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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

PARECER DO ADMINISTRADOR

Parecer n° 06/2020 N° Processo: 06
() Prestagdo de Contas Parcial - (X)) Prestagéo de Contas Final - Parcela 12 do
FMAS.
Numero da Parceria: Periodo a que se refere a Periodo de Vigéncia:
003/-2019-DPCP-PMG prestagédo de contas: 2020 06/11/2019 a 06/11/2020

Nome da organizagao:
Associacdo Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos.

Objeto da parceria:
Servico de protegéao social especial de alta complexidade na oferta do servigo de acolhimento
institucional para idosos, na modalidade abrigo institucional, conforme condicdes fixadas neste

instrumento e seus anexos.

— ]
Valor total da parceria Valor da parcela repassado Valor da parcela |
(R$):  96.000,00 (R$):  8.000,00 comprovadamente utilizados
(R$): 8.062 46 i
halor da aplicagao financeira Contrapartida (R$): 0,00 Devolugoes efetuadas
(R$): 0,00 (R$): 26,29
Descrigdo sumaria das atividades e metas estabelecidas:
= ]
Atividade | Meta PRESTAGAO REPASSE
' R$ ATUAL ACUMULADO
— R$ R$
1 — Acolhimento de pessoas € as familias.
1 1 — Manutencdo das atividades do Abrigo com
aquisic&o de géneros alimenticios, produtos de
higiene e limpeza, fornecimento de agua e 96.000,00 8.062,46 96.000,00
esgoto, energia elétrica, combustivel, gas e folha
| de salario.
TOTAL 96.000,00 8.062,46 96.000,00
Valor de Saldo Remanescente (R$): 0,00

S

-

Apos a analise € emissao do parecer do Gestor desta parceria, do parecer da Comissdo de X‘
Monitoramento e Avaliagéo e/ou da Comissao de Avaliagdo e do parecer do Departamento de Controle
Interno, os autos do processo de prestaggo de contas foram encaminhados para pronunciamento desta

autoridade administrativa, a qual compete aprovar ou n&o as contas.

Desse modo, diante da analise do processo de prestagdo de contas em epigrafe e dos pareceres,
constatou-se a presencga de inconsisténcias dos elementos e formalidades exigidos pela legislacao

vigente.

Quanto aos documentos apresentados, entende-se que 0s mesmos a pesar das inconsisténcias
comprovam a aplicago dos recursos nas finalidades para as quais foram concedidos, bem como a
realizagdo do objeto. Sendo assim, considera-se regular com ressalvas em forma e conteudo a

presente prestacéo 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:
( )Aprovada ( X) Aprovada com ressalvas ( )Irregular

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
Instrucdo Normativa n°: 04 /2017; item 10.

Data: Nome do Administrador: Assinatura do Administrador:
26/11/2020 i ]/.\’” ™
i

/it -
doso da (a3
al de AssIstént
49114 de M011201T

José Francisco C. de C. Donato
Secretario Municipal de
Assisténcia Social

Jose Fram]

Sec. M

Observagoées:
* Nas situagbes consideradas regulares havera a baixa da responsabilidade. Nas situagdes irregulares o

beneficiério seré bloqueado no sistema para recebimento de novos recursos;
** Uma cdpia deste documento devera ser enviada a organizagéo parceira.



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAM&ECEBIDO

Praga Henrique Pereira Donato, n°. 90 - Centro

CNPJ n°13.982.640/0001-96 ~ 11 17000
N Y CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA eM: 251 (12020
Xy Fone/ fax: (77) 3451-8710

HORARIO: Jl ' 45 )
PARECER DO CONTROLE INTERN%,, ot ﬁu/vt, ;/47&/4«-;

Parecer n°: 006/2020 N° Processo: N° de Paginas: | Data Recebimento da Prestagao de
006 108 Contas na DCI: 17/11/2020

De: Controladoria Municipal
Para: José Francisco C. De C. Donato - Secretario Municipal de Assisténcia Social.

