimento NGmero do Dacumento Pagar aste documento até
Agosto/2024 20/09/2024 07.16.24249.4627956-3
'Observat;bes
N°® Recibo Declaragao: 50000261379171
\,
Composigao do Documento de Arrecadagio
Cédigo Denominagio Principal Multa Juros Total
1082  CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO 5.591,12 5.591,12
91 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:08/2824 Vencimento:26/09/2024
0561 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PA 937, 89 937, 69
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAIS
PA:088/2024 vencimento:26/09/2024
8301 PIS - FOLHA DE SALARIOS 834,34 834,34
@2 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA:88/2024 Vencimento:25/69/2024
Totais 7.363,15 7.363,15
\__ SENDA (Vers#0:5.2.0) Pagina: 171 05/09/2024 10:16:32
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Crers Detalhe da Guia Emitida

Empregador: 14,788.244 Nome Emﬁregador: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO Qtd. Trabalhadores FGTS: 41 Origem: Gestdo de Guias
Vencimento da Guia:  20/09/2024 Total Parcelado: 0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30
Numero da Guia: 0124090526715930-3 Data Emissio: 05/09/2024 10:17:07 (Brasilia) Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO

Relagdo de Trabalhadores

Estabelecimento:  14.788.244/0001-95 Tomador:  Sem Tomador _ . i L . - - .

: Ag:,';"';’éo R2mP-  Nome Trabathador Matricula CcPF Categoria Vencimento Tipo Depésito  0o0@ Remuneragha — Valor FSTS Juros At Multa Tota:
0872024  ADRIANA SANTOS BELEM ' 21 o 037.304.49508 101 20/09/2024 Mensal ' 175042 140,03 0.00 0.00 000 140,03
082024 ALESSANDRA MOREIRA CAMBRAINHA » 76 040.483.665-80 101 2000972024 Mensal 141200 T 1129 0,00 0.00 0,00 112,96
082024 AMANDA CAMBRAINHA CERQUEIRA 80 073.337.385-23 101 20/09/2024 Mensal 1.556,61 124,52 0,00 0,00 0.00 124,52
082024 ARINA DE JESUS LIMA GARCIA 70 057.156.055-55 101 20009/2024 Mensal 1.483,10 118,64 0,00 0,00 0,00 118,64
082024 CICERA REJANY MARQUES LEAO 69 055.260.625-11 101 2000972024 Mensal 1.550,64 124,77 0,00 000 0,00 124,77
08/2024 CIDERLANIA MARTINS SILVA 7 086,345,885-80 101 20/09/2024 Mensal 1.618.25 128,46 000 000 0,00 " 12046
0812024 DAIANE DIAMANTING MATOS 85 073.137.47543 101 2010972024 Mensal 1.653.20 124,25 0,00 0,00 0,00 124,25
0872024 DALVANI PEREIRA MENEZES OLIVEIRA 1 163.688.728-70 101 2000972024 Mensa) 1.628.83 130,30 0,00 0,00 0,00 130,30
0872024 DARLISSON APARECIDO MELO DOS SANTO 83 076.314.915-26 101 20/05/2024 Mensal 1.553.20 124,25 0,00 0,00 0,00 124,25
08/2024 DAYANE MAGALHAES SARAIVA PIMENTEL 11 025.839.235-52 101 2010972024 Mensal 3.480,02 278,40 000 0,00 0,00 276,40
0872024 UERICK BARROS BRITO 65 104.100.475-38 101 2010872024 Mensal 706,00 56,48 0,00 0.00 0.00 56.48
0872024 DIANE ROSE NEVES DOS SANTOS 81 842,371.555-87 101 20/09/2024 Mensal 1.466,57 17,32 0.00 0.00 0,00 17,32
08/2024 ELANE BATISTA DA SILVA 86 073.941.585-94 101 20/08/2024 Mensal 1.563,20 12425 0,00 0,00 0,00 12425
0812024 ELIANE MARIA DA SILVA RIBEIRO 72 _ 024.352.185-59 101 200912024 Mensal , 1.412,00 112,96 0,00 .00 0 112,86
osr2024 ELIZANGELA SOARES LOPES 026 051.888.355-84 101 20/09/2024 Mensal 3.683,93 294,71 0.00 0.00 0,00 20471
0812024 ELIZETE COSTA TEIXEIRA 79 077.610.175-73 101 20/08/2024 Mensal 1.466,72 117,33 0,00 0,00 0,00 117,33
0812024 GERALDINO VIANA DA SILVA 034 686.023.325-72 101 20/09/2024 Mensal 334428 267,54 0,00 0,00 0.00 267,54
0872024 GERSON MENDES SALLES % __ 009.151.15506 101 200912024 Mensal 2.616,68 21179 0,00 0,00 v 21,73
8228 GISELE CAIRES DE SOUZA  ~ 53 032.660.245-32 101 20/09/2024 Mensal 155724 -~ 12457~ 000 000 0,00 12457
0812024 ISABELLA CRISTINA OLIVEIRA GUIMARAES P 49 A . 057.926475-11  _ 101 20097074 Mensal 375,90 30,07 0,00 e o 30,07
0812024 JACIRA CARVALHO SINTRA T 003.580.365-77 101 20/09/2024 Mensal 1.439.68 11517 0,00 000 0.00 11517
082024 JOSELIA MARIA PEREIRA 2 837.600.565-15 101 20/09/2024 Mensal 4.894,20 301,20 0,00 0,00 0.00 391,29
0812024 KARISNANDA PEREIRA ALMEIDA 51 858.892.415-32 101 20/09/2024 Mensal 425144 340,11 0,00 0,00 0.00 34011
Ousrz024 MARGARETE TEIXEIRA RODRIGUES 38 "784.214.20500 _ _ 101 20/09/2024_Mensal _ . 1.508,58 190,68 0,00 0,00 0.00 120,08
S osi2024 MARIA DE FATIMA SORIANO NEVES 13 752.534.025-00 101 20/09/2024 Mensal 1.588,57 127,08 0,00 0.00 0,00 127,08
Zhar2024 MARIA DE LOURDES ROCHA DO CARMO 62 060.079.305-21 101 20/09/2024 Mensa) 1.571.08 125,68 0,00 0.00 0,00 125.68
=68/2024 MARIA HERBENE MONTEIRO RIBEIRO 35 349.883.515-72 101 20/09/2024 Mensal 1.565,63 12525 0,00 0.00 0,00 125,25
024 MAYARA PEREIRA TEIXEIRA 74 042,136,525-05 101 20/09/2024 Mensal - 2.077.89 166,23 0,00 0.00 000 168,23
Coor2024 PATRICIA DA MATA NUNES 020 060.107.035.65 101 20/00/2024 Mensa) 1.529,00 122,32 0,00 0,00 0,00 122,32
Tar2024 PAULA IASMIN ALVES MALVEIRA 82 098.424.93547 103 201002024 Mensal 706,00 14,12 0.00 0.00 0,00 1412
33812024 POLLYANE LOPES SOUZA 14 036.206.595-08 101 20/0912024 Mensal 3.685,16 294,81 0,00 0,00 0,00 294,81
082024 RODRIGO DOS SANTOS CASTRO 61 041.333.785-55 101 200912024 Mensal 2.559,78 204,78 0,00 0,00 0,00 204,78
0812024 RUBNEVAL CRISPIM DE OLIVEIRA 4 660.304.286 20 101 20/09/2024 Mensal 212318 169,85 0.00 0,00 0,00 169,85

~ 08/2024 SANDRA DA SILVA SOUZA FERREIRA 2% ‘ _ 00738097560 101 20/09/7024 Mensal 3 40RAR 279,70 0,00 0,00 0.00 279,70
0872024 SANURA DE CASTRO ANDRADE LIMA 67 000.335.065 74 101 20/08/2024 Mensal 3.469,61 277,56 0,00 0,00 0,00 277,56

- 0812024 SHARA KEDMA ALVES BATISTA 42 068.356.705-50 101 20/09/2024 Mensal , 1.735,48 138,83 0.00 0,00 0.00 138,83
08/2024 SIMONE PEREIRA DE SOUZA 78 860.532.875-47 101 20/09/2024 Mensal 144822 ~ 11585 < 000 0,00 0,00 115,85
082024 TARCISIA DE CASTRO OLIVEIRA 55 736.190.865-91 101 20/08/2024 Mensal 2.248,26 179,85 0,00 0,00 0.00 179,85

Torns ns valares exibidos ostio oxpressos em reais (R3). Relatério Emitido em: 10/09/2024 10:11:13 (Brasilia). Péagina1de 6



Crers Detalhe da Guia Emitida

Empregador: 14.788.244 Nome Empregador: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO Qtd. Trabalhadores FGTS: 41 Origem: Gestao de Guias
Vencimento da Guia:  20/09/2024 Total Parcelado: - 0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30
Namero da Guia: 0124090526715930-3 Data Emissao:

05/09/2024 10:17:07 (Brasilia) Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO

Relagdo de Trabalhadores
Estabelecimento:  14.788.244/0001-95 Tomador: Sem Tomador
Comp. Comp Base N ayBun Vaur FGIS - ©0 0 <% T Atuallz, © —
3 . - . ) 1 FIT ) nrzea ~Bagse Neminie un  Valur >~ )
Apuragio Raferbncla .ﬁme.Tﬁtﬂhff.ofu:.ﬂ et e o = Matricula __ . o CPF + Goteyuila V Vipo'tiep Tol na Gula JUrS  mMonetéria b Tol_a:
0812024 TATIANE DE OUVEIRA ARCANJO 040 085.873.975-59 101 2010812024 Mensal 1,820,00 145,60 0,00 0,00 0,00 145,60
[ 0sr2024 VALDIMIR GONCALVES DE ARAUJO Tse " 383.430.295.34 101 20/09/2024_ Mensel Hi 808,46 84,67 0.00 0.00 10,00 84,67,
0812024 VERBENA RODRIGUES ALVES 032 004.848.205-67 101 20/09/2024 Mensal 2.178,18 174,33 0,00 0,00 0,00 174,33
Total do Tomador Sem Tomador 82.510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 6.558,30
Total do Estabelecimento 14.788.244/0001-95 82,510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 6.558,30
Total FGTS 82,510,56 6,558,30 0,00 0,00 0,00 6.558,30
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Todos os valores exibidos estdo expressos em reais (R$). Relatério Emitido em; 10/09/2024 10:11:13 {Brasflia). Pagina 2 de 6
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(’ FGTS Detalhe da Guia Emitida

Empregador: 14.788.244 Nome Empregador: ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELRINRO Qtd. Trabalhadores FGTS: 41 Origem: Gestdo de Guias
Vencimento da Guia:  20/09/2024 Total Parcelado: 0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30
Numero da Guia: 0124090526715930-3 Data Emissao: 05/09/2024 10:17:07 (Brasilia) Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO

Relagao de Categorias

Estabelecimento: 14.788.244/0001-95

1
ri
Comp. Apuragio Categoria Qtd, Trabalhadoras Base Remuneragéo Loyq Mensal na Gula FGTS Rescisériona  Ind, Compensatéria Juros Atualiz, Monstéria Muita Total
Total Gula na Guia J
08/2024 101 40 81.804,56 6.544,18 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 6.544.18
L 08/2024 103 1 706,00 14,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14,12
Total FGTS 82.510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.558,30
Deacrigho das catagorias.
. 01 Empregada « Gerzl, inchisive o pidiico. direta ou indiret pais CLT
Iﬂz-Wo-YMwmmmmdam"nm
103 - Empregado - Aprendle
104 « Empregado - Doméstico
|ﬂs-ww-mamﬂmmm&ull“mm
108 - termnos da Lel 6.010/1974
|o1-w-mummvmomm « Bam acordo para J da multa do FGTA
108 - Empregado - Comtratn da trabaiho Verce ¢ Amardo - com acordo pers entecipacho menzal ds mufts rescisées do FGTS
111 - Empragado - Contrato de trabaho ntermitents
201 - Trabathador avuise portukrio
202 - Trabathador svitzo nio portudno
301. Mpﬂhﬂeomvawmm miniso de Tribunal de Contas, conssihelro de Tribunal de Contas » membro do Mintatide Piblco
302 . Servidar pubiks Lad
303 - Exsrcents de mandato eletive
304 - mmumammahmm:«numm«mmmum
303 - Sarvidor pibiico Indicads pasa Orgio do govamo, Hrpio ou entikiade da administracho plibiica
308. mmmmtm Mnlw.mho aspecial definkio em kel pripsia
307 - Mitar
308 - Conzcrito
30% - Agents pibiico - Outron
310 - Servidor pddlico aventusl
314 - Mink Iutzon, pr ou aficish de justica & disposicho da Justics Eleitors
312 - Auxitias local
401 - Dirigants Sindical - wmwnmpdom
. angfiber - preatsds pal
o oonl,um »m uma das demals oo
™ . de
72 de caga
m- cmmww + Diswtor nko empregado, com FGTS
721 CMJMWM Diretor ndo empragado, sem FATS
360 8 membro de consaiho de sdministracho ou fxcal
m cm-wwm Cooperado qus praita ssrvigos por Intermédio da cooperativa de trabaiho
7M. uummwwmmmm
732 MRlado &
741 -
51 - classista dustica do Trahaiho ou da Justics Eleitoral que se)s aposentado de qualquer regime pravicencitrie
m- aleito pars dircho de cooperstiva, assoclagho ou entidade de classa de qualquer naturazs ou finalidade, bem como o sindico ov atminkstrador sleito pars axercer atlvidade de direcso condominlal, desde que recebam remuneracho
HM“ iho tutetar, noa termes da Lel 8.065/1880
7(1 = Ministro de confizalo religiosa ou membro da vida a» de ordem rallgioss
901 . Estagiirio

902 . Médico residente

403 - Botaista, nos termes da Let 39581994

#04 - Pusticipante de curso de formacho, como stapa de concurso pabilco, sem vinculo de smprepoMtatutinic
$03 « Adets ndo profisslonsl em tormacio que recabs balss
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Todos os valores exibidos est3o expressos em reais (R$). Relatério Emitido em: 10/09/2024 10:11:13 (Brasilia). Pagina 3 de 6
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Detalhe da Guia Emitida

Empregador:
Vencimento da Guia:

14.788.244 Nome Empregador: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO
20/09/2024

Qtd. Trabalhadores FGTS:

41 Origem: Gestao de Guias

Total Parcelado: 0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30
Ndmero da Guia: 0124090526715930-3 Data Emissédo: 05/09/2024 10:17:07 (Brasilia} Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO
Relagao de Estabelecimentos
paliinSnien . - e Base R — e -FG-Tg': seisbrio na I-d.f‘ [ 6éri - o L
Comp. Apuragio Estabelecimento Qtd. Trabalhadores e emunor:g:; FGYS Mensal na Guia GI:;: n na Gula Juros Atuatiz. Monetéria Multa ‘I’otﬂ
08/2024 14,788,244/0001-35 M 82.510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.558,30
Tota} FGTS 82,510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8.558,30
-
r

YINOQYI04LNOD

Todos os valores exibidos estao expressos em reais {R$). Relatério Emitido em: 10/09/2024 10:11:13 (Brasflia).
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Empregador:

Vencimento da Guia:  20/09/2024

Detalhe da Guia Emitida

14.788.244 Nome Empregador: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO

Total Parcelado:

Qtd. Trabalhadores FGTS:

41 Origem: Gestdo de Guias

0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30
Niamero da Guia: 0124080526715930-3 Data Emissao: 05/09/2024 10:17:07 (Brasilia) Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO
Relagao de Tipos de Valor
‘Estabelecimento:  14.788.244/0001-95
Comp. ’ Qd, Base R g0 FGTS Mensal FGTS Rescisério Ind. C téri Atuallz. 1
Apuragio Tipo de Valor Trabalhadores e emunar:g;:i naeguln esn‘;stsul; " °mpe‘:::GuI: Juros Monetéria Multa Tota}
08/2024 11 - FGTS mensal 40 79.467,62 6.357,23 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.357,23
an_l_zoza 12 :'fgjs 13 saldrio 3 2.336,94 186,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 186,95
0872024 15 - FGTS mensal - Aprendiz/Contrato Verde e Amarelo 1 706,00 14,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14,12
Total FGTS 82.510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.558,30
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Todos os valores exibidos estao expressos em reais (R$).

Relatério Emitido em: 10/09/2024 10:11:13 (Brasilia).
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" " Vencimento da Guia:

¢ FGTS Detalhe da Guia Emitida

Qtd. Trabalhadores FGTS: 41 Origem: Gestao de Guias

14.788.244 Nome Empregador: ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHO
0,00 Total da Guia (FGTS): 6.558,30

20/09/2024 Total Parcelado:
05/09/2024 10:17:07 (Brasilia) Emitida por: 08.781.498/0001-89 - CONTABILIDADE ANGELO

Empregador:

Nlamero da Guia: 0124090526715930-3 Data Emisséo:

Relagao de Tomadores de Servigo
Tomador: Sem Tomador
- Comp, Apuragéio - Qtd. Trabathadores  Base Remuneragio Total ~ FGTS Mensal na Gula FeTS Resclséﬂg‘::: Ind, Compensatédg;:: : Juros Atualiz, Monetéria Muilta Tola}
082024 41 82.510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.558,30
Total FGTS 82,510,56 6.558,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.558,30
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Relatério Emitido em: 10/09/2024 10:11:13 (Brasilia). Pé4gina 6 de 6
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

| o CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE Nsccho DATA DE ABERTURA
14.788.244/0001.95 COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO 01/02/1980
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
LAR DOS VELHINHOS DEMAIS
CODIGO E DESCRIGAC DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
87.11-5-02 - Instituiges de longa permanéncia para idosos
CODIGO E DESCRIGAC DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
Néo informada
CODIGO E DESCRIGAQ DA NATUREZA JURIDICA A
3999 - Assoclagdo Privada
LOGRADOURO NUMERC COMPLEMENTO
PC JOSAFA MOURA 98 hairiaianiad
[CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
46.430-000 BOM JESUS GUANAMBI BA
ENDEREGQ ELETRONICO TELEFONE Rk
LARDOSVELHINHOS.GBI@GMAIL.COM (77) 3451-2803/ (77) 3451-2803
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
Sefriviek
SITUAGAC CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA - 03/11/2005
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
Aiirkdinks Ak drk
Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n°® 2.119, de 06 de dezembro de 2022.
/
Emitido no dia 17/09/2024 as 16:31:40 (data e hora de Brasilia). - Pégina: 111
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| CNPJ N° 14.788.244/0001-95 3;vae"l““hos wanriat ALLANGASoHidiria

ta ve Assembleia Geral Extraordinaria de Eleigao
e Posse de Biretoria

Aos trinta (30) dias do més de setembro de 2023, nesta cidade de Guanambi-BA, na sala
de reuniio da sede da institui¢dio, situado na Pra¢a Josafa Moura, 98, Bom Jesus,
reuniram-se em Assembleia Geral, as 10:00 (dez horas) os associados da Associagao
Benemérita de Caridade - Lar dos Velhinhos, CNPJ n® 14.788.244/0001-95, com presencas
devidamente registradas em lista de presenca, nos termos do Estatuto em vigor e dos
Editais n% 01 e 02/2023, para deliberarem quanto a ELEICAO E POSSE DA
DIRETORIA. O Sr. Carlos Caroba de Sousa, foi convidado para presidir esta Assembleia
Geral. Assumindo a presidéncia, convidou o Sr. Jean Charles de Oliveira Batista para
secretariar os trabalhos. O presidente deu inicio & reunido com a leitura da Ordem do
dia que consistia em: Apresentagio e breve resumo das realizacoes do Lar dos Velhinhos
i durante o tltimo biénio; Elei¢io e Posse da Diretoria; Aprovagao de entidades do
Conselho Fiscal; Aprovagio de Membros do Conselho Fiscal e Indicagdo de membro da
diretoria para exercer a representacio legal dos idosos curatelados junto ao INSS. O
; presidente inicialmente agradeceu a presenca de todos. Em seguida, apos constar 0
quérum estabelecido no Estatuto Social vigente, o Senhor Presidente declarou
regularmente instalada a Assembleia Geral e dando atendimento & ordem do dia,
esclarecer sobre as fungbes dos membros da Associagdo. Em seguida, informou aos
presentes que, na forma do Edital e nos prazos do Regimento Interno foi apresentada,
inscrita, discutida a seguinte chapa para a diretoria para o biénio 2023/2025, sendo:
Presidente CARLOS CAROBA DE SOUSA, RG 13.142.591 SSP/BA, CPF 071.096.186-
33, residente e domiciliado 3 Rua Braulina Silva Guimarées, 55, Sandoval Morais,
Guanambi-BA; Coordenador FLAVIO JORGE SANTO OLIVEIRA NOGUEIRA, RG
14093666-18 SSP/BA, CPF 028.611.235-32, Rua Antdnio Fermandes Primo, 441 -
! Ipanema, Guanambi-BA; Secretario JEAN CHARLES DE OLIVEIRA BATISTA, RG
06.589.685-80 SSP-BA, CPF 911.761.405-82 residente e domiciliado 4 Rua Pernambuco,
n° 96, Bairro Maraba, Guanambi-BA e Tesoureiro CRISTIANO AUGUSTO DE
CASTRO, RG 28.339.046-3, CPF 264.274.558.93, residente e domiciliado & José Reginaldo
Batista, 20,1 Bairro Brasilia, Guanambi - BA. Em seguida a chapa foi submetida a votagdo
e aprovada por unanimidade. Apés, o presidente da Assembleia empossou a nova
diretoria recém-eleita para cumprirem 0 mandato de 02 anos (2023/2025) conforme
previsto no Estatuto Social. Em seguida foram apresentadas, discutidas, submetidas a
votagio e aprovadas as entidades que irdo indicar membros para compor o Conselho
Fiscal do Lar dos Velhinhos sendo: o Rotary Club de Guanambi, a Ordem dos
Advogados do Brasil (DAB) Seccional Guanambi e a Paréquia de Santo Antonio de
Guanambi. Em segyida foram apresentados, submetidos a votagao e aprovados como
membros (o) o Piscal os seguintes nomes: pelo Rotary o senhor TANCREDO

N G

Praca Josafé Mours, 98
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ALCANTARA FERREIRA DE OLIVEIRA e a senhora ELISANGELA PEDROSO SILVA
CARDOSO. Apés o presidente informou que foram convidados a indicar membros e
ndo o fizeram até a data da elei¢do, as Institui¢des Paréquia Santo Antdnio, Cdmara de
Dirigentes Lojistas e Ordem dos Advogados do Brasil — Subse¢ao de Guanambi. Apds o
presidente recém-eleito apresentou proposta que a representagao legal de idosos junto
ao INSS em nome da Associagio fosse assumida por outro diretor explicando a razio de
ser servidor daquele instituto. Foi sugerido, discutido, submetido a votagdo e aprovado
pelos associados que eventual representagao/cadastro junto ao INSS referente a idosos
com curatela sob a responsabilidade da Associagio (pessoa juridica), esta sera
representada pelo seu coordenador FLAVIO JORGE SANTO OLIVEIRA NOGUEIRA,
que, para os efeitos das curatelas, responde como Administrador desta Associagio. Por
fim, o presidente franqueou a palavra aos associados e aos convidados. Varios presentes
discursaram e enalteceram os feitos da gestdo anterior e fizeram votos de prosperidade
a gestdo recém-empossada. Nada mais havendo a ser tratado, o Presidente agradeceu a
presenga de todos e deu por encerrada a Assembleia Geral, tendo-eu, Jean Charles de

Oliveira Batista, lavrado a presente ata, que vai por assinada por mim e pela diretoria.
\

anambi, BA, 30 de setembro de 2023.
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Presidente
CPF 071.096.186-33

VEIRA NOGUEIRA
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EST ADO DA BAHIA 30/09/2024 16:12:29 - Portal Contribuinte
MUNICIPIO DE GUANAMBI

Secretaria Municipal da Fazenda

PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 96 . - CENTRO - 46.430-000

CNPJ: 13982640000196

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS DE EMPRESA
RELATIVOS AOS TRIBUTOS E A DIVIDA ATIVA DO MUNICIPIO

CNPJ/CPF: 14788244000195

INSCRIGAO MUNICIPAL: 57011902 A

NOME / RAZAO SOCIAL: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE

ENDEREGO: PRACA JOSAFA MOURA, 98 - ASSOCIACAO - BOM JESUS
MUNICIPIO / UF: Guanambi / BA

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado
que ndo constam pendéncias em seu nome, relativas aos tributos administrados pela(o)
Secretaria Municipal da Fazenda e inscrigdes em Divida Ativa do Municipio junto & Procuradoria
Geral do Municipio.

DATA EMISSAO: 30/09/2024
VALIDO ATE:  30/10/2024
CODIGO DE VERIFICAGAO:  AEAMJACNYNA

Situagio ISS: NAO ENCONTRADO consulta em: 30/09/2024 16:12:29

E-mall:tributos.sefaz@edu.guanambl.ba.gov.br Site: http://www.guanambi.ba.gov.br Telefone: (77) 34524300_

Autenticidade do documento sujeita a verificagéio.
Acesse: http://guanambl-ba.link3.com.br/I3-grp/Servicos.html para verificagio.
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDKO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAQO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 14.788.244/0001-95

Certiddo n°: 42865674/2024 -

Expedigdo: 18/06/2024, as 11:05:38

Validade: 15/12/2024 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicgéo.

Certifica-se que ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 14.788.244/0001-95,
NAO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidagédo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certid&o atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se & verificacio de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢d3o das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliag8o Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forga executiva.

CONTROLADORIA
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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA ~ Emissdo: 29/08/2024 11:32
SECRETARIA DA FAZENDA '

Certidiao Negativa de Débitos Tributarios

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981_; - Cédigo
Tributario do Estado da Bahia)

Certiddo N°: 20243669316

RAZAO SOCIAL

ASSOC.BENEMERITA DE CARIDADE

INSCRIGAO ESTADUAL CNPJ e
14.788.244/0001-95

Fica certificado que ndo constam, até a presente data, pendéncias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certiddo engloba todos os seus estabelecimentos quanto a inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publica do Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

/

Emitida em 29/08/2024, conforme Portaria n® 918/99, sendo valida por 60 dias, contados a partir da data de sua
. emissao.

AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS FAZENDARI#
OU VIA INTERNET, NO ENDEREGO http://www.sefaz.ba.gov.br

Valida com a apresentagéo conjunta do cartdo original de inscrigdo no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

Pagina 1 de 1 ’ RelCertidaoNegativa.rpt
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: ASSOCIACAO BENE%RITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS
CNPJ: 14.788.244/0001-95

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto &
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd’ do paragrafo linico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://iwww.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 15:53:23 do dia 17/07/2024 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 13/01/2025. .~

Codigo de controle da certiddo: CA45.CFA8.FD36.1430

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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Voitar ||  Imprimir

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricéo: 14.788.244/0001-95 ,
Razdo Assdc BENEMERITA CARIDADE -
Social: -~

Endereco: PCA COSME DE FARIAS S/N / BOM JESUS / GUANAMBI / BA / 46430-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
- decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

/
Validade:14/09/2024 a 13/10/2024 .

Certificacdo Nimero: 2024091400470184543909
Informac&o obtida em 30/09/2024 16:16:08

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR
DOS VELHINHOS

CNPJ: 14.788.244/0001-95

Raz3o Social:

Unidade: LAR DOS VELHINHOS

Enderego:  PC JOSAFA MOURA, 88. BOM JESUS. CEP: 48430-000

Cidade: Guanambi "UF: BA

CNPJ:  14.788.244/0001-95

CNAE: 87115 Grau de Risco: 1
Ramode Atividades do assistdncla o idosos, deficientes fislcos, | deprimidos ¢
{ividade: I tos p das em residénclas coletivas ¢ particulares
RESPONSAVEL TECNICO

Nome: Rafact Mauricio dos Santos

e el ark 21 IS
Espe T go em

] ¢a do Trabalho

Documento: CREA 87682/ BA

CONTROLE DE ALTERAGAO:

Ulima reviso: 27/02/2023
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2Ca330
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R PGR
FROGRAMA DI GERENCIAMENTO DF RIKOS .

APRESENTAGAO / PREVISAO LEGAL

O Documento Base do Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) se insere no contexto da
Politica de Gestfio desta empresa buscando a melhoria continua do ambiente de trabalho e a
preservacéio da salde dos seus colaboradores e contratados. Esté estruturado conforme
disposto na NR-1, Portaria 3214 de 08 de junho de 1978, com redagéo atualizada pela Portaria
6.730 de 12 de Marco de 2020.

OBJETIVO

O Programa de Gerenciamento de Riscos — PGR - visa "estabelecer as disposigbes gerais, o
campo de aplicagfio, os termos e as definicbes comuns as Nomas Regutamentadoras - NR
relativas & seguranc¢a e satide no trabatho”. Este Documento Base tem o objetivo estabelecer
as “diretrizes para o Gerenciamento de Riscos Ocupacionals (GRO) e as medidas de
prevengdo em Seguranga e Saude no Trabatho - SST™,

RESPONSABILIDADES

Esta empresa, cumpridora de requisitos legais, vem através deste Documento Base, implantar
o seu PGR - Programa de Gerenciamento de Riscos, conforme preconiza a Lei n® 6514 de 22
de dezembro de 1977 e a Portaria n.° 6730 de 12 de Mar¢o de 2020 que traz a redag3o da
Norma Regulamentadora 01 — NR 01. A reavaliagio deste PGR é de responsabilidade da
Empresa, que se compromete dar continuidade ao programa supracitado, implementando e
assegurando o cumprimento das medidas de controle que se fizerem necessarias, de acordo
com o cronograma de agdes estabelecido, bem como seu monitoramento continuo.

Esta emprasa promovera uma andlise global deste PGR, a cada 2 ou 3 anos (ou sempre que
necessario), mesmo porque a NR-01 ndo cita a validade deste PGR, para reavaliagio de seu
desenvolvimento e a realizagdo dos ajustes, estabelecendo novas metas e prioridades.

Empregador

« Assumir responsabilidade no que se refere 4s medidas técnicas e operacionais, que
devern ser implantadas para atender as exigéncias registradas no presente documento
{PGR) constantes na NR-01;

« Esclarecer que os resultados obtidos no presente levantamento e as recomendagdes
citadas neste documento implicam parecer essenciaimente técnicos e cientificos das
condigBes de Seguranga, Higlene e Medicina do Trabalho, constatados durante a
avaliagio de cada cargofiocal de trabalho na ocasifio em que exerciam suas atividades
laborais,

Supervisores ¢ Lideres

= Supervisionar os trabathadores para assegurar que os procedimentos corretos de
trabalho estio sendo observados;

« Assegurar que 0§ equipamentos € maquinas estio em perfeito estado de
funcionamento;

+ Garantir a ordem e limpeza de seu setorf&rea de trabatho;

+ Comunicar informagdes sobre os riscos ambientais e procedimentos de controle
adotados;

« Consultar os trabalhadores sobre questbes de seguranga e satude e orienta-los quando
NeCcessario;

« Manter a érea de Seguranga Industrial informada das questdes de seguranga e salde
do seu setor/drea;

+ Colaborar com a CIPA na investigagdo de acidentes ou doengas e na adogio de
medidas preventivas,
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Area da Seguranga do Trabalho

+ Assessorar a empresa no desenvolvimento e implantagao do PGR;

» Realizar anualmente junto com a administra¢éo da Empresa e a CIPA com seus
membros a reavaliagéo do PGR;

» Manter registros de toda documentago relativa ao programa;

» Assegurar gque todos os trabalhadores recebam treinamento adequado para as fungdes
que desempenham ou venham a desempenhar relativos ao escopo do PGR presentes
no inventario de riscos;

» Manter a integridade dos equipamentos de Seguranga e Higiene Ocupacional no que se
refere & manutencgao, calibragdo e guarda;

* Prever e manter disponiveis os recursos financeiros para a execugdo das atividades
deste programa, seja por recursos préprios ou de terceiros;

» Divulgar os dados e resultados relativos ao programa.

Empregados

+ Colaborar e patticipar na implantagdo do PGR, como agentes de melhoria, com
permanente vigilancia as Condiges de Seguranga e Saude nos Ambientes de Trabalho;

» Seguir as orientagdes recebidas nos treinamentos previstos no PGR;

Cumprir as Normas de Seguranca e Salide QOcupacional, visando seu bem-estar fisico e

mental;

+ Comunicar o responsavel imediato, todas as ocorréncias de condigdes inseguras
encontradas, que possam implicar riscos & saude;

» Cooperar com a CIPA na prevengao de acidentes;

» Utilizar obrigatoriamente o Equipamento de Proteg&o Individual - EP{, onde sinalizado e
quando julgar necessario;

« Estar ciente sobre a implementagio do PGR e 0s resultados das avaliagbes;

« Participar do processo de identificagéo de situagdes de risco e proposi¢gao de medidas
de controle através do didlogo continuo com seus Lideres, Area de Seguranga/Higiene e
membros da CIPA;

» Participar da etapa de reconhecimento de riscos quanto a priorizagdo de agbes, atraveés
do Mapa de Riscos, elaborado pela CIPA; .

= Estar ciente dos riscos relacionados com suas atividades, através das integractes e
durante os treinamentos recebidos, bem como através de orientagtes de seus Lideres e
atualizagbes peribdicas do PGR

CIPA - Comissdo Interna de Prevengao de Acidentes

Acompanhar e avaliar o desempenho deste programa;

Zelar pelo cumprimento das medidas preventivas e corretivas;

Manter uma cépia atualizada do Relatério Anual de Atividades no livro Ata;

Estar ciente das informagbes contidas no PGR para desenvolver o Mapa de Risco da
Empresa e demais atividades prevencionistas que a legislacdo (NR - 5) determina.

ESTRATEGIA E METODOLOGIA DE AGAO

O presente programa foi elaborado com base na ANTECIPAGAO, RECONHECIMENTO e
AVALIAGAO dos RISCOS AMBIENTAIS existentes nas atividades dos empregados da
Empresa, levando em consideragéo os diversos locais de trabalho. Esses dados foram
realizados por profissionais do Servigo Especializado em Engenharia de Seguranga e em

o Medicina do Trabatho — SESMT e inseridos no INVENTARIO DE RISCOS deste PGR.

foct O CONTROLE desses RISCOS AMBIENTAIS foi inserido para GERENCIAMENTO DOS
> RISCOS OCUPACIONAIS na PLANILHA DE AGAO também conhecida como PLANILHA DE

no Asst
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GERENCIAMENTO DE RISCOS.

Como suporte técnico para o reconhecimento dos riscos foram consideradas as constatagbes
provenientes do exercicio dos trabalhos gue estio sendo realizadas nas instalagoes / areas /
setores desta empresa, informagbes prestadas pelos profissionais da empresa e representante
da Comissé&o Interna de Prevengao de Acidentes — CiPA.

A estratégia tem como finalidade alcangar os seguintes objetivos:

« Reconhecimento dos Riscos Ambientais - referente ao processo de trabalho executado
e a condigao de exposigéo dos funcionarios;

« Avaliagao quantitativa - Com base na NR-09.4.2, sempre que se constate a
possibilidade de o trabathador estar submetido & exposigéo ao agente de risco, cujo
limite de toler&ncia possa estar superior ao previsto na legislagéo,

» Interpretagdo dos resultados - avaliagao e julgamento profissional com proposicéo de
medidas de controle;

+ A metodologia aplicada sera a da legislagéo atualizada das Normas Regulamentadoras
— NR do Ministério do Trabalho e Emprego - MTE, Lei 6514 de 22 de dezembro de
1977, onde se encontram estabelecidos os par&metros minimos e diretrizes gerais, as
quais foram aplicadas neste PGR.

» Com base na NR-09.6.1.1, na auséncia de [imites de tolerincia previstos na NR-15 e
seus anexos ou quando necessario, serao utilizados *Critérios Técnicos* adotados pela
American Conference of Govemamental Hygienist (ACGIH) tomande como base os
limites de tolerancia (TLV = TWA, TLV — STEL e TLV — C) adotados por essa
Associacao.

ANTECIPAGAO, RECONHECIMENTO AVALIAGAO DOS RISCOS AMBIENTAIS

O presente programa foi elaborado com base na ANTECIPACAO, RECONHECIMENTO e
AVALIACAOQ dos RISCOS AMBIENTAIS existentes nas atividades dos empregados da
Empresa, levando em consideragao os diversos locais de trabatho. Esses dados foram
realizados por profissionais do Servigo Especializado em Engenharia de Seguranga e em
Medicina do Trabalho — SESMT e inseridos no INVENTARIO DE RISCOS deste PGR.

Antecipacéio

A antecipagao visa identificar riscos potenciais. As informages que deverao ser consideradas
para a elaboragdo ou revisdo do PGR séo originadas de:

» Projetos de novas instalagdes: Projeto Conceitual, a Engenharia, com apoio das éreas
de Seguranga do Trabalho, devera avaliar, dentro das estratégias de seguranga e de
salde, quais 0s riscos ambientais que estdo previstos no projeto, prevendo, se possivel,
medidas de redugao e controle j& na fase do projeto, bem como os recursos necessarios
para monitoramento das exposigdes. Estes riscos deverao ser incorporados na revisao
do PGR quando da concluséo do projeto.

+ Modificagdes de projetos: A area de Seguranga do Trabalho deve avaliar os novos
riscos ambientais se estao previstos, ou se ocorreram a eliminagéo dos mesmos. Estas
alteragbes deverao ser incorporadas na revisae do PGR quando da concluséo da
modificagao.

» Manipulagdo de novos produtos quimicos: Todo produto nove para ser armazenado
devera ter como base as informagdes sobre a toxicologia e suas especificagbes de
seguranga contidas na FISPQ do produto. Se apés a analise critica das areas
envolvidas forem favordveis para 2 manipulagéo e armazenamento do referido produto,
devera ser feita avaliagho ambiental.

Reconhecimento dos Riscos Ambientais
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O reconhecimento dos riscos ambientais € realizado através de inspegbes / auditorias nas
diversas 4reas / locals da Empresa; ocasido em que s&o consolidadas as constatagdes
técnicas, levando em consideragao as percepgdes que os trabalhadores tém do processo
produtivo e riscos ambientais; informagdes / registros realizados pela Comisséo Interna de
Prevencdo de Acidentes —~ CIPA, bem como tudo que venha a contribuir como suporte técnico
para o enriquecimento do reconhecimento. O reconhecimento visa o registro / avaliagéo das
possiveis interferéncias na saude / integridade fisica do trabalhador em razéo da relagao entre
exposigao e riscos ambientais oriundos da area / setor como um todo, somado a0s riscos
provenientes das atividades realizadas pelo trabalhador no seu postoflocal de trabalho.

Avallagdo dos Riscos Ambientais

A avaliagao dos riscos ambientais é realizada ap6s a Antecipagao e Reconhecimento do
agente, da fonte geradora, do Grupo Homogéneo ou Similar de Exposicao, da fungédo e
atividade desses, das medidas de controle existentes e das medidas de controle propostas.
Somente o resultado das avaliagdes devem ser inseridos no Inventario de Riscos deste PGR
conforme NR-09.4.3.

A antecipagao, o reconhecimento e a avaliagao dos Riscos Ambientais estéo registrados
Inventario de Riscos presentes nesse PGR.

AVALIAGAO QUANTITATIVA DOS RISCOS AMBIENTAIS
Objetivos e Critérios

O objetivo das determinag¢Bes quantitativas é o de dimensionar a exposigdo dos trabalhadores e
subsidiar o equacionamento das medidas de controle. Estas avaliagbes devem ser planejadas
conforme cronograma e critérios estabelecidos do PGR, segundo os critérios:

+ Para a determinagéo das avaliagSes quantitativas das exposigbes dos GHEs, deverao
ser consideradas as atividades que apresentem Grau de Exposig@o ao risco Alto e Muito
Alto. A ndo existéncia destes graus implica na determinagéo de graus considerados
Mederados, Baixo e Muito Baixo, com o objetivo de obter dados estatisticos e subsidiar
a necessidade de avaliagtes futuras.

* Serdo priorizadas as atividades onde existe contato direto com os agentes mais
agressivos, e que possuem Limite de Exposigao Ocupacional para curta duragio
(STEL), Valor Teto (VT) e dos agentes que estao presentes em aitas concentragGes
sem que haja controles eficazes de exposigéo.

A avaliagao devera considerar as seguintes atividades:

» Definir e planejar a estratégia de quantificagao dos riscos, com base nos dados e
informagdes coletadas anteriormente relativas as atividades e frequéncias, se existirem.

» A quantificagdo da concentragio ou intensidade deve ser feita com equipamentos e
instrumentos calibrados e compativeis aos riscos identificados e utilizando técnicas e
metodologias validadas e reconhecidas.

Critérios para amostragem dos Agentes Quimicos

Os métodos para coleta de amostras e determinagao analitica dos agentes quimicos, sempre
que possivel, devem ser baseadas nas NHO's da Fundacentro, NIOSH ou OSHA. O namero de
amostragens deve ser representativo e que permita um tratamento estatistico dos valores.

Critérios para amostragem do Agente Fisico {Ruido)
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A dose e o nivel de pressé@o sonora deverdo ser obtidos através de utilizagdo de dosimetro de
ruido e medidor de pressdo sonora, adotando-se:

» Os limites de tolerancia definidos no Quadro Anexo | da NR-15 do MTE;
« As metodologias e os procedimentos definidos na NHO-01 da FUNDACENTRO

O colaborador portador do dosimetro de ruido devera ser conscientizado quanto ao néo desvio
de sua rotina de trabalho para que n&o haja alteragbes no resuitado real da exposicao. Os
valores encontrados deverao estar em conformidade com os limites de tolerancia estabelecidos
& o tempo de exposigao dos trabalhadores.

Critérios para amostragem do Agente Fisico (Vibragao)

Devero ser obtidas informacoes técnicas e administrativas relacionadas aos veiculos, as
méquinas e aos equipamentos, &s operagoes e demais parametros (ambientais, de processos
de trabalho etc.) envolvidos nas condigdes de trabalho avaliadas. Tais informagbes serdo
coletadas através de observagGes de campo, necessarias para a identificagéo dos grupos de
exposigao similar e para a caracterizagéio da exposigao dos trabalhadores com base no critério
utilizado.

Os sistemas de medigao devem ser compostos basicamente de medidores integradores e de
transdutores (incluindo acelerdmetros de assento) do tipo triaxial. Esses transdutores serdo
posicionados nos pontos de medi¢ao.

Medidas de Controle

As Medidas de Controle devem ser adotadas para a eliminagao, a minimizagéo ou o controle
dos riscos ambientais sempre que forem verificadas uma ou mais das seguintes situagdes:

» Identificagdo, na fase de antecipago, de um risco potencial & sadde;

o Constatagao, na fase de reconhecimento de risco evidente a satde;

¢ Quando os resultados das avaliagbes quantitativas da exposigao dos trabalhadores
excederem os valores dos limites previstos na norma de referéncia;

« Quando, através do controle médico da salde, ficar caracterizado o nexo entre danos
observados na saide e a situagao de trabalho. Neste caso, as medidas de controle
devem ser discutidas pelas areas de engenbharia, seguranga e servigo medico &
incorporadas ao Plano Anual de Atividades.

Quando os valores de exposicdo apresentar resuttados acima dos Niveis de Agéo, as medidas
de controle devem ser sistematicas de forna a reduzir as exposigdes.

Niveis de Agédo

« Agentes quimicos: metade dos limites de exposigéo ocupacional (NR-15, ACGIH,
NIOSH, OSHA, ou acordos coletivos).

« Vibragao: O nivel de agdo para a avaliagdo da exposigao ocupacional diéria & vibragdo
em méos e bragos corresponde a um valor de aceleragéo resultante de exposicao
normalizada (aren} de 2,5 m/s2 O limite de exposicéc ocupacional diaria & vibragdo em
m&os e bragos corresponde a um valor de aceleragao resultante de exposigio
nomalizada (aren) de 5 m/s%

« Ruido: a dose de 0,5 (superior 2 50%), conforme estabelecldo na NR-15, Anexo 1, item
6.

As medidas de controle devem ser, sempre que possiveis, medidas de engenharia € néo
depender de instrugao, disciplina ou vontade do colaborador.
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Priorizagfio das Medldas de Controle

Sempre que possivel, as medidas de controle de carater coletivo devem ser priorizadas
obedecendo a seguinte hierarquia:

» Medidas que eliminam ou reduzam a utiliza¢do ou a formag&o de agentes prejudiciais 8
saude;

» Medidas que previnam a liberagfo ou disseminagio desses agentes no ambiente de
trabakho;

» Medidas que reduzam os niveis ou a concentragio desses agentes no ambiente de
trabamho.

Seguem exemplos de algumas medidas de controfe:

Substituicéo do agente agressivo;

Mudanga ou slterago do processo ou operag8o;
Enclausuramento da fonte;

Segregago do processo ou operagho;
Modificagéo de projetos;

Limitacfio do tempo de exposicho;

Utitizagao de equipamento de proteg¢o individual,

Caso medidas de controle coletivo nfo possam ser implementadas da imediato por motivos
técnicos ou financeiros, uma justificativa deve ser registrada no Plano Anual de Atividades e
medidas de contingenciamento devem ser estudadas. Neste caso o uso de Equipamento de
Proteg#o Individual pode ser adotado desde que a selegdo do EPI seja tecnicamente adequada
ao risco a que o colaborador estd exposta e a atividade exercida.

Treinamentos sobre as Medidas de Controle

Todos os colaboradores devem receber treinamentos sobre as Medidas de Controle adotadas e
agbes preventivas quanto a riscos potenciais que possam ser evidenciados. Os treinamentos
devem ser devidamente registrados.

REG!STRO, MANUTENGAO e DIVULGAGAO DOS DADOS DE PGR

Revisdaes do desenvolvimento do PGR

O PGR deve ser afterado / revisado sempre que houver alguma alteragéo nas instalagdes da
Unidade ou dentro da periodicidade méxima de 2 (dois) anos, cabendo ao setor de Setor de
Seguranga do Trabalho realizar inclusbes / atualizagdes, se entender pertinente.

Registro joss

O histérico das atualizagbes do PGR deve ser mantido por um periode minimo de 20 (vinte)
anos ou pelo periodo estabelecido em normatizacio especifica - NR-1.5.7.3.3.1.

O Documento Base deve ser apresentado 8 CIPA — Comissdo Intema de Prevengao de
Acidentes durante uma de suas reunides, devendo sua cépia ser anexada ao livro de atas
desta comissSo.

(o] reQistro de dados deve estar sempre disponivel para os trabalhadores interessados ou seus
representantas e para as autoridades competentes.
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Divulgagéo

Os dados registrados estarfo disponiveis aos empregados e interessados através de
disponiilizag&o de copia, a qual deve ter uma folha para registro de conhecimento e ser
rubricada pelos empregados e interessados, gue tomaram conhecimento.

A divulgagfio dos dados pode ser feita de diversas maneiras, entretanto, as mais comuns sao:

Treinamentos especificos;

Reunides setoriais;

Reunides de CIPA;

Bofetins e jomais internos;

Programa de integrag&o de noves empregados;
Palestras avulsas.

e e 0 0 0

MATRIZ DE AVALIAGAO DE RISCO

E definido pela NR n®.1 que para cada risco deve ser indicado o nivel de risco ocupacional,
determinado pela combinagao da severidade das possiveis lesbes ou agravos & salide com a
probabilidade ou chance de sua ocorréncia. Para este documento a matriz utilizada é a seguinte.‘

INVENTARIO DE RISCOS E PLANOS DE AGAO
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Qtd, Funcionarios:

Descrigao das
atividades:

Q'ngf;fl.jﬁqidhériqs:- L

i

il

Descnqao da funggo: € o responsavel por controlar e supervisionar a execugdo de atividades
operacionais e estratégicas administrativas definidas pela empresa, supervisionando os colaboradores
responsaveis petas mesmas e levando informagbes para a geréncia.

| ASSISTENTE SOCIAL sz [12 o+

Descngao da fun(;ao Faz aanalise, a elaboracao, a coordenagfo e a execugio de planos para que as
politicas e direitos sociais sejam acessiveis para a populagéo em geral.

L

Descrigao da fungéo: Dar apoio a adrrunaslracao de uma empresa em suas tarefas didrias. Ele pode
trabalhar em organizagbes dos mais variados portes e segmentos, geralmente dando suporte a mais de
um setor interno, como, por exemplo: compras, pessoal, logistica, estoque, financeiro, marketing, etc.

Especificagdo dos riscos e atividades do GHE

Agente nocivo:

Ruido continuo ou Intermitente - [eSocial: 02.01.001]

dose da exposicao:

Tipo/Grupo:; Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medi¢io/Avaliagao: | Critério quantitativo

Intensidade, . Limite de S
concentragdo ou | 60,3000 duse didiia de 1uido tolerancia: | 8%:0ULY dose diaria de fiiido

Técnica de

medigao: NHO 01

Data medigéo/aval. | 01/12/2022

Meio propagagg@o: | Onda sonora / Ar
Agente nacivo: Calor
Tipo/Grupo: Fisico

tp
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Nive! de Risco: Baixo

Probabilicade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigao/Avaliagdo: § Critério quantitativo

intensidade, Limite de

concentragio ou 24,3500 grau Celsius {°C) .. | 32,5000 grau Celsius (°C)
il tolerancia:

dose da exposicao:

Técnica de

medigéo: NHO 06

Data medicéo/aval. | 18/05/2022

Meio propagagdo: | Condugéo, convecgdo e radiagio

Agente nocivo: Frequente execucdo de movimentos repetitivos
Tipo/Grupo: Ergondmico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Habitual

Severidade: Leve

Medicao/Avaliagao:

Critério qualitativo

Data medigao/aval.

18/05/2022

Agente nocivo:

Postura sentada por longos periodos

TipotGrupo: Ergondmico
Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Habitual
Severidade: Leve

Medigao/Avaliagio:

Critério qualitative

Data medi¢&o/aval.

18/05/2022

Agente nocivo:

Presenca de reflexos em telas, painéis, vidros, monitores ou qualquer

superficie, que causem d nforto ou prejudiquem a visualizagéao
Tipo/Grupo: Ergondmico
Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Habitual
Severidade: Leve
Medigéo/Avaliagsio: | Critério qualitative

Dala edivGo/aval.

18/05/2022
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GHE: 3451 | Atividade de apoio a Idosos !

Qtd. Funcionarios: | 25

Descrigio das

atividades: Apoio aos idosos.

'Setor/Departamento &% % i ‘- | CargoFunglio ‘| atd. Funciongrios

Geral s *%_ ¢ .07 [ |CUIDADORDEDOSOS - |18

DescrigBo da funglio: Ajudar a pessoa na alimentagdo, ajudar 8 pessoa nas atividades diérias (banha,
necessidades fisioldgicas), manter o ambiente organizado e limpo, seguir orientaclo de profissionais da
satide.

Gors T, =° My » M | TECNICO DE ENFERMAGEM |8
Descrigho da fungéo: D penham alividades té de enfermagem na érea de saude ocupacional,
em conformidade com as boas préticas, normas e procedin de biosseg ga. Auxitiar na

observagao sistemética do estado de satde dos rabalhadores, nos levantamentos de doengas
profissionais, lesfes trauméticas, doencas epidermioldgicas.

Geral . x . v+ |ENFERMEIRO{A) L

Descrighio da fungéo: Profisslonal multi e interdisciplinar que ajuda a integrar uma equipe de salde,
possibilitando um melthor atendimento para o idoso. Esse profissional tem como um dos focos principais
buscar sempre melhorar a qualidads de vida desses individuos.

Especificagdo dos riscos e atividades do GHE

Agente nocivo: Ruldo continuo ou Intermitente - [eSocial: 02.01.001)

Tipo!Gnupo: Flsico

Nive! de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medig8o/Avaliacho: | Critério quantitativo

Intensidade, " Limite de .
concentragio ou 65,0000 dose diaria de ruldo tolerancia: 85,0000 dose didria de ruido
dose da exposiclo:

mg;f" NHO 01

Data medicho/aval. | 01/12/2022

Meio propagagfio: | Onda sonora / Ar
Agente nocivo: Calor
Tipa/Grupo: Fisico

1"
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Nivel de Risco: Balxo %
Probabilidade: Intermitente %
Severidade: Leve g
Medicao/Avaliagho: | Critério quantitativo ;
concontacio ou | 25.7000 grau Cesius (°C) irita d€ | 31,5000 grav Celsius (*C) £
dose da exposicio:

e NHO 06 3
Data medicao/aval. | 18/05/2022

Meio propagac¢fio: | Condughio, convecgdo e radiagio

Agente nocivo:

Agentes bioléglcos infecclosos e infectocontaglosos (bactérlas, virus,
protozoéarios, fungos, prions, parasitas e outros)

acessy

Tipa/Grupo: Biolégico

Nivel de Risco: Médio
Probabilidade: Intermitente
Severidade: Moderado
Medigio/Avaliagaio: | Critério qualitativo
Data medic&a/aval, | 18/05/2022

Meio propagacao; | Ar/ Dermal

9 6U3s

E£PNs) utilizado(s):

« Mascara de procedimentos

« Oculos para protegBo dos olhos contra impactos de particulas volantes - CA: 34082
= Luva Latex Natural - CA: 41486

[Pianots) de agao

Referéncla:

[ Treinamento de NRS (EPI).

As medidas existentes s80 suficientes para eliminar ou reduzir o risco? l Sim

do Imdveis. Pam validar o
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Agente nocivo: Frequente execugio de movimentes repetitivos
Tipo/Grupo: Ergondmico

Nive! de Risco: Baixo

Probabilidade: Habitual

Severidade: Leve

MedigAo/Avaliaghio: | Critério qualitativo

Data medigAo/aval. | 18/06/2022
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Meic propagagdo: | Contato direto

EPI(s) utilizado(s): }{* Luva para protecéo contra agentes mecanicos - CA: 41463

Referancia: ] Treinamento de NR6 (EPI).

As medidas existentes sao suficientes para eliminar ou reduzir o risco? Sim
Agente nocivo: Trabalho em ambientes com risco de queimadura por contato
Tipo/Grupo: Mecanicos / Acidentes

Nivel de Risco: Médio

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Moderado

Medig&o/Avaliaggo: | Critério gualitativo

Data medigfio/aval. | 18/05/2022

Meio propagagio: | Contato direto

EPI(s) utilizado(s): {*Luva térmica - CA: 39334

|Pranios) de g2
Referéncia: [ Treinamento de NR6 (EPI).
As medidas existentes séo suficientes para eliminar ou reduzir o risco? I Sim
- $HE oy e 7 =
WRany SNEs kS AN LAl A N R A (S SR R R

Qtd. Funcionérios: | 4

Descrigdo das
atividades:

jogos {udicos, visando o entretenimento, integracéo social e desenvolvimento pessoal.

Descrigao da fung#io: O que o Monitor de Recreago faz? Promove atividades recreativas, brincadeiras e

sl R

Descriggo da fungéio: Atendem e avaliam as condigBes funcionais de pacientes utilizando protocolos e
procedimentos especificos da fisioterapia e suas especialidades.
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Agente nocivo:

Ruido continuo ou Intermitente - [eSocial: 02.01.001}

Tipo/Grupo: Flsico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medig&o/Avaliaggo: | Critério quantitativo

Intensidade, " Limite de o
concentragio ou 65,0000 dose diaria de ruido tolerancia: 85,0000 dose didria de ruido
dose da exposicio:

m’i‘gﬁe NHO 01

Data medicao/aval. | 01/12/2022

Meio propagacéo: | Onda sonora / Ar

Agente nocivo: Calor

Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigao/Avaliagdo: | Critério quantitativo

Intensidade, _ Limite de _
concentracgéo ou 25,7000 grau Celsius (°C) Iolerancia: 31,5000 grau Celsius (°C)
dose da exposi¢do:

L‘iﬁ,’i‘gfe NHO 06

Data medigao/aval. | 18/05/2022

Meio propagagéo: | Condugdo, convecgdo e radiagdo

Agente nocivo:

Frequente execugéio de movimentos repetitivos

Tipo/Grupo: Ergondmico

Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Habitual
Severidade: Leve
Medigao/Avaliago: | Critério qualitativo

Data medigao/aval.

18/05/2022

e
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Qid. Funcionérios;
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Descrigdo das
atividades:

Qtd. Funcionarios

talheres, etc.

1

Descncao da fum,:ao Prepara;ao de alimentos, ltmpeza e conservagdo das dependéncias do
restaurante, lanchonete e dos equipamentos existentes. Auxiliar no preparo das refeigbes, sobremesas,
lanches, etc. Manter a ordem e a limpeza da cozinha, procedendo a coleta e a lavagem das bandejas,

x«

Hi NUTRICIONISTA S35 5

s

Descricdo da fungao Proﬁssnonal de saltde capacitado para atuar na prevengéo, promogao e
recuperagéo da satide humana, planejando, executando e avaliando agbes baseadas nos
conhecimentos da ciéncia da nutrigio e alimentagio.

mo% e | COZINHEIRO(A) - "5 i

Descrigaio da funcdo: Prepara pratos, atentando para as especificagdes da comanda ou cardapio.
Manipula e tempera alimentos e verifica o estado de conservagao dos ingredientes utilizados, para
atender as exigéncias dos pedidos e assegurar 0 padrio de qualidade.

/1

Especificagao dos riscos e atividades do GHE

Agente nocivo: Calor

Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Médio

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Moderado

Medigao/Avaliagdo: | Critério quantitativo

Intensidade, -
concentragao ou 29,4500 grau Celsius (°C) tlc;ll?;;?'l g:, 31,5000 grau Celsius (°C)
dose da exposicéo: 4
Técnica de

medig&io: NHO 06

Data medig&o/aval. | 18/05/2022

Meio propagacdo: | Condugdo, convecgdo e radiagéo

EPi(s) utilizado(s):

» Avental Alta Temperatura p/Cozinha

Agente nocivo:

Ruido continuo ou Intermitente - [eSocial: 02.01.001]

Tipo/Grupo:

Flsico

YNBRY-RNBES-KK8J84ZSIW.
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Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigéo/Avaliago: | Critério quantitativo

Intensidade, Limite de o .
concentragao ou 69,5000 dose diaria de ruido {olerancia: 85,0000 dose diéria de ruido
dose da exposicdo:

o

Data medicéo/aval. | 01/12/2022

Meio propagagéo: | Onda sonora / Ar

Agente nocivo: Frequente execugao de movimentos repetitivos

Tipo/Grupo: Ergonomico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Habituat

Severidade: Leve

Medigdo/Avaliacao:

Critério qualitativo

Data medicao/aval. | 18/05/2022

Agente nocivo: Postura de pé por longos periodos
Tipo/Grupo: Ergondmico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidads: Intermitente

Severidade: Leve

Medicao/Avaliagao:

Critério qualitativo

Data medigfo/aval.

18/05/2022

Agente nocivo:

Trabalho com objetos cortantes efou perfurocortantes

Tipo/Grupo: Mecanicos / Acidentes
Nivel de Risco: Médio

Probabilidade: Intermitente
Severidade: Moderado
Medicao/Avaliagdo: | Critério qualitativo
Data riredigac/aval. | 18/05/2022

YNBRY-RNSES-KKEJ8-4ZS9W. "
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‘Sérvigos Gerai< TN,

Qtd. Funciondrios:

9

DescrigBo das
atividades:

Atividades de organizagso, limpeza e higlene do ambiente.

YNBRY-RNSES-KKBI8-42S9WY.

|Setor/Departsmento MR | Cargo/Fungio 3 5%

¢ d | Qtd. Fundionarios

Gersi NSNS | AUXILIAR DE LIMPEZA T-3%%|7 ;

Descrig8o da fun¢ao:;

manutengio das condigdes de higiene e conservago do ambiente, coletando o lixo.

- »
: Executar trabalhos de limpeza em geral em edificios e outros locais, para _E

Gora) MRS | LAVADEIRA 7

‘11

Descri¢ho da fungdo

processos manuals e/ou mecanicos, para eliminar sujelras e dar4hes boa aparéncia,

: Lavar e secar pegas de vestidrio, roupas de cama e mesa e outras, utilizando >

Gorn! IR | ZELADOR 75 >3 v i [ 4

Descrigho da fungao:

: Varrer, recolher lixo.

Especificaglo dos riscos e atividades do GHE

acesse

Agente nocivo: Ruldo continuo ou Intermitente - feSocial: 02.01.001})

Tipo!Grupo: Fisico §
Nivel de Risco: Baixo )4
Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve b4
MedicBo/Avaliagho: | Critérie quantitative g
Intensidade, Limite de 8
concentragfo ou | 69,5000 dose diarta da ruldo tolerancia: | 85-0000 dose diéra de ruldo E
dose da oxposicio: . %
Técnica de E
medicao: NHO 01 g
Data medicao/aval, | 01/12/2022 g
Meio propagagdo: | Onda sonora / Ar

Agente nocivo: Calor g
Tipa/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severldade; Leve

@ -

17

Medigo/Avaliagio: | Critério quantitativo
Intensidade, Limite de

concentragio ou 27,7700 grau Celslus (°C) tolerancia: 31,5000 grau Celsius (°C)
dose da exposicso:

mgfe NHO 06

Data medigho/aval. | 18/05/2022

Melo propagac¢o: | Conduglio, convecgiio e radiagdo

Agente nocivo: Umidade

Tipo/Grupo: Fislco

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

MedigAo/Avaliagho: | Critério qualitativo

Data medic&o/aval. | 18/05/2022

Mgio propagagio: | Dermal

EPI(s) utilizado(s): |- Luvas para protacfio contra umidade p! lente de operagdes com uso de dgua

Agente nocivo: Produtos de limpeza (Domissanitarios)

Tipo/Grupo: Quimico

Nivel de Risco: Médio

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Moderado

Medicao/Avaliago: | Critédo qualitativo

Data medichofaval. | 18/05/2022

EPI(s) utilizado(s): |*Luva Latex Natural

A de procedi

IPlano(s) de agdo I
Referéndia: ] Treinamento de NR6 (EPI).

As medidas existentes s80o suficientes para eliminar ou reduzir o risco? I Sim
Agenta nocivo: Frequente ¢80 de movimentos repetitivos
Tipo/Grupo: Ergondmico

fYNSRY-RNSES-KKBJ8-4ZSOW,
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Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Habituat
Severidade: Leve

Medigao/Avaliagdo: | Critério qualitativa

Data medigao/aval. | 18/05/2022

Agente nocivo:

Frequente agao de puxar/empurrar cargas ou volumes

ofg.brivalidate/YNBRY-RNSES-KKE.J8-42S9W,

Tipo/Grupo: Ergondmico
Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: intermitente
Severidade: Leve

Medicao/Avaliagéo: | Critério qualitativo

Data medigéo/aval. | 18/05/2022

Agente nocivo:

Postura de pé por longos periodos

acesse

8 suas

Tipo/Grupo: Ergondmico
Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Intermitente
Severidade: Leve

Medicio/Avaliagio; | Critério qualitativo

Data medigao/aval. | 18/05/2022

Qtd. Funcionarios: | 1

Reglstro de imdveis, Para validar o

Descrigdo das Atividades de transporte.

atividades:

Setar/Depariamento 9 2 et | Cargo/Funcao i Qtd. Funcienarios
[Geral Rk L e s | MOTORISTA B30 1

Descrigao da fungdo: Dirigir e manobrar veiculos e transportar pessoas, cargas ou valores, Realizar

verificagbes e manutengdes basicas do vefculo.

no A

Especificacdo dos riscos e atividades do GHE

Agente nocivo:

Ruido continuo ou Intermitente - [eSocial: 02.01.001]

®ui:

19
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Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigao/Avaliagéo: | Critério quantitativo

Intensidade, Limite de "

concentragdo ou 74,4000 dose diaria de ruido .. | 85,0000 dose di4ria de ruido
ic5 tolerancia:

dose da exposicao:

Técnica de

medig&o: NHO 01

Data medigho/aval. | 01/12/2022

Meio propagag&o:

Onda sonora / Ar

Agente nocivo:

Vibragdo de corpo inteiro (aceleragdo resultante de exposigio
normalizada - aren) - [eSocial: 02.01.003]

Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigao/Avaliagio: | Critério quantitativo

intensidade, 0,4000 metro por segundo ao Limite de | 1,1000 metro por segundo ao
concentragBo ou | o) ogrado (mis2) toleréncia: { quadrado (n/s2)
dose da exposi¢ao:

Técnica de NHO 09

medigéo;

Data medigao/aval. | 01/12/2022

Meio propagagdo: | Contato direto

Agente nocivo:

Vibragéio de corpo inteiro (Valor da Dose de Vibragio Resultante -

VDVR) - [eSocial: 02.01.004]

Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medigao/Avaliagdo: | Critério quantitativo

Intensidade, Limite de -

concentragdo ou 10,1000 dose diaria de ruido .. { 21,0000 dose didria de rufdo
? tolerancia:

dose da exposi¢ao:

Técnica de NHO 01

medigao:

20
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Procedimentos de Trabalho e Controles Administrativos 8 RAFAEL MAURICIO DOS SANTO5:04061 368583"‘5‘*"'“"“"5?«“?33,’3“ s §
L - . ; % Responsével: Rafael Mauricio dos Santos 2
Estas recomendagdes referem-se ao controle de exposigao baseado em agdes especificas do X k4
empregador e empregado, relativo a execugao dos trabalhos, ndo incluindo o uso de & Especialidade: Tecndlogo em Seguranga do Trabalho E
. ~ RS n
Equipamentos de Protegéo Individual (EPI). g ) Docurnento: CREA 87682/ BA nz_:
> >
« Assegurar e incentivar os funcionarios a adotarem as seguintes posturas de trabalho, g éz'é
para reduzir as exposiges: £ 3
+ Reavaliar anualmente o PGR, conforme exigéncia legal prevista na NR-1.5, para
avaliagéo do seu desenvolvimento, ajustes necessarios e estabelecimento de novas
metas e prioridades. H
« Solicitar dos fornecedores as Fichas de Informagéo de Seguranga das Matérias Primas £ 5
e outros produtos manipulados dentro das instalagbes, contendo a composigao, [
propriedades fisico-quimicas, efeitos a salde, limites de toler@ncia, primeiros socorros,
efc. e divulgar estas informagdes aos empregados. k
Treinamentos ® 3
» Prover treinamento sobre os seguintes aspectos:
« Saude/Higiene Ocupacional: PGR - Programa de Gerenciamento de Riscos; Resultados
das Avaliagbes Quantitativas de Exposigao aos Agentes de Risco, aspectos 1
toxicologicos dos agentes, efeitos & saude, primeiros socorros; £
®©
9 2
Monitoramento 4 g
Para uma efetiva demonstragao e confirmagao quanto aos Graus de Risco de Exposigcao dos
grupos de exposicdo similar aos agentes de risco, esta empresa devera continuar com sua
estratégia de avaliagao quantitativa para os agentes de risco priorizados, conforme Programa P a
de Monitoramento e Controle Ambiental de Agentes Quimicos e Ruido. H ﬁ
o
Equipamentos de Protegao Individual
Onde os Procedimentos de Trabalho nao forem suficientes para reduzir completamente a 4 o
; exposi¢ao a niveis aceitaveis, esta empresa deve adotar como dltimo recurso a utilizagéo de 3 ]
Equipamentos de Protegao Individual. 3 s
. © g
s Pl
- « Diante dos novos resultados das avaliagdes quantitativas de exposigcao aos agentes ‘E e
- quimicos reavaliar o Programa de Protegao Respiratéria. 'g E
« Diante dos novos resultados das avaliagbes quantitativas de exposi¢ao ao ruido E E
reavaliar Programa de Conservagéo Auditiva. 3 3
ﬁ -3
o : :
=
D} CONSIDERAGOES FINAIS
7>
9 Este programa permanecera valido por 2 {dois) anos, devendo passar por reviséo anual, quaisquer 2 2
I> alteragbes que venham a ocorrer nas atividades, planta fisica e equipamentos, exigirao novas analises.
-} Colocamo-nos & disposicao para quaisqguer esclarecimentos que se fagam necessaria, Direitos autorais
o) reservados a Rafael Mauricio dos Santos de acorde LEI N° 8.610 de 19 de fevereiro de 1998 sendo
= assim proibida a copia ou alteragéo sem o consentimento do autor.
= B 8
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Data medigao/aval. | 01/12/2022

Meio propagagéo: | Contato direto

Agente nocivo; Calor

Tipo/Grupo: Fisico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Intermitente

Severidade: Leve

Medicao/Avaliagdo: | Critério quantitativo

Intensidade, Limite de
concentracio ou 25,5000 grau Celsius (°C) tolerancia: 32,5000 grau Celsius {°C)
dose da exposicao: '
Técnica de

medig&o: NHO 06

Data medigfo/aval. | 18/05/{2022

Meio propagag3o:

Condugho, convecgio e radiagio

Agente nocivo:

Frequente execugéo de movimentos repetitivos

Tipo/Grupo: Ergondmico
Nivel de Risco: Baixo
Probabilidade: Habitual
Severidade: Leve

Medigao/Avaliagso:

Critério qualitativo

Data medic&o/aval.

18/05/2022

Agente nocivo: Postura sentada por longos periodos
Tipo/Grupo: Ergonémico

Nivel de Risco: Baixo

Probabilidade: Habitual

Severidade: Leve

Medicéo/Avaliagio:| Critério qualitativo

Data medigéio/aval. | 18/05/2022

Agente nocivo: Trabalho com risco de acidente de transito

21

T e o
z
g Tipo/Grupo: Mecanicos / Acidentes
% Nivel de Risco: Baixo
w Probabilidade: intermitente
4
X Severidade: Moderado
‘4
:2‘_’ Medicao/Avaliagdo: | Critério qualitativo
Data medigao/aval. | 18/05/2022
: {Planols) de agiio 7 . REETE -
=
Referéncia: I Treinamento de NR6 (EPI).
As medidas existentes sao suficientes para eliminar ou reduzir o risco? I Sim
CRONOGRAMA DE ATIVIDADES DE SEGURANGCA
3 ATIVIDADE - .. 2 .. ‘& w P aBier .o b ¥ " :DATA
] Treinamento de NR6 (EPI).
g - - — — 24/03/2023
Treinamento de Equipamentos de Protecdo Individual de acordo NR6.
Treinamento de NR17 {E ia).
re.lna nto de { .tgonomla) 2410412023
Treinamento de ergonomia de acordo NR17.
3 Trei t NR 32 (Bi
3 reinamento de 32 (Biosseguranga) 24/05/2023
k Treinamento de biosseguranca de acordo NR 32.
Treinamento de prevengao e combate a incéndio.
k 27/06/2023
o
2 Treinamento de dirego defensiva.
] einamento de direg e 24/07/2023
2 Recomendagoes
E
2 Os propositos de uma avaliagao de exposi¢ao a agentes de risco ambientais devem cumprir no
% minimo os seguintes objetivos:
<
Determinar os agentes de risco potenciais & salude a que estao sujeitos os empregados,
avaliando e diferenciando entre exposigGes aceitaveis e inaceitaveis e implementando medidas
de controle quando exposigbes inaceitaveis séo identificadas.
(-3
<
3 Estabelecer e documentar os niveis de exposigéo de todos os empregados, ficando assim
definido um ponto de partida que servira como guia para cada nova avaliagio de exposigio,
permitindo verificar sua tendéncia ao longo do tempo. Estes registros séo também de vital
importancia para estudos futuros de epidemiologia.
[ Assegurar e demonstrar conformidade das exposigoes com padroes governamentais ou outros

mais restritivos. No sentido de alcangar estes objetivos, esta empresa deve prosseguir com
seus programas de controle das exposigoes, introduzindo melhorias através das seguintes
diretrizes:

22

P o o SRR ’G“

YNBRY-RNSES-KKEJB4ZSOW.

acesse

to e suas

tro de Iméveis. Para validar o d

nc




")

hJ O
Y130QY10H1INOD

MANIFESTO DE
ASSINATURAS

Cédigo de validagdo: YN8RY-RNSES-KK6J8-4ZS9W

Documento assinado com o uso de certificado digital ICP Brasil, no Assinador
Registro de iméveis, pelos seguintes signatarios:

Rafael Mauricio dos Santos - Tecnélogo em Seguranga do Trabalho (CPF
040.613.685-83)

Para verificar as assinaturas, acesse o link direto de validagao deste documento:

https:/fassinador.registrodeimoveis.org.brivalidate/YN8RY-RNSES-KK6J8-4ZS9W

Ou acesse a consulta de documentos assinados disponivel no link abaixo e informe
o cédigo de validagzo:

https://assinador.registrodeimoveis.org.br/validate

/YNBRY-RNSES-KK6J8-4259W,

is.org.brivali

acesse h

€ suas

de imoveis, Para validar o
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https://assinador.registrodeimoveis.org.br/validate/YN8RY-RN5ES-KK6J8-4ZS9W
https://assinador.registrodeimoveis.org.br/validate

PREFEY I‘{ﬂ{A \’IU\*ICIPAI DE GUANAMBI
PRAGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRO
CNPJ h°13.962.640/0001- 96
&rg 48, 49\,-“3&; (:UANA"«'E&‘ bf\rﬁA

) Fum. ax; 7T 451 8000 '

Ll M° 311/01

PUBLICADGOC

a0 42 el “Deciara Entidade de Utilidade
Pablica, . e da outras
José Bonifacio Teixeira . providéncias”.

Chafe !z Gablneto

0 PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAME] - Estade da

D
asl Ua »JCHNQ, {§1e]

uso de suas atribuicbes legais e em conformidade com o que dispbe a
Lei Municipal 096/96, faz saber que a Camara de vereadores aprovou e
eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - Fica declarada, no &mbito do Municipio de Guanambi, de
utilidade publica a ASSOC [ACAQ BENEWMERITA DE CARIDADE DE
GUANANBI - LAR DOS VELHINHOS.

Art.2° - Esta Lei entra em viger na data de sua publicagéo.

Art. 3° - Revogam-se todas as disposicbes em contirio,

GABINETE DO PR?-“FEiTQ DO MUNICIPIO DE GUANAMB} em 22 de
mafgo de 2001,

M '
Aridvaldo Vieima

Prfeito Municipal

CONTROLADORIA
f 06<

_H__,___’&f—"» :
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Cy o g el TURE MUNICIPAL DE m.,f\w\mgj?UBLiC ADO

. PRAGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRQ o Diario Oficial do Municiph

CNPY n®$3.882.640/0001-98
CEP 46 430-000 - GUANAMB! - BAFIA
Fonelax {77) 3451-8700 ) A“”i,-..:.m..)....‘

Em,i,,&f}__,/t_'
LEI N° 382, DE 23 DE MARGO DE 2010 | C
: CAMILAYG

de Guanambi « Uahia

gi PRIML

"Secrting Mnicifial do -dmunstisc

“Autoriza o Poder Execlitivo a
firmar convénio com a Associagdo
Benemérita de Caridade — Lar dos
Velhinhos, e estabeléce oultras
provrdencras ” Lo

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no usc
de suas atribuicdes legais, faz saber que a Cémara de Vereadores aérovgu e
eu sanciono a seguinte Lei Lo

Art. 1°.  Fica o Poder Executivo Municipal autorizado a firnﬁar cangvénio com a
Associacdo Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos para a e)’(ecd‘céa dos
servigos assistenciais de agao continuada € atencﬁzmemo a pesseas idosas,
mediante repasse de recurses financeiros. '

CArt. 2° Os recursos financeiros serdo oriundos do Fundo f\iac{ona? de
Assisténcia Social ~ FNS, do Fundo Estadual de Assisténcia Sccial ~ FEAS,
bem como de contrapartida do Municipio de Guanambi-Bahia,

Art, 3%, Esta Lei entra em vigor na data de sua pubé:cagaa retreagmdo seus
efeitos a 04 de janeiro de 2010

Art, 4°, Revogam-se as disposigdes legais em contrario,

GABINETE DO PREFEITO. DO MUNICIPIO DE GUANAMBSI, ESTADO DA
BAHIA, em 23 de margo de 2010, ;

'
H
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Nilo Augusto MoraesCoelho

Prefeito do Municipio de Guanambi
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRO
CNPJ n°13.982.640/0001-96
CEP 48.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone: (77) 3452-4301

PORTARIA N° 23 DE 15 DE JULHO DE 2024

“Altera o Gestor de Parceria e

estabelece outras providéncias.”

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso de suas
atribuigdes legais, e considerando o disposto no Decreto Municipal n® 177/2017.

RESOLVE

Art. 1°. Designar a servidora VIVIANE OLIVEIRA GOMES, Assistente Administrativo
I, lotada na Secretaria Municipal de Assisténcia Social, para a partir dessa data,
exercer as fungbes de acompanhamento e fiscalizagdo da parceria firmada com a
ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE, em substituicdo a Servidora Tania
Dark Silva Magalhaes. '

Art. 2°. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposigées em contrario, em especial a Portaria n® 17 de 01 de julho de 2020.

GABINETE DO PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA,
em 15 de julho de 2024.

Arnaldo Pereira de Azevedo

Prefeito do Municipio de Guanambi

Péagina 1 de 1
PORTARIA N° 23 DE 16 DE JULHO DE 2024
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRO
CNPJ n°13.982.640/0001-86
CEP 48.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone: (77) 3452-4301

PORTARIA N° 21 DE 09 DE JULHO DE 2024

“Dispbe sobre designagao de
Comissao de Monitoramento e
Avaliagcdo do Termo de Parceria, e
estabelece outras providéncias.”

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso de
suas atribuigbes que |he sao conferidas por Lei; e

CONSIDERANDO o quanto disposto no Decreto Municipal n® 177/2017.

RESOLVE

Art. 1°. Designar a Comissdao de Monitoramento e Avaliagdo do Termo de
Parceria firmado entre esse Municipio e o LAR DOS VELHINHOS -
ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE, com poderes de controle e
fiscalizagdo, com os seguintes servidores:

| — GEANE DE SOUZA REIS SILVA - Departamento de Protegao Social Especial
da Secretaria Municipal de Assisténcia Social; .

Il - JOSIELLE ARAUJO AMORIM SARAIVA - Divisao de Tesouraria da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social;

It — ANA CAROLINA DA SILVA PEREIRA - Assistente Administrativo | da
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Art. 2°. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposigdes em contrario, em especial a Portaria n® 15 de 28 de novembro de 2023.

GABINETE DO PREFEITO DO MUNICiPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA,
em 09 de julho de 2024. :

Arnaldo Pereira de Azevedo
Prefeito do Municipio de Guanambi

Pégina 1 de 1
PORTARIA N° 21 DE 09 DE JULHO DE 2024
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONAT(), 90 - CENTRO

CNPJ n°13.982.640/0001-96

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA

Fone/fax: *77 3452 4302 Gus “‘;’ég;’;,?fﬂ,ﬁg’:‘:}’“
} A
% TERMO DE COLABORACAO N° 008-23 5
‘;{ DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 007-23DPCP-PMG
& FLs.
&

& Proc, DO3-
= PUBLICADG ron R

Y Mo Didrio Oficial do Municipio de
Cu i 3,
Guanambi - Bahia TERMO DE COLABORAGAO N* 008-23 QUE ENTRE ST

b R VA LR 2 CELEBRAM O MUNICIPIO DE GUANAMBI E A
;; \:m 251100 3o 22 ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS
Maecrt: Suntana Pita VELHINHOS MEDIANTE AS CLAUSULAS E

B Seme i L T e Administragdo -
o CONDIGOES SEGUINTES:

O MUNICIPIO DE GUANAMBI, pessoa juridica de direito pablice, sito na Praga Henrique Pereira
Donato, #° 90, Centro Administrativo, cidade de Guanambi-BA, inscrito no CNPJ n® 13.982.640/0001 -
96, neste ato representado pelo Prefeito Municipal Sr. bARNALDO PEREIRA DE AZEVEDO,
doravante denominado simy i CONTRATANTE, ¢ a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE
CIVIL ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE, pessoa juridica de direito privado, situada
na Praga Josafd Moura, n® 98, Bairro Bom Jesus, Cidade Guanambi, Estado Bahia, inscrita no CNPIYMF
sob n® 4.788.244/0001-95, neste ato repres da por scu rep: fegat o CARLOS éAROBA
DE SOUSA, brasileiro, maior, partador da cédula de identidade RG n.° 13 142591 ‘$5P MG, inscrito no
CPF sob o n.* 071.096.186-33 a seguir denominada CONTRATADA, acordam e ajustam firmar o
presente TERMO DE COLABORAGAO, nos termos da Lei n® 13.01 9, de 31 de julho de 2014, Decreto
n® 17712017 e demais legislagdes pertinentes, pelos termos da proposta ay da ¢ pelas clausulas a

seguir expressas. definidoras dos dircitus, obrigagies e responsabilidades das partcs,

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBIETO - O presente Acordo de Cooperagio tem por objeto a
“Execugdo de servigo de Protegfo. Social Especial de Alta Complexidade na oferla do Servigo
_Acolhimento Institucional para idosos, na. modalidade Abrigo Institucional®, conforme condigdes

fixadas neste instrumento e seus anexos.
CLAUSULA SEGUNDA ~ DO VALOR - Da-s¢ como valor ao objeto ora pactuado para a prescnte‘
parceria a importincia de R$ 42.840,00 (quarenta ¢ dois mif ¢ oitocentos ¢ quarenta reais); pagos emn
parcelas de R$ 3.400,00 (trés mil e quatrocentos reais) do Fando Nacional de Assisténcia Social - FNAS
¢ contrapartida de R$ 170,00 (wnlo e setenta reais) do Fundo Municipal de Assisténcia Socxal FMAS
totalizando R$ 3.570,00 (trés mil g s e reais) '

» " . “ Phigins 2 de
. TERMO DECOLABORAGAO N* 00§-23DPCP-PMO Agine 2 dc 16
DISPENSA DI CHAMAMENIO PUBLICO N° 007-230PCP-FMG

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBEI
PRACA HENRIQUE PFRLEIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPJ) n®13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: *77 3452 4302

Pardgrafo Primeiso - As parcelas dos recursos transferidos no 4mbito da parceria serfio liberadas em
bolso aprovado, transferidos eletronicamente na conta

estrita conformidade com o grama de d
indicada pela organizagio da sociedade civil vencedora, ndo havendo sob hipotese alguma antecipagiio
de pagamento.

Paragrato Segundo - O Municipio reserva-se o direito de reler os pagamentos & organiizagao da sociedade
civil, case o § | das inpropriedades previstas no art. 48 da Lei n* 13.01972014.

quaiy

Pardgrafo Terceiro - Caso ndo haja a comprovagiio do recolhimento das obrigagdes sociais, o pagamento
serd suspenso alé comprovada sua regularizagio.

Paragrafo Quarto - Quando a liheragdo dos recursos ccorrer em 3 (1rés) ou mais parcelas, o repasse da
terceira, bem como ag demais, ficard condicionado & comprovaglo da prestagdo de canias, €ujo prazo

de entrega encontrar-se vencido..
CLAUSULA TERCEIRA - DO REMANEJAMENTQ DE RECURSOS

Paragrafo Primeiro - A administragio pizblica poders autorizar o remanejamento de recursos do plano
do, dc modo que,

a0 do objeto p

de aplicagdo, duramte a vigéncia da parceria, para
separadamente para ‘vada categoria econdmica da despesa, corrente ou de capiial, a organizagio da
sociedade civil remancje, entre si. os valores definidos para os itens de despesa, desde que.
35% (vinte e cinco por cenie) do valor

1, £

individ 03 tos ou diminuigdes niio ulrap

originalmente aprovada no plano de trabalho para cada item.

to dos recursos de que trata o pardgrafo pritneiro somente ocorrerd

Pardgrafo Segundo - O r 3
mediante. prévia solicitagdo, com justificativa apresentada peta organizagio da sociedade civil e

aprovada pelo 6rgdo da administragio piblica responsavel pela parceria.
F3 X J——

saue. Qb‘-\-ﬁn S?cg
PYTSII - S A

te serd efetuado mediante a apresentagio

CLAUSULA QUARTA — DOS PAGAMENTOS

Pardgrafo tmico - O pagamento de gualguer p
Certificado de Regularidade do FGTS (CRF), emitido pela Gaixa Fcondniics Federal (CEF), Certidi
Negativa de Débito (CND), emitida pelo Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), Guia de ¥
recolhimenta INSS do funciondric (GRPS), Guia de recolhimento INSS da empresa, Folha de
pagamento dos funcionarios, Guia de recothimento do FGTS do funciondrio (GFIP). Guia de Retengiu

(GPS) ¢ Guia de recothimento do PIS/COFINS, com prazo de validade vigente. A organizagio da

sociedade civil vencedora devera ar afolhade p y relativa a0 més de competéncia a que

/" pigina3det0
TERMO DE COLABORAGAQ N° 003-23DPCP-PMG e LT
DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N* 007.230VCP-P) N
Y
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMB!
PRAGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 « CENTRO
CNPJ n®15.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: *77 3452 4302

se referem as guias pagas no més anterior. Como o prazo limite para recolhimento das guias de INSS,
FGTS ¢ PIS/COFINS ¢ 02, 07 ¢ 20 do més seguinte, o.c do deverdap a folha de J

Pes

relativa 20 Inés de competéncia a que se referem as guias pagas no més auterior.

CLAUSULA QUINTA ~ RECURSO FINANCEIRO - Os recursos orgamentarios necessarios para a

execugio do objeto, correriio por conta das seguintes dotagdes:

Orgio:08 - Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Unidade Orgamentaria: 44 — Fundo Manicipal de Assistéucia Secial

Projeto/Atividade: 8.244.006.2055 — Gestdo das A¢Oes Administrativas da Assisténcia Social
Projeto/Atividade: 8.244.006.2052 — Gestdo das Agdes de Protegdo Social Especial de Alta
Complexidade

Classificagdo Econdmica: 3,3.5.0.43.00.000000.1.500- Subvengdes Sociais '

Classificagfio Lcondmiica: 3.3.5.0.43.00.000000.1.660- Subvengdes Sociais

Classificagiio Econdmica: 3.3.90.39.00.000000.1.500 - Outros Servigos de Tereeiros — Pessoa Juridica
ClassificagBo Econdmica: 3.3.90.39.00.000000.1.660 - Qutros Servicos de Terceiros — Pessoa Juridica

oL 0N DPeR
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a) Iniciar a execugdo do objeto pactuado apds assinatura e publicaggo do Acordo de Cooperagia:

CLAUSULA SEXTA ~ DIREITOS E OBRIGAGOLS
A CONTRATADA ¢ responsdvel, obrigando-se nos seguintes termos:

b) Comparecer em jujzo nas questdes trabalhista propostas por seuts empregados contra si, ou contra o
Maunicipio, assumindo o polo passivo, defendendo-se judicial

e reconhecendo perante a Justica do
Trabatho, sua condicAe de empregadora, arcando com o Onus de eventual condenaglio, inclusive
hororarios; ¢) Fica ginda responsdved pefos prejuizos ¢ danos pessoais ¢ materiais qite eventuahnente
venha a causar A Administragao ou a tereciros em decorréncia da execugio do objcto do presente edital,
correndo exclusi a3 suas

¥ 0s ressarci s ou ind ¢bes reivindicadas judicial ou

extrajudicialinente;
¢} Fica ainda responsavel pelos prejuizos e danos pessoais e materiais que eventualmente venha a causar

\ ) . " . - . - )
a Administragio ou a terceiros em decorréncia da execugio do objeto. do presenie edital, corrén

exclusivamente s suas exp s 05 i 8 .ou indenizagdes reivindicadas _judicial
extrajudicialmente;
) Pagar seus funciondrios em dia, independente do dia'do pag y realizado pelo Municipio;

) Facilitar a f{iscalizago pefo Municipio, por meio da atungdo do Gestor ¢ da Comissdo de

{Monitor & Avaliagiio ou de Avaliagdo) durante a vigéncia da parceria;

) Cumprir em sua integralidade, as exigéncias do presente Cdital de Chamamento Piblico ¢ seus anexos.

TERMOQ DE (‘()I.AB()RACI\Q N® 008-23DPCP-PMO ~
DISFENSA LE CHAMAMENT( PUBLICO N° $07-23DPCP-PMG

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNP) n®13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAITIA
Fone/fax: *77 3452 4302

A CONTRATANTE é responsavel, obriganda-se nos seguintes {ermos: )
| - A fiscalizag#o da parceria seré feita pefa S ia-Municipal de Assi ia Social, através do gestor

designado, bem como pela Controladoria Municipal com as seguintes atribuigdes conforme preconizado,
no art. 61 da Lei 13.019/2014;

a) Acompanhar e fiscalizar a execugio da parceriaz

b} Informar ao seu superior hierdrquico a existéncia de fatos que comprometam ou possam comprometer
as atividades ou metas da parceria e de indicios de iregularidades na gestdo dos recursos, bem como as
providéncias adotadas ou que serfio adotadas para sanar os problemas detectados;

¢) Fmitir parecer técnico conclusivo de andlise da prestagiio de contas final, com base no relatério
técnico de monitoramento e avaliagio de que trata o art. 59 da Lei 13.019/2014;

d) Disponibilizar materiais ¢ equipamentos tecnologicos necessirios as atividades de monitoramenta ¢
avaliagao. LS e o e
1.1 - Gestor designado: Tania Dark Silva Magatbdes.

2 - A responsabilidade subsididria do ente piiblico nos casos de agdes trabathistas movidas'contra &
organizagio da socivdade civil niio ¢ automadtica. Ou seja, o ente piblico somente serd responsabilizado
subsidiarismnente se fidar comprovado que agiu de forma culposa na fiscalizagdo d6 cumprimento das

abrigagdes trabalhistas.

3 - Orientar os servidores responséveis pela liquidagdo ¢ pagamento das faturas que verifiquen a

Tridans

presenga dos documentos citados no processo antes de e a lig ¢locop to.

4 - Arquivar juntamente as notas de empenho {pelo prazo dé 5 anos) a fun de.facilitar a2 comprovagio
¢do pelo Municipi

N Py Car

de que houve a fi » eventual responsabitidade subsididria de que trata

a simula em questio,

CLAUSULA SETIMA — O Municipio de Guanambi ficars isento de responsabilidade acerca de

quaisquer ocorréncias que porventura surjam durante u vigéncia da parcetia, ficando soh"{\l

fespunsabilidade da Contratada fornecer. caso necessario, a seus funcionarios todos os equipamentps\fi

&rios para a gdo da y parceris.

CLAUSULA OITAVA —~ PRAZQ - O prazo para exccugdo da presente parceria serd de 12 (doze) meses,

de acordo com o cror

fisico-fi iro, podendo ser prorrogado ra forma da lei.

&

FERMO DE COLABORAC I\Q N 08-23DPCP-PMG
DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N* (07.230PCP-PMG
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PREFEI'TURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
- PRAGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPS n®13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fono/fax: *77 3452 4302

Paragrafo Primeire — O prazo estabefecido na Cléusula Oitava deste termo contratual podera ser
prorrogado nos termos dos ar((s) 56 ¢ 57 da Lei 13 019/2014.

Paragrafo Segundo - Apés a do Acordo de Coaperagio pela Contratante. € obrigatorio a
abertura do “Relstério de Execugdo do Objeto” ¢ “Relatério de Execugio Financeira™ nos Termos do

Decreto que regul ta os proced

ntos adrainistrativos relativos a parcerias volantirias envolvendo
ou nio a transferéncia de recursos financeiros. entre o Municipio ¢ as organizagdies da sociedade civit,
nos termos da Lei Federal n° 3,019, de 31 de julho de 2014).

Pardgrafo Terceiro — A baixs- contibil em definitivo da parceria serd efetuada nos termos do Decreto

quc regulamenta os proced

administrativos relativos a parcerias voluniarias envalvendo ou ndo

a transferéncia de recursos fi iros, entre o Municipio -as organiza¢es da sociedade civil, nos
termos da Lei Federal n° 13.019. de 31 de jullic de 2014), demais itens. tramitado em todas as instancias

de fiscilizagio e com arquivamento ¢ guarda pefa Secrétaria Municipal de Assisténcia Social.

Parageafo Quarto — A contratada & obrigdda a corrigir, readequar ou realinhar, as suas expensas. no total

ou em parte. os servigos objeto do contrato em que se verificarem incongruéncias, defeitos ou

" incorregdes resultantes da execugio ou de mio-de-obra ¢ materiais empregados de forma inadequada.

CLAUSULA NONA - A CONTRATADA obriga-se a executar os servigos mencionados na Clausula

Primeira, segundo’ as metas p

, fornecendo mac-de~obra, insumos, infraestrutura ¢ demais
elementas necessirios a sua perfeita execugdo,

[P ——

CLAUSULA DECIMA — SANGOES ADMINISTRATIVAS A ENTIDADE (ART.73. VIi) Pela

execuglio da parceria em desacordo com o plano de trabalho e com.as normas desta Lei e da legislagio

TP

pecifica, a

aglo poderd garantit a prévia deflesa, aplicar 4 organizag@io da sociedade civil
scguintes sangdes:

1 - adverténcia;

11 - suspensdo temporaria da participagio em ct » pablico e impedimento de celebrar termos de

(parceria, de fomente ou de colaboragio) e contratos com érgios e entidades da esfera de govorno da
administragdo pablica sancionadora, por prazo niio superior a 2 {dvis)anos;

11t - declaragdo de thidoncidade para participar em ch piiblico oucelebrar termos de (parceria,

de f to' ou de colaboragdo) ¢ contratos com orgdos e entidades de todas as esferas de governo,
A 8

R . Péginu 6 de 10
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA TIENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPJ n°$3.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fan: ¥77 3452 4302
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ASs. “&f
enguanto perdurarcm 0s motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitagio™
perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que serd concedida sempre que o organizagdo da
sociedade civil ressarcir a administragio pelos prejuizos resultantes, € ap6s decomido o prazo da sangdo

aplicada com base ne inciso [ deste artigo.

Paragrato (inico. A sangla estabelecida no inciso I do caput deste artigo € de compclénéia exclusiva
do Secretario Municipal, conforme o caso, facuftada a defesa do interessado no respectivo processo, 6o
prazo de 10 {dez) dias da abertura de vista, podendo a reabilitagio ser requerida apds 2 {dois) anos de

suz splicagdo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- A Contratada- reconhece e declara expressamiente a sua

P bilidade pelo atendimento das metas p das. nos termos dos Artigos 22, 24 © 37 da Lei n°

13.019/2014 & demais legislagtes, normas e regulamentos pertinenles a matéria, conforme as condigdies

do contrato.

Pardgrafo Unico - No caso da Contrataca ser responsavel pelo for 0 de insumos, estes deverm
ser de |* gualidade, responsabilizando-se por qualquer probicma surgido na exécucdo das agiies e
trabalhos inerentes a execugdo da parceria. devenda reparar de forma premente no total ou parciatmente

para o bom andamento da mesma.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - Se, por qualquer razio, a Confratada n3o acatar qualquer laudo,
parecer ou relatério do gestor da parceria, poderd promover ou realizar. ss suas expensas, pericia téenica

ou contdbil relativa a discordéncia.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - A pericia a que se refere A chiusula anterior somente poderé ser
levada a efeito por corpo téenico competente, compasto, no minime, por 03 (1rés}) elementos, um

quais obrigatorfamente-indicado pelo CONTRATANTE:

CLAUSULA DECIMA QUARTA - Este Acordo de Cooperagiia poderd ser alterado quando:

1-A viﬁéncia da parceria poderd ser alterada i olicitagio da organizagio da sociedade civil.

devidamente formalizada © justilicada, a ser ap da na administragdo piblica em, na minimo, 30

{(1rinta) dias antes do término de sua vigéncia. 2

Paging 7 de 18
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRA{,‘A HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 « CENTRG
CNPJI n°13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax; *77 3452 4302

[ - A prorrogagio de oficio da vigéncia do instrumento deve ser feita pela administraggo publica, antes
do seu término, quando ela der causa a.atraso na liberagio dos recursos, limitada ao exato perinde do
atraso verificado.

Iil - As alteragdes previstas no ‘caput prescindem de aprovagdo de nove plano. de trabalho pela
administragio piblica, mas nio da andlise juridica prévis da minuta do teono aditivo da parceria e da
publicagiio do cxtrato da termo aditivo em meios oficidis de divulgapdo.

CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA RESCISAO - O presente Acordo de Cooperagio poderd ser
rescindido caso ocormam quaisquer-dos fatos elencados no-ait. 78 ¢ seguintes da Lei 0 13.019/20i4 A

falta de pagamento das obrigagées patronais por parte da entidade parecira ¢ vencedora sujeitard a
rescisio sumaria do contrato,

Parégrafo énico - Sob nenhum aspecto serd admitido, por parte da organizacio da sociedade, civil

vencedora, excegio de contrato ndio cumprido, em face da Administragio, excefo 1o casos
" expressamente previstos em lei.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - LEGISLAGAO APLICAVEL - O presente Instrumento de Parceria
rege-se pelas disposicdes expressas na Lei. 13.019, de 31 de juiho de 2014, € Decreto Municipal n®

17772017, ¢ pelos preceitos de direito publico, aplicando-se lhe supletivamente no que couber, os
principios da teoria geral-dos contratos e-as disposigdes de direito privado.

CLAUSULA DECIMA SETIMA ~ CASOS OMISSOS - Os casos omissos serfio resolvidos & luz da
Lein® 13.019/2014. do Decreto que reguiamenta os procedimentos administrativos relativos a parcerias
voluntérias envolvendo ou, nfio a transteréncia de recursos financeiros, entre o Musicipio e as

organizagdes da saciedsde civil, nos iermos da Lei Federal 'a® 13.019, de 31 de.julho de 2014 e do!
. principios gerais de direito,
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_TERMO DECOLABORAGAO N° (3-23DPCP-PMG y o PR deid
DISPENS DE CHAMAMENTO PUBLICO N° G7-23DPCP-PMG :

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA TIENRIQUE PEREIRA DONATO. 30 - CENTRO
CNPS n°13.982.646/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: *77 3452 4302

CLAUSULA DECIMA OITAVA — A cxecugiio da purCeria serd mpanhada e fiscalizada pela

Secretaria Munigipal de Assisténcia Social na figura do gestor designado, que ap

A as deficié
verificadas, as quais deverdo ser sanadas pela organizagio da sociedade civil comratada, devendo csta
proceder as corregles e os ajustes’ Arios ao'bom and to do pres

Acosdo de Covperagio.

CLAUSULA DECIMA NONA - As partes elegem o foro da Comarca de Guanambi, com expressa

reniucia a qualquer outro, por mais privilegiado que seja para dirimir as cantrovérsias ‘oriundas da
execugdo do presente instrumento.

E por estarem justas © contratadas, as partes assinam o presente instrumento, para que-possa produzis 0s
seus legais'e esperados eféitos.

g

' Guanambi-Bahia.f;? '8 de dezembro de 2023,

1

ASSOCIAGCAO BENEMERITA l
CARLOS CA

DOS VELHINHOS

TES TEZMUNHAS

NOME Fdle R Sidun Aﬁm«\

cer_Rég. 435 BKS-ou
NOME .ﬁ,u,.m A Sl 1,' /um,,...

CPF_ L3 e 23893

P
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANaMpFUBLICADD

CNPJ 18°13.982.640/00061-96

CEP 46,430G-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/fax: *77 3452 4302

Guanambi - Bahia
Ano XY
\..mx,ﬁ_./_l}_f ?

Seqretiria Muricipal 3¢
RESUMO DO TERMO DE COLABORACAQ N* 008-23
DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 007-23DPCP-PMG

PRAGA LENRIQUE SERETRA DONATO, 96 - CENTRyq Didrio Oficial 6o Mu nicipio d@
e 3.:&5’:

> i
farsein Santuad i
o AQMInist3630 s

“Execuciio de servigo de Protegiio Social Especial de Alta Complexidade
na oferta do Servigo de Acolhi
Adaliclad. Abtig‘) 2 1 e 3 ] %

Objcto

nte Institucional para idosos, na

Maodalidade DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO

Org#a:08 — Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Unidade Orgamentiria: 44 -~ Fundo Municipal de Assisténcia Social
Projeto/Atividade: 8.244.006.2055 — Gestio das Agies Administrativas
da.Assisténcia Social

Projeto/Atividade: 8.244.006.2052 — Gestao das A¢Ses de Protegio Social
Especial de Alta Complexidade

Classificagiio Econdmica: 3.3.5.0.43.60,000000.1.500- Subvengies Sociais
Classificagiio Econd 3.3.5.0.43.00.060000.1.660- Subvengoes Sociais
Clmcﬁmgao Econdmica: 3.3.94.39.00.000000.1.500 - Outros Servicos de
Terceiros - Pessoa Juridica

Clsssifica¢do Econbmica: 3.3.90.39,00.000000.1.660 - Outros Servigos de
Terceiros — Pessoa Juridica

Crédito de despesa

O valor pactuado para a presente parceria.a importincia de RS 42 840 00
{quarenta ¢ dois mil e oitocentas ¢ quarenia reais). pagos em parcelas de R
3,400,00 {irés mil ¢ quatrocentos reais) do Fundo Nacional de Assisténcia
Social ~ FNAS e contrapartida de RS 170,00 (cento e setenta reais) do Fundo
Municipal de Assisténcia Social — " FMAS totalizando RS 3.570,00 (irés mil

Vator

guinhenios e setenta reais)

Vigéncia do
contrato

12 (doze) meses

Dats do contrato ol de dezembro de 2023,

Cantratant Municipio de G bi

ASSOCIAGCAD BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS:

Contratads | _ (\p) 19-14.788.244/0001-95

Base fegal Art. 30, inciso V1 da Lei Federal n° 13.019/2614 e Art. 22, inciso IV da

Decreto Municipal n® 177/2017.

L
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMEIL

PRACA HENRIQUE FLREIRA DONATO. 90 - CENFRO
CNPJ nT13.982.640G/0001-80
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Poncflax, =77 3452 4302

RESUMO DO TERMO DE COLABORACAO N° 008-23
DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 007-23DPCP-IMG

Objeto

“Execugin de servigo de Profegie Social Especial de Alta C lexidad
wn eferta do Service de Acolhimente Instituclunal para idosos, nz
dalidade Abrigo Institucional.

Modalidade

DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO

Crédito de despesa

Orgio:08 — Secrctaria Municipal de Assistdnein Sovial

Unidade Orgamentiria: 44 — Fundo Plunicipal de Assisténcin Seciat
Projeto/Atividade: B.244.006.2055 -~ Gestiio das A¢des Administrativas
da Assistdncia Social

Prujeto/Atividade: 8.244,806.2052 — Gestiio das Agdes de Protegiio Soctal
Especial de Alta Complexidade

Classificagiio Econdmica: 3.3.5.0.43.00 1.500-8 glies Sociais
Classificaciio Econdmica: 3.3.5,0.43.00.000000.1.660- Subvencdes Sociais
Classificagio Econdmlca: 3.3,.90.39.00.000080.1.500 - Qutros Servigas de
‘Terceires ~ Pesson Juridica
Classificagic Econdmics: 3.3.90.39.00.
Tereeiros — Pessoa Jurfdica

1.660 - Outros Servigos de

Valor

O valor pacteado para a prescate parceria a impontancia de RS 4284000
{quarenta ¢ dois mil ¥ oitocentos ¢ quacents reais), pagos ent parccizs de RS
3.400.00 (tés mil e quatmeentos resis) do Fundo Macional de Assistéicia
Sucial - FNAS ¢ cmtmp:;rtidn de RS 170,00 (cento ¢ setenta Teais) do Fande
Municipal de Assisténcia Social - FMAS tolalizando RS 3.570.00 (irés mil

quinhentos ¢ setenta reais) mensais.

Vigéncia do
contrato

12 (doze) meses

Data do contratn

28 de dezembro de 2013,

Contratante

Municipio de Guanambi

Contratada

ASSOCIAGAO BENEMER}'E’A DE CARIDADE LAR DXOS VELHINROS
- CNPJ n® 14.788.244/0001-95

Base {egal

Art, 20, incise V1 da Lei Federal n° [3.019/2014 ¢ Art, 22 inciso PV do
Decreto Musiicipal n? 177/2017.
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GUANAMBI + BAHIA I R IR LI  o:xio orcial po niicieio R
8 1 QUARTAFEIRA, 17 DE JANEIRO DE 2024 « ANO XVI | N ¢ 3059 CONTRATOS APOSTILAMENTOS

o e - L.

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

L PRAC A HENRIQUE PEREIRA DONATQ, 90 - CENTRO
PREFEITURA CNPJ n°13.982.640/0001-96
GUANAMBI CEP 46,430-000 - GUANAMBI - BAHIA
T T T e TR N Fonefox: *77 34524312

APOSTILAMENTO DO TERMO DE COLABORACAO N2. 008-23DPCP-PMG -
EMPRESA; ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS

APOSTILAMENTO DO TERMO DE COLABORAGCAOD FIRMADO ENTRE O FUNDO
MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, pessoa jurldica de direito publico interno, com sede 3
Rua Joaquim Chaves, n® 390, Bairro Santo Antdnio, Guanambi-BA, inscrito no CNPJ sob n?
15.235.606/0001-83, neste ato representado pelo Prefeito Municipal, Sr. ARNALDO
PEREIRA DE AZEVEDO, doravante denominado CONTRATANTE e, do outro lado, a
Assocla¢do Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos, inscrita no CNPJ sob n®
14.788.244/0001-95, situada na Praga Josafd Moura, n*98, Bairro Bom Jesus — Guanambi-
BA, doravante denominada CONTRATADA, RELATIVO A PRESTAGAO DE SERVICO ORIUNDO
DA DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N2, 007-23DPCP-PMG - cujo objeto é 3
“Execugdo de servigo de Protegdo Social Especial de Alta Complexidade na oferta do
Servigo de Acolhimento Institucional para idosos, na modalidade Abrigo Institucional.”,

POR ACRESCIMO DE PRAZO DO ORCAMENTO PARA O EXERCICIO DE 2024, NA FORMA
ABAIXO:

A Cl4usula Quinta do Termo de Colaboragdo N2. 008-23DPCP-PMG, passa a ser acrescida da seguinte
dotagdo orgamentadria:

Orgdo:08 - Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Unidade Orgamentéria: 44 - Fundo Municipal de Assisténcia Social

Projeto/Atividade: 8.244.006.2055 — Gestdo das A¢des Administrativas da Assisténcia Social
Projeto/Atividade: 8.244.006.2052 — Gestdo das Agdes de‘Protegéo Social Especial de Alta Complexidade
Classifica¢gdo Econdmica: 3.3.5.0.43.00.000000.1.500— Subvengdes Sociais

Classifica¢do EconBmica: 3.3.5.0.43.00.000000.1.660- Subveng¢des Sociais

Classificagdo Econdmica: 3.3.90.39.00.000000.1.500 - Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica
Classificagdo Econdmica: 3.3.90.39.00.000000.1.660 - Outros Servigos de Terceiros — Pessoa Juridica

Ficam mantidas, em seu inteiro teor, todas as demais Cldusulas e condigbes do Contrato originario,
ndo modificadas por este Apostilamento.

O presente Apostilamento € decorrente da Lei Municipal n2. 1.625, de 12 de dezembro de 2023,
que aprovou o Or¢camento Anual para o exercicio de 2024, que dara cobertura aos saldos em aberto
de licitagGes deflagradas em 2023, cuja execugdo se estende para o exercicio seguinte, com base
legal no § 8¢, do artigo 65 da Lei n® 8.666/93.

Guanambi, 09 de Janeiro de 2024.

ARNALDO PEREIRA DE AZEVEDO
PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI-BA

APOSTWAMENTO DO TERMO 0! COLABORACAO NY. 00B-230PCP-PMG
DE CARIDADE (AR DG5S VELHINMOS
POA ACRMMO OF PRAZO OO ORCAMENTO PARA O EXERC(CIO DE 2024
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! H h ass._& ! CNPJN° 14.788.244/0001-95 Vflhmhos U e ALIANGASofidinio
CNPIN® 14.788.244/0001-95 velhlﬂ 0§ s ALANCAS olidinia —
[ - Contribuir para 2 prevengio do agravamento de siuagoes de neglpéncia, violéncia e
PLANO DE TRABALHO ruprura de vinculos;
‘ ' FNAS/FMAS

- Resuabelecer vinculos familiares ¢/ ou sociais;
- Possibilitar a convivéncia comunitiria;

71 DADOS CADASTRAIS:: 3 -0~ 02 o w0 T v o fovg oo AT

Tt - Promover acesso 2 rede sacioassistencial, aos dernais 6rgios do Sistemna de Garanua de
1.1~ DA ORGANIZACAO: . : Dircitos ¢ s demais politicas pﬁbljcaslsgtoﬁais;d y ad dad
7l - > O 4 3 S
Nome da entidade: ASSOCIAGAO BENEMERITA DE © 14.768.244/0001.95 Favorecer o ls;:g,;menlw eo desetl;:o. vimento de aptidges, capacidades e oportunidades .
CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS CINP}: 14.788.244/0001- para que os individuos fagam escolhas com dutonomia; o ;
- - - Promover o acesso a programagdes culturais, de lazer, de espore e OCUpaCionais inteis €
Rua: Praga Josafd Moura, 98 [ Bairo: Bom Jesus | Cidade: G bi externas, relacionando-as a intercsses, vivéncias, desejos e possibilidades do piblico.
,Q‘;IfﬂlLkw [ Eswdo: Bahia CEP:46.430-000 | 3.2~ OBJETIVOS ESPECIFICOS ‘ )
iclefone: (77) 3451-2803 N Celular: Para idosos (as): -
E-uil: lardosvelhinhos.gbi@gmoil.com : - Incentivar o desenvolvimenta do protagonismo ¢ de capacidades para a realizagio de
Site: lardosvelhinhos.pbi.org.br atividades da vida diiria;
i - Desenvolver condiges para a independéncia e o autocuidado,
1.2 - DO RESPONSAVEL PELA ORGAN 1ZACAO: . - Promover o acesso a renda; )
. Nome: CARLOS CAROBA DE SOUSA - Promover a convivéncia mista entre os residentes de diversos graus de dependéncia.
CPF: 071.096.186-33 * | RG:13.142.591 SSP-MG 33— JUSTITICATIVA ]
Rua: Braulina Silva Guimardes - Bairro: Cidade: A Prefeitura Municipal de Guanambi / Fundo Municipal de Assistencial Social, em
| (antiga rua 11), n® 55 Sandoval Morais Guanambi : conformidade com o que consta no marco regulatério [ i Federal n® 13.019, de 31 de julho
Complemento: Casa Eswdu: Bahia CEP: 46.430-000 de 2014 e o Decreto Municipal n® 177 de 11 de maio de 2017 que dispde sobre regras e
Telefone: Celular: 77 9.9932-9765 procedimentos do regime juridico das parcerias celebradas entrc a admmus.tragég pﬁbl}ca cas
E-mail: caroba99@hotmail.com organizagaes da sociedade civil, entidades prestadoras de servigos de Assisténcia Social para
Cargo: Presidente i Servico de Proteio Social Especial de Alta Complexidade na ofera do Servigo de
Eleito em: 28/09/2021 | Vencimento do Mandato: 28/09/2023 Acothimento Institucional para idosos, na modalidade abpgo msumcnon.al. apresenta este
- Plano de Trabalho que deveri ser execundo pela Associagio Benemérita de Caridade -
1.3 - DADOS BANCARIOS Instituicao de Longa Permanéncia para Idosos (as) ILPI, para cumprimento da Lei Municipal
<
:001-B i n®1.257 de 26 de setembro de 2019. ) ) ) L
_BA_Z‘;;? :%9 = ;nco do Brasil [ Nomero da Conta: 9889-3 As auvidades desenvolvidas na Assuunqéfon]i;nemjma ?:1 Caridade - [nsugfag de ;.on_ga .
- ‘ Permanéncia para Idosos (as) ILPI, ofertadas de modo ininterrupio oray), sio
consideradas de relevincia piiblica, sendo a Gnica instinuigio no municipio até o prescnte !
1.4 - DIRETORIA: ! . ; o idosos acima de 60 anos. Desse
CARLOS CAR " : ! momento que presta servigo de acolhimento institucional para i dosos acima de 60 anos. Dess
Nome: OS OBA DE SOUSA Cargo: Presidente . ' . modo, diante da inexisténcia de programas/servigos de acothimento institucional pblicos
.' Nome: FMWO’ qJ]OI RGE SANTO OLIVEIRA NOGUEIRA Cargo: Coordenador 1 para idosos, para ambos os scxos, no Municipio de Guanambi, é de suma relevincia a
Nome: CRISTIANO AUGUSTO DE CASTRO 4 Cargo: Tcso"fe_i 1o ' culzbomgﬁo’com a nanutengio dos servigos prestados pela referida instituigao.
Nome: JEAN CHARLES DE OLIVEIRA BATISTA Cargo: Secretario Logo, também € considerado no presente Plano de Agio que as atividades propostas sio de
- natureza da Politica de Assisténcia Social, tendo como referéncia a Lei Federal de N° !
al [ 1.5 - CORPO TECNICO: 8742/1993 (Lei orgnica de Assisténcia Social - LOAS) € Resolugdes do Conselho Nacional
r { Nome: JOSELIA MARIA PEREIRA | Gargo: Enfermeira/Responsavel Técnica de Assisténcia Social 109/2002 (Yipificagio Nacional dos Servigos Socioassistenciais) ¢ N°
- 21/2016 (Requisitos para Celebragao de parcerias cntre 0 6rgao gestor da Assisténcia Social
e 1.6 - CONSELIIO FISCAL: ¢ Entidades ou Organizacoes de Assisténcia Social, no imbito do Sistema Uhico de
o Nome: TANCREDO ALCANTARA FERREIRA DE OLIVEIRA | Carpo: Conselhei Assisténcia Sncial SUAS). )
M : " Lhei ! Embora a natu do acothimento deva ser provisna ¢, excepeionalmente indeterminada,
Nome: ELISANGELA PEDROSO SILVA CARDOSO Cargo: Co ml natureza p ) EXCLpCLO! s
E . et a colaboragio com a manutengio dos servigos ofcrecidos a uiosusd em II&I’ torma-se
A 3 OUTROS PARTIC Bre = B i &y i o3 AT T T imprescindivel, visto que destinam-se a usudrios que ndo dispem de con igGes para
0, O _-2:_0UTRTOS PARTICIPES 34 8L S5 Ay sodinn W03 258%5:5 00 - WS permanecer na familia, por intimeros fatores que agravam a qualidade da convivéncia ou
g Nio possui. mesmo da sustentagiio, envalvenda sitwagdes de violéncia e negligéncia, abandono, ou mesmo
5 - |__ vinculos familsres fragilizados ou rompidos.
3TPROJETOTa Y. Tneotitih - FIBMGRIIE i L S0 M ey oy T ©
- O 31- OBJETIVO G ) = ~ : — — —
1= OBJETIVO GERAL 3.4— PUBLICO ALVO / BENEFICIARIOS
e : — (I, _ ,
=~ - Acolher e garantir protecio integral;
p T B
Praga Josafd Moura, 98 - Bom Jesus - Guznambi - BA | 77 3451-28073 |&-mail: lard Ikinhos.gh
Praga Jasafa Moura, 98 - Bomn Jesus - Guanambi - BA | 77 3451-28073 |¢-mail: lard inhos.gb

f| ! "mm|f|@ lardosvelhinhos.gbi
gb il.com | §|(@ @tardosvelhiahos.gbi .


lardosvelhinhos.gbi.org.br
mailto:hrtorvelhinhw.gbi@gmril.com
mailto:hrtosvelhinhos.gbi@gmail.com

CNPJN® 14.788.244/0001-95
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[ 3.5 - AREA DE ABRANGENCIA —— — _——I

| Municipio de Guanambi

3.6 - METODOLOGIA _"

O servigo de acollumento institucional parz idosos (as) deve sor descnvolvido na seguinte
modalidade:

Asendimento em unidade instiwucional com caracteristica domiciliar que acalhe idosos (as)
com diferentes necessidades ¢ graus de dependéncia. Deve assegurar a convivéncia com
familiares, amigos ¢ pessoas de icferducia de forma continua, bem como o acesso ds
atividades culturais, educativas, lidicas ¢ de lazer ma comunidade. A capacidade de
atendimento das unidades deve seguir as normas da Vigilincia Sanitina, devendo ser
assegurado o atendimento de qualidade, personalizado, com até 4 (quatro) idosos (as) por

@ quarto.

DESCRICAO GERAL: Acolhimento em diferentes tipos de equipamentos, destinado a
familias e/ou individuos com vinculos familiares rompidas ou fragilizados, a fim de garantir
protegio integral. A organizagio do servigo deverd garantir pnvacidade, o respeito aos
costumnes, 35 tradigdes ¢ 3 diversidade de: ciclos de vida, armanjos familiares, raga/ etnia,
religido, género ¢ orientagao sexual.

Oatendimento prestado deve ser personalizado e emn pequenos grupos ¢ favorecer o convivio
familiar e comunitirie, bem como a utilizagio dos equipamentos ¢ servigos disponiveis na
comunidade local. As regras de gestio e de convivéncia deverio ser construidas de forma
participativa e culutiva, 2 fim de asscgurar a autonomia dos usuirios, conforme perfis.

Deve funcionar em unidade inserida na comunidade com caracteristicas residenciais,
ambicnte acolhedor e estrutura fisica adequada, visando o desenvolvimento de relagdes mais
proximas do ambicnte familiar. As edificagoes devem ser organizadas de forma a atender a0s
Tequisitos previstos nos regulamentos existentes ¢ 3s necessidades dos (as) usudrios (as),
oferecendo condigdes de habiwbilidade, higiene, salubridade, scguranga, acessibifidade e
privacidade.

DESCRICAO ESPECIFICA

Para idosos {as): :

Acolhimento para idosos (as) com 60 anos ou mais, de ambos os sexos, independentes ¢/ou
com diversos graus de dependéncia. A natureza do acolhimento deverd ser provis6ria e,
excepcionalmente, de longa permanéncia quando esgoudas todas as possibilidades de
aucossustento e convivio com os familiares. E previsto para idosos (as) que nio dispdem de
condicdes para permanecer com a familia, com vivéncia de situagoes de violéncia e
negligéncia, em situagio de rua ¢ de abandono, com vinculos familiares fragilizados ou
rompidos.

Idosos (as) com vinculo de parentesco ou afinidade - casais, irmios, amigos etc. devem ser |
atendidos na mesma unidade. Preferencialmente, deve ser ofertada aos casais de dosos o
compartithamento do mesmo quarro. Tdosos (as) com deficiéncia devem ser incluidos (as)
nesse servico, de modo a prevenir priticas segregacionistas e o isolamento desse segmento,

1)

S
NPAALSL S LACE

PROVISOES AMBIENTE FiSICO
GERAL: Espago para moradia, enderego de referéncia, condiges de repouso, espago de estar
L& convivio, guarda de pertences, lavagem ¢ secagem de roupas, banho e higicne pessoal,

Velhinhos “** @’Wn'mnwm

{a) usuirio {a) e guarda de pertences pessoais.
Seguranga de desenvolvimento de autoniomia individual, familiar e social.

- Ter endereco institucional para utilizagio como referéncia.

- Tex vivénvias pautadas pelo respeitu a si préprio e aos vutros, fundamentadas em principios
€ticos de justiga e cidadania.

- Ter acessa 2 atvidades, segundo suas necessidades, inciesses ¢ possibilidudes.

- Ter acompanhamento que possibilite o desenvolvimento de habilidades de autogestio,
autossustentagio e independéncia,

- Ter respeitados os scus dircitos de opinidv ¢ Jecisio.

- "ler acesso a espagos préprios e personalizados.

- Ter acesso a documentagio civil;

- Obter orientagdes ¢ informigaes sobre o servigo, direitos e como acessd-los;

- Ser ouvido e expressar necessidades, i e possibilidades;
- Desenvolver capacidades para autocuidados, construir projetos de vida e alcangar a
autonormua; :

- Ter ampliada 2 capacidade protetiva da familia e a superagio de suas dificuldades;
- Ser preparada para o desligamento do servigo;
- Avaliar o servigo,

420BRIGACOES DOS PARTICIPES 3 20 o S i st ol R e e LR

- No Relatério de Prestagio de Contas os valores devem ser especificados de acordo os
Fundos de Repasse.

15 2 METAS E ETAPAS! LT CoZeid | LB Tag 2 ot o0, b L whe

SO . e
. : DATA DATA |SALDO
METAS E ETAPAS VALOR INICIAL FINAL
A VALOR | VALOR M
" DESCRICAO/ GLORAL
ESPECIFICAGAO | UNIDADE | QUANTIDADE | \\\rrinig | YoTAL |
Acolhimento de Pessoas Lar dos R B ..
META 1 Idosas. Velhinhos o
- -
Adividades da instituicio
korm aquisicio de Géneros
Alimenticios © Produtos
ITEM }e Higiene ¢ Limpeza, . - 42B40,00 | 42.840,00 142.840,00
{Fomecimento de 4gua ¢ )
Fsgoto, energia  eléuica,
kombustivel, gis ¢ folha de
agamento de sal§rios.
TOTAL - - - 42.840,00 42.840,00 {42.840,00

763 CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO %, 1 ¥ e 3 (S o7 5 i

Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA | 77 3451-38073 | e-mail: Jardosvelhinhos.gbi i.eom | fl@ ) b

gl\i



lardosvelhinhos.gbiesmail.com
insdiucion.il
hrdosveihinhos.gbisgn.ali.com

S daemlardn -

CNPJ N° 14.788.244/0001-95 % VClhlﬂhm % AI.IAN(,‘AS’u&M .
M‘:ﬁﬁ‘gﬁu FUNDO ) META ! “ ) TOTAL T
T e e — )
MaR/2024 |-l o0 T i ]
ABR/2024 *':NAS , 3;‘%’5%0_" ‘ 35?)?530' -
o | s T e T i
® JuL/2024 | —%’Az 3{20"’6?)0 3&6? :
o | S b i T e | e
2 oUT/2024 T —— L — . |
NOV /2024 gﬁi‘Z ‘33%{,)520 3-;;‘;1’&’; -
' DEZ /2024 :'-mg 33?)?6%0 3;;3?&‘; —
SOMA 42.840,00 42.840,00 -

[7-DECLARACAD T . T - T T L

Na qualidade de representante legal desta osganizagio, declaro, para fins de prova junto a0 Municipio
de Guanambi, para os cfcitos ¢ sob as penas da lei, que incxiste qualquer débito em mora ou situagio
de inadimpléncia com qualquer d1gio ou entidade da Administragio Piblica Municipal, Federal ou
Estadual, quc impegz a celebragio da parceria, na forma deste plano deT'rabalbo. I

vn@ovmeo:) .

Guanambi, BA, 15 de dezembeo_de 2023

/ pRoLQ-Mv‘SQ : _ ' ‘ .
— : %-"_"" o

1 - ASS. -3 . —
CARLOS CAROB)\.DES())USA
Presidente . wery =
Gestido 2023/2025 ) A : ) . =

N " 1 thi . " H Tard Thinhos. ¢bi
" Praga Josafa Moura, g8 - Bom Jusus - Guanainbi - BA | 77 3451-2803 Je-mail: | hos.gb Leom | §1@ £bi
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATQO, 90 - CENTRO.
CNPJ n.° 15.,235.606/0001-83
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fonefax: *77 3452 4600

Guanambi-Ba, 03 de setembro de 2024

OFICIO N.° 15/2024 - o O

ma. '
GABRIELA RIBEIRO SANTANA
M.D.: Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Senhora secretaria,

Venho por meio deste, solicitar de Vossa Senhoria a liberagéo da.parcela 08 do recursoi FNAS§
com sua devida contrapartida, conforme Plano de Trabalho do Termo de Colaboragéo n
23DPCP-PMG, com a Associacao Benemérita de Caridade.

Sem mais, agradeco a atengdo dispensada e reitero votos de estima e consideragao.

Sem mais,

Viviane Oliveira Gomes
Gestora do Termo de Parceria

Portaria n® 22/07/2024.

Qpsqd3Tee0
\[:Q@?Q}Qﬁz}q- | |
MENSALE FrlaS- RS 3400 00

| Finas=RE 170.00

- | | [ AUTORIZo
' ' Jil o9 | 02

@ﬂr\

ey

——

CONTROLADORIA

FL.__————Q—-}‘B’/ |
=




FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
GUANAMBI

Estado da Bahia

S ELUC AN

2024

Processo de Pagamento N° 1467

Data: 04/09/2024

Empenho N°: 39/4819

D

J,
, Credor 7060 - ORGANIZAGAO DA SOC.CIVIL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE X
@?&;?E] Valor Bruto R$: 3.400,00
Tikesr , .
¥ ot ny Valor Retido R$: 0,00
'.'t 3 3
O Valor Liquido R$: 3.400,00
Dotagao Orgamentdria — e e e =
" Reduzido: 2054.43.1660 ,
. Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Acdo: 2.054 - GESTAO DAS AGOES DE PROTEGAQ ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE
Etemento: 3.3.50.43.00 - Subvengdes Sociais
Fonte: 1660 - Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS
N° Conla |Descrigdo Conta N° Agéncia Banco N° Doc. Vator
502381 BB - PMG - FMAS - BL MAC FNAS - 50239-1 0923-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70 3.490.0C
SRC - CONTROLADUKIR 1044097
FL. (9] '\:L




Avenlda Joaquim Chaves, 393 -
CNP): 15.235.606/0001-83 - CEP: . -

ORDEM DE PAGAMENTO

- GUANAMB! - BA

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

PROCESSO ADM:

EMPENHO: 3972024 N° SUB-EMPENHO: 4818

TIPO DO EMPENHO: Estimativo

Data Empenho: 09/01/2024 Data Sub-Empenho: 04/09/2024

Data Liquidagio: 04/09/2024

Data Pagamento: 34/09/2024

— FORNECEDOR
Nome: 7060 - ORGANIZAGAQ DA SOC.CIVIL ASSOCIAGAQ BENEMERITA DE CARIDADE Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98 Complemento:
Bairro: BOM JESUS Cidado: GUANAMBI Estado: BA
CNPJ: 14,788.244/0001-95  Insc. Estadual: CPF: RG:
Conta Corrente:  9889-2 Agéncia: 923-7 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
Tipo PIX: N° PIX:
- DOTAGAQ ORGAMENTARIA -
Reduzido: 2054.43.1660 . ORCAMENTARIO € SUPLEMENTAR
Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Fungdo: 08 - Assisténcia Social
Sub-Fungdo: 244 - Assisténcla Comunitéaria
Programa: 006 - TRABALHANDO O SOCIAL
Agio: 2.054 - GESTAO DAS ACOES DE PROTEGAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE
Elemento: 3.3.50.43.00- Subvengdes Sociais
Fonte: 1660- Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS
Sub-Elemento: 3.3.50.43.00- Subvencoos Sociais
Modalidade: N&o se Aplica Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
Convénio: 008-23DPCP-PMG Contrato: .
Patrimdnio: - 80.000,00 10.200,00 69.500,00
[ HISTORICO -
REFERENTE 8° PARCELA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUGAQ DE SERVIGOS DE Mavimentagdo Empenho
PROTEGAQ SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIGO DE
ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONAL, | Saldo Anterior Sub-Empenho Satdo Atuat
OE ACORDO COM DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 007-23DPCP-PMG. EM ANEXO.
4.000,00 3.400,00 600,00
Data do Empenho:  098/01/2024 Data do Liquidagdo: 04/09/2024 Data do Pagamento: 04/09/2024
## Trés mil e quatrocentos reais ## Valor Bruto 3.400,00

Puga-se ao favorecido o valor de R$ 3.400,00 (Trés mil e quatrocentos reais ),
proveniente desta nota, Em, 04/09/2024

Gavuefo. Qrvs Sandnas

O processo foi pago conforme a autorizagio. Em, 04/09/2024

T F o Soop e o

GABRIEU\ RIBE!RO SANTANA
Secreldria de Assisl. Social
Matricula: 900037

TIANGY] FRANCISCO DE SOUZANBDE CASTRO
DEPARTANJENTO DE CONTABILIDARE: E TESOURARIA
CPF: 027.581.965-

IDENTIFICAGAO BANCARIA

N*Conts  |Descriglo Conta N® Agéncla | Banco H* Doc. Valor
50239-1 B8 - PMG - FMAS - 5L MAC FNAS - 50238-1 0923-7 001 - BANCO DO URASIL S.A, 70 3.400,00
RECIBO N° PROCESSO PAGTO: 146772024

Pagamento efetuado através de DEBITO.

Recebemos dafo) FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI a imponancia supra de R$ 3.400,00 (Trés mil ¢ quatrocentos reais ), confuime
espocificaco constante nesta ordem do pagamonta do n® 1467, pola qual damos total Quitagéo.

RO T

SIAFIC -

CONTROLADORIA
L. XS]

B




. 04/09/2024, 12:34 ) Banco do Brasil.

e G331041224883049008 °
5"’7‘4{2 £ 04/09/2024 12:34:29
Ecovenote |

Transferéncia entre contas diversas

Debitado ' ‘ o ' . I

Nome GUANAMBIBL MAC FNAS ' . f
Agéncia 9237 ‘ - o . |
Conta corrente 50239-1 . : . ‘ |
Creditado

Nome ASSOCIACAO LAR VELHINHOS

Agéncia - 9237 ' ‘

Conta cor;enle 8889-2

Valor 3.400,00

Destinagdo 0

Data Nesta data )

Assinada por JH896030 GABRIELA RIBEIRO SANTANA - ' 04/09/2024 11:53:54

JC070650 TIAGO FRANCISbO DE SOUZA DE CASTRO 04/09/2024 12:34:31

Transagao efetuada com sucesso. "

Transagao efetuada com sucesso por: JCO70650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO.

CONTROLADORIA

: : ‘ n..,—’—gil/’;”

i il
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FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenida Joaquim Chaves, 393 -

CNPY: 15.235.606/0001-83 - CEP: . - - GUANAMBI - BA
NOTA DE LIQUIDACAO » PROCESSO ADM:

| EMPENHO: 3972024 . .N°SUB-EMPENHO; 4819 'Data do Sib-Empenho:  04/09/2024° TIPO DO EMPENHO: Estimativo J
. FORNECEDOR

Nome: 7060 - ORGANIZAGAO DA SOC.CIVIL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE Tipo Pessoa: Juridica

Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98 Complemento: . , )

Bairro: BOM JESUS Cidade: GUANAMBI Estado: BA

CNPJ: 14.788.244/0001-95  Insc. Estadual: CPF: RG:

Conta Corrente:  9889-2 Agéncia: 923-7 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.

Tipo PIX: N° PIX: ‘

DOTAGAO ORCAMENTARIA e —————— — - — e - -

Reduzido: _ " 2054.43.1660 © - ORCAMENTARIO E SUPLEMENTAR ~ "~ .~ "~ .« e .Data do Empenho:  09/01/2024

Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Fungao: 08 - Assisléncia Social

Sub-Fungéo: 244 - Assisténcia Comunitaria

Programa: 006 - TRABALHANDO O SCCIAL .

Agdo: 2.054 - GESTAO DAS ACOES DE PROTECAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE

Elemento: 3,3,50.43.00- Subvengdes Socials

Fonte: . 1660 - Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS

Sub-Elemento: 3.3.50.43.00- Subvencoes Sociais

Modalidade: Nao se Aplica . SaldoAnterior | Valor do Empenho Satdo Atual

Convénio: 008-23DPCP-PMG Contrato:

Patriménio: -~ 80.000,00 10.200,00 69.800,00
~ HISTORICQ

REFERENTE 8 PARCELA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUGAO DE SERVICOSDE |7 - - .- " < = . _
PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIGO DE .y Movimentagao Empenho
ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGC INSTITUCIONAL, "%
DE ACORDO COM DISPENSA DE GHAMAMENTO PUBLICO 007-230PCP-PMG. EM ANEXO.

"saldo Anterior | | Saldo Atual . -
4.000,00 3.400,00 600,00
Data do Empenho:  05/01/2024 Data do Liquidagao: 04/08/2024
‘ RETENGOES *
codigo | Descrigso o , S S - : Valor
## Trés mil e quatiocertos reais #% . | ' e. . nValerRetido : 0:00
: - : : : ‘ ! © Valor Liguido 3.400,00
DOCUMENTOS COMPROBATORIOS
DIVERSOS -. DataEmissdo’ NomedoODoc. .- ~ . . . .- N°Documento,- . valorR$ ]
04/09/2024 SUBVENGOES 7 3.400,00
Quantidade: 1 Total: 3.400,00
oo ' i - DESDOBRAMENTOS { PCASP ) '
Céaigo Descrigao . . R A T Valoc RS |
35311030 LIQUIDACAQ DE SUBVENGOES SOCIAIS 340000 |
Declara que os materiais foram recebidos e/ou servigos prestados em Declaro que a despesa relativa a nota de empenho supra esta liquidada em
D4/09/2024. 04/09/2024, podendo efetuar o pagamento.

[4

Gomudfa, Quitnd Sanaa, y

GABRIELA RIBEIRQ SANTANA JOSIELLE ARAUJO AMORIM SARAIVA
Secretaria de Assist. Social Chefe de Divisdo da Tesouraria
Matricula: 900037 CPF: 050.548.685-77 4944997
CONTROLADORIA
SIAFIC - FL 0 5{ gJ
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FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenlda Joaquim Chaves, 393 -
CNP): 15.235.606/0001-83 - CEP: ., - - GUANAMBI - BA

NOTA DE SUB-EMPENHO

3R Y A VS %) Tyt S2AT £ o Sy b3S Rl S RIod 2oL T 1 R A T e )
FEMPENHO 13012 o” R Re SUB EMBENHO 14618 ol D53 06, S UbLE mpeANG - 04109/20247% FoTIB0 DO, EMPENHO L Estimativo - 2 |
— FORNECEDOR — -

Nome: 7060 - ORGANIZAGAQ DA SOC.CIVIL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE Tipo Pessoa: Juridica

Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98 _ Complemento:

Bairro: BOM JESUS : . Cidade:, GUANAMBI . Estado: BA

CNPJ: 14.788.244/0001-95  Insc. Estadual: CPF: RG:

Conta Corrente:  9889-2 Agdncia: 923-7 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.

Tipo PIX: ) N° PiX:

DOTAGAD OR AMENTAR]A,
h;"*..,(n-p:‘; ¢ a3, TR

TRk 5 o ’ ~4 "‘ Al
e Ty P T e U "%fﬁ%ﬁ,%&ml

Réduzido: )

Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Fungao: 08 - Assisténcia Social

Sub-Fungéo: 244 - Asslsténcia Comunitaria

Programa: 006 - TRABALHANDO O SOCIAL

Agdo: 2.054 - GESTAO DAS ACOES DE PROTEGCAO ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE

Elemento: 3.3.50.43.00- Subvengdes Sociais

Fonte: N 1660- Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional do Asslsténcia Social - FNAS

Sub-Elemento: 3.3.50.43.00- Subvencoes Sociais

Modalidade: N3o se Aplica . 2 Saldo Antoriordi; ZValorido Empenhoy |4 Salde Atual =75,

Convénio: 008-230PCP-PMG Contrato: :

Patriménio: - 80.000,00 10.200,00 69.800.00
r— HISTORICO

EER W@"-ﬁrmﬁ‘ BT
VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUCAOQ DE SERVICOS DE : ?i;:; & ‘{,%“?z%f‘ >

PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIGO DE
ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONAL,

DE ACORDO COM DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 007-23DPCP-PMG, EM ANEXO. Wiy G

4.000,00 3.400,00 ’ 600,00

iﬂx

ERSRSON

P AT g e Rt \&%

& | 3 R O R I
IN° Ordom. ,‘Especiﬁcaqéo(hem)r ol W o] 7“ P

'\
734 Valor Unltarlo. - ValorTolal,’," z

A5

.».j‘l\zpt_.,z .c.( “‘ .!*(n;.'“ Lﬁ'&l‘h})
Trés'mil e quaxrocenlos reais™ ##
3 R A MR e I R S

R R ey
; N &@3

Autorizo 0 empenho da despesa supra mencionada em 04/09/2024.

fo%n.()w UG SantGras

GABRIELA RIBEIRO SANTANA ) GABRIEL COUTRIM NUNES
Secrelaria de Assist. Social DiV. DIR. HUMANOS PROT. INDV. SIT, VUL SOCIAL

Matricula; 900037 . Matricuta: 5008111
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO.
SNPJ n.° 15.235.606/0001-83
N CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
h ' : Fonefax; *77 3452 4600

Guanambi-Ba, 03 de setembro de 2024

" OFICIO N.° 15/2024

lIma.
GABRIELA RIBEIRO SANTANA
M.D.: Secretana l\/lun10|pa! de Assisténcia SOCla|

Senhora secretaria,

Venho por meio deste, solicitar de Vossa Senhoria a liberacdo da parcela 08 do recursol FNAS
com sua devida contrapartida, conforme Plano de Trabatho do Termo de Colaboragéo | <

23DPCP-PMG, com a Associagdo Benemeérita de Caridade.
Sem mais, agradeco a atengéo dispensada e reitero votos de estima e conStderagao

Sem mais,.
B ’1,7

Q}w\m VN OQ\; oI Uw’\f"x -

Viviane Oliveira Gomes
Gestora do Termo de Parceria
Portaria n® 22/07/2024

055 431540
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FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

GUANAMBI

Estado da Bahia

2024

Processo de Pagamento N° 1468
Data: 04/09/2024
Empenho N°: 40/ 4824

.-y ———

o e,

Credor: 7060 - ORGANIZAGAO DA SOC.CIVIL Asséc_iAt;Ao BENEMERITA DE CARIDADE
7
E] ‘g@ Valor Bruto R$: 170,00
|IR'}’-
o3 'J Valor Retido R$: 0,00
»- Lk
DL Valor Liquido R$: 170,00
-
Dotagdo Orgamentéria . —_
‘ e N\
Reduzido: ° 2055431500 -+ . - A i
| . Unidade: a4 - FUNDO MUN!CIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL ’
b agao: 2.055- GESTAO DAS A(;C)Es ADM[NISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL 2
|
i

{ Elemento:

3.3.50.43.00 - Subvencoes Somals L K

Fonte: 1500 - Recursos ndo Vinculados de Impostos
N° Conta~ | Descrigdo Conta . Foop ¥ 0 | NeAgencia | Bancond . i DL N° Doc. Valor
38760-6 BB - FMAS - PMG - LIVRE - 38760-6 0923-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70 170,00
SIAFIC - CONTKOLADORIA ap5118
FL. o]
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FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenida Joaquim Chaves, 393 -

CNP): 15.235.606/0001-83 - CEP: . - - GUANAMBI - BA
ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSO ADM:

EMPENHO: 40/2024 .~ N°SUB-EMPENHO: 4824 - - /" % '~ .. - TIPODOEMPENHO: Estimativo

Data Empenho: 09/01/2024  * Data Sub-Empenho: 04/09/2024 - . Data Liquidacao: 04/09/2024 Data Pagamento: 04/09/2024
. FORNECEDOR -

Nome: 7060 - ORGANIZAGAQ DA SOC.CIVIL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE Tipa Pessoa: Juridica

Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98 Complemento:

Bairro: BOM JESUS Cidade: GUANAMBI Estado: BA

CNPJ: 14.788.244/0001-85  Insc. Estadual: CPF: RG:

Conta Corrente:  9889-2 Agéncia: 923-7 Banceo: 001 - BANCO DC BRASIL S.A

Tipo PIX: N° PIX: -
- DOTAGAO ORGAMENTARIA - — -

Reduzido: . -  2055.431500 - <ORCAMENTARIO E SUPLEMENTAR . :

Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Fungao: 08 - Assisténcia Social

Sub-Fungao: 244 - Assisténcia Comunitéria

Programa: 006 - TRABALHANDO O SOCIAL

Agio: 2.055- GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL

Elemento: 3,3.50.43.00 - Subvengbes Sociais

Fonte: 1500 - Recursos nao Vinculados de Impostos

Sub-Elemento: 3.3.50.43.00- Subvencoes Sociais

Modalidade: N&o se Aplica . Saldo Anterior . | . Valor do Empenho Saldo Atual

Convénio: 008-23DPCP-PMG Contrato:

Patriménio: - 146.890,00 510,00 146.380,00
™ HISTORICO . - — ——— -

REFERENTE 8° PARCELA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUGAO DE SERVIGOS DE . ... . Movimentagic Empenho

PROTEGAQ SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVIGO DE -

ACOLRIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONAL, | _ Saldo Anterior Sub-Empenho Saldo Aal

DE ACORDO COM DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 007-23DPCP-PMG. EM AN EXD :

CONTRAPARTIDA DO RECURSO FMAS. ’

2.000,00 170,00 1.830,00
Data do Empenho:  09/01/2024 Data do Liquidagdo: 04/09/2024 Data do Pagamento: 04/09/2024 J
##Centoesetema reais ## < . ValorBruto | o 170,00

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 170,00 (Cento e setenta reais ),

proveniente desta nota. Em, 04/09/2024 O processo foi pago conforme a autorizagdo. Em, 04/08/2024

Godu o Q&w SaS@ro- T g F- tl" 3 01’ QQ-

GI\BRIELA RIBEIRO SANTANA TIAGQ FRANCISCO DE SOUZp} DE CASTRO
Secretaria de Assist. Social DEPARTAMENTO DE CONTABILIDNDE E TESOURARIA
Matricula: 900037 CPF: 027.581.965E57
IDENTIFICAGAO BANCARIA - ' '
N°Conta | Descrigdo Conta A ' ’ : N’xAgéncia_ Banco . N° Doc. Valor
38760-6 BB - FMAS - PMG - LIVRE - 38760-6 0923-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 70 170,00
RECIBO. . N° PROCESSO PAGTO: 1468/ 2024

Recebemos da{o) FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI a importancia supra de R$ 170,00 {Cento e sctenta reais ), conforme especificagdo
constanie nesta ordem de pagamento de n° 1468, pela qual damos total quitagao.

Pagamento efetuado através de DEBITO.

4045118

SIAFIC - CONTROLADOR‘A

FL__’__QK_G_-;————
- &




R

04/09/2024, 11:59 . o ’ ' Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
| Nome FMAS DE GUANAMBI
Agéncia 923-7
Conla corrente 38760-6
Creditado )
NAome * ASSOCIACAO LAR VELHINHOS . . i
Agéncia 923-7 '
Conta corrente 9889-2
Valor 170,00
Destinagéo 0
Data - Nesta data .

Assinada por JHB96030 GABRIELA RIBEIRC SANTANA ' 04/09/2024 11:58:17
’ ' " JCO70650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO 04/09/2024 11:59:04

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sUCESSO por: JCO70650 TIAGO FRANCISCO DE SOUZA DE CASTRO.

CONTROLADORIA

hilps://auloatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=2.37 1#/template/pendencias-nova

212




FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenida Joaquim Chaves, 393 -

CNPJ: 15.235.606/0001-83 - CEP: . -~ - GUANAMEI - BA
NOTA DE LIQUIDAGAO PROCESSQO ADM: _
| EMPENHO: 4012024~~~ N° SUB-EMPENHO: 4824 Data do Sub-Empenho:’  04/09/2024_ TIPO DO EMPENHO: Estimativo .
— FORNECEDOR -
Nome: 7060 - ORGANIZAGAO DA SOC.CIVIL ASSOCIAGCAO BENEMERITA DE CARIDADE Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: PRAG JOSAFA MOURA ; 98 Complemento: )
Bairro: BOM JESUS Cidade: GUANAMBI Estado:” BA 7
CNPJ: . 14,788.244/0001-85  Insc. Estadual: CPF: RG:
Conta Corrente:  9883-2 Agéncia: 823-7 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
Tipo PIX: N° PIX:
DOTAGAO OR(;AMENTARIA - . ———— T — ———— - - :
Reduzido: . 2055.43.1500 = - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR ¢ oLer i, e <o | Data do Empenho:  09/01/2024
Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Fungio: ' 08 - Assisténcia Social
Sub-Fungdo: 244 - Assisténcia Comunitaria
Programa: 006 - TRABALHANDOQ O SOCIAL
Agdo: 2.055 - GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL
Elemento: 3.3,50.43.00 - Subvengbes Socials
Fonte: 1500- Recursos ndo Vinculados de Impostos
Sub-Elemento: 3.3.50,43.00 - Subvencoes Sociais
Modalidade: N&o se Aplica ’ ',Salct‘o Anterior” - Vaior do Empenho Saido Atual
Convénio: 008-23DPCP-PMG Contrato:
Patriménio: - 146.890,00 510,00 146.380,00
— HISTORICO
REFERENTE 8" PARCELA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUCAO DE SERVIGOS DE F o
PROTEGAQ SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIRADE NA OFERTA DE SERVIGCO DE .S .. Movimentagdo Empenho
ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONAL, . T - - ) -
DE ACORDO COM DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 007-23DPCP-PMG. EM ANEXO. . L D Sub. . ’
CONTRAPARTIDA DO RECURSO FMAS. SaldoA .{\.ntgrnp‘rt .. ! Sub Empe_mho'. Saldo Atual
2.000,00 170,00 1.830,00
{ata do Empenho:  09/01/2024 J Data do Liquidagdo: 04/09/2024
T TR T UTRETENGOES T
“Cédigé L !5e§cri950’.. s V"’h,‘ : IR Y L } : Vator
## Cento e setenta reais ## . o S Valor Retido 8,00
. : e o - R ~__Valor Liquido : 170,00

S .07 DOCUMENTOS COMPROBATORIOS

DIVERSOS . DataEmissdo NomedoDoc. . .. - ° . '+ -~ - . .- N°Documento - - _ : valorR$
04/09/2024  SUBVENGOES 7 170,00
Quantidade: 1 Total: 170,00
’ ' DESDOBRAMENTOS { PCASP) . C
Codigo . Descrigéo . : Pl el N
35311030 LIQUIDACAQ DE SUBVENCOES SOCIAIS T
Declaro que os materiais foram recebidos efou servigos prestados em Declare que a despesa relativa a nota de empenho supra esta liquidada em
04/09/2024. 04/09/2024, podendo efetuar o pagamento.
IQ% LPQ/ Qu%‘\ﬁ- SR TR0 :%%&&MMFXMA@
GABRIELA RIBEIRO SANTANA 'JOSIELLE ARAUJO AMORIM SARAIVA
Secretaria de Assist, Social Chefe de Divisdo da Tesouraria
Matricula: 800037 . CPF; 050.548.685-77 4945114
CONTROU\DORU\
SIAFIC -




Avcn!da loaquim Chaves, 393+
CNPI: 15.235.606/0001-83 - CEP: . - - GUANAMBI - BA

NOTA DE SUB-EMPENHO

FUNDO MUNICIPAL DE ASSIS’I ENCIA SOCIAL GUANA\’IBI

Lo 0 s Bk et WL ek W A

A L LTSRN DTN DI Ve
Em NS SUBLEMPENHO 482405 5 Dala do.Sub e GBLEmpen "*ouos;zow’ﬁﬂpo ‘DO EMPENHO % Estimati
- FORNECEUOR
Nome: 7060 - ORGANIZAGAO DA SOC.CIVIL ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98 Complemento: .
Bairro: BOM JESUS Cidade: GUANAMBI Estado: BA
CNPJ: 14.788.244/0001-95  Insc. Estadual: CPF: RG:
Conta Corrente:  9889-2 Agéncia: 923-7 Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A.
Tipo PIX: N° PIX:
~-DOTAGAD ORCAMENTABIf\ TR —T o R R T AT S ST A I
Radnridons ,«&%hkgzoés;‘ia 150031‘51* %%gAM%‘I’GTARlo ‘?S-EXEWEE‘%\@%%%% m% ’%EE‘:& lf %d,i_ﬁépéhh 09/01/2024." - -
Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Fungéo: 08 - Asslisténcla Social
Sub-Fungho: 244 - Assisiéncla Comunitaria
Programa: 006 - TRABALHANDO O SOCIAL
Agdo: 2.055- GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA SOCIAL
Elemento: 3.3.50.43.00 - Subvengdes Saclais X
Fonte: 1500 - Recursos néo Vinculados de tpostos
Sub-Elemento: 3.3.50.43.00 - Subvencoes Sacials

Modalidade: N&o se Aplica
Convénio: 008-23DPCP-PMG Contrato:
Patrimbnio: -

TR i R LINL b, . | (BT ATT E L L S €T
N Saido ARteriorsa | & Valor do Empenho™

. A"Shdg Atual

1

46.890,00

510,00

146.380,00

— HISTORICO 3 Q,
VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM EXECUGAO DE SERVICOS DE %ﬁiﬁ
PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DE SERVICODE £ 5

ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONAL, g‘ismomww é‘:ﬁsﬂa‘;{‘;ﬁ A

DE ACORDO COM DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO 007-23DPCP-PMG. EM ANEXO.  [:533190 0 00Ty :&m o P

ﬂ«'ﬁi&;@

el

QTR

' ""v"l\gz-f,gﬁ TS A TP
Movnmentaqéofmp Y,

':’I"Q“: hn :

2.000,00

170,00

1.830,00

Lo
*

ESo 30 ARG A 2
N? Ordom“a ,Espeulﬁcagao («ltgrvn ),_,,,,

3 r,&_q‘ouan thes

TPy Rh m,- %l- s e e
5 T

T N AR S YL
’-ffr Valor Total £

¥'Valor Unltérlo,t.

B AR a»t:'-‘»"-* "A:a..

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 04/09/2024. Declaro que a impor\ﬁncia supra foi deduzida do

.

. . e a
S . o/
GABRIELA RIBEIRO SANTANA
Secretasia de Assist. Secial
Matricuta: 300037

crédito préprio em 04/09/2024

GABRIEL COUTRIM NUNES
V. DIR. KUMANOS PROT. INDV. SIT. VUL SOCIAL
Matrfcula: 9008111

ABAGT1IY

SIAFIC -

CONTROLADORIA
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