() Prestag@o de Contas Parcial — Qual parcela? (X)) Prestagdo de Contas Final
12 - FMAS
Numero da Parceria: Periodo a que se refere a prestagao Periodo de Vigéncia:
003/2019-DPCP-PMG de contas: 2019/ 2020 06/11/2019 a 06/11/2020
Nome da organizagao: Associagdo Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos.
valor total da parceria (R$): Valor da parcela repassado (R$): Valor da parcela comprovadamente
96.000,00 8.000,00 utilizados (R$): 8.062,46
Valor da rendimento aplicagao Contrapartida (R$): Devolugdes efetuadas (R$):
financeira (R$): - : 26,29

Da analise do processo de prestagdo de contas em epigrafe, apos diligéncia ao responsavel, ndo restaram
impropriedades, contudo algumas observagoes:

a) A Entidade resgatou da aplicagéo o valor de R$ 88,75 a ser aplicado nas atividades zerando o saldo da conta
especifica.

Ressalvas:

a) Foram efetuados pagamentos nas contas dos funcionarios no dia 07/1 0/2020, sendo que foi pago no 6° dia util,
assim, superior ao previsto no Artigo 459 — Inciso 1° da CLT, lembrando que n@o observancia do mesmo implicara

multa ao empregador.

Damos o parecer regula com ressalva.

Data: Nome dos analistas: Assinatura do analista: .
// ,'//
24/11/2020 Charles Rodrigues da Silva oy ' //
F{b 724
da Silva

Atrolador Municipa!
anambi - Bahi~

Lucivaldo Alves Nascimento

Lukfvaldo Alves Na cimenic
Asdist. Administrativo I\
Controle Interno




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

' REGBO
' PARECER TECNICO DO GESTOR M09/ z_lw /.2020

o

Parecer N°: 006/2020 ! N° Processo: 006 Data Recebimento da I?restagéo
de Contas: 28/10/2020

De: Gestora da Parceria

Para: Comiss&o de Monitoramento e Avaliagio efou Avaliagho Portaria n® 06/2019

{ ) Prestacéo de Contas Parcial { x ) Prestacéo de Contas Final - Parcela n° 12 FMAS
Namero da Parceria: Periodo a que se refere a prestagéo Periodo de Vigéncia:
003/2019-DPCP-PMG de contas: 2020 0611/2019 a 06/11/2020

Nome da organizag¢3io: Associagdo Benemérita de Caridade.

Objeto da parceria:

Servigo de protecdo sccial especial de alta complexidade na oferta do servigo de acolhimento institucional para idosos,
na modalidade abrigo institucional, conforme condigdes fixadas neste instrumento € seus anexos.

Valor total da parceria (R$): Valor das parcelas | Data do | Valor da parcela
96.000,00 do FMAS Repasse: comprovadamente utilizado (R$):
repassado (R$): 02/10/2020 8.062,46
8.000,00
Valor do rendimento da aplicagéo Contrapartida (R$): Devolugdes efetuadas {R$):
financeira (R$): - - 26,29

Relagdo detalhada das atividades e metas estabelecidas:

Afividade Meta PRESTAGAO REPASSE
R$ ATUAL ACUMULADO
R$ R$

1 — Acolhimento de pessoas idosas e as famitias.

1.1 — Contratagdo, manutengio e pagamento mensal de

funcionarios, inqluindc_: todas as despesas com fc_;lhe_a de 96.000,00 8.062,46 96.000,00
pagamento, inclusive FGTS e  contribuigio
previdenciaria.

TOTAL 96.000,00 8.062,46 96.000,00

Anilise das atividades realizadas, do cumprimento das metas e do impacto do beneficio social obtido em razdo
da execugio do objeto até o periodo, com base nos indicadores estabelecidos e aprovados no plano de trabalho:

Houve o cumprimento do objeto e do Plano de Trabalho do Termo de Colaboragdo n® 003/201 9DPCP-PMG, alcangando
os resultados esperado, qual seja Manutengio das atividades do Abrigo.

A Entidade resgatou da aplicagéo o valor de R$ 88,75, para ser utilizado no complemento dos pagamentos dessa
prestagao de contas.

A Entidade devolveu a conta do FMAS o valor de R$ 26,29 do saldo remanescente dessa prestagéo de contas final,
conforme documento de transferéncia do dia 19/10/2020.

Controlacoria
FLEA2

e e s e

granes Siva




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

Em relagio a analise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela organizagéo da sociedade civil
na prestagfio de conlas:

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

{ ) Parcialmente de acordo com o previsto no plano de trabalho a

provado. Justifique.

( ) Em desacordo com o previsto no plano de trabalho aprovado. Justifique.
( ) De acordo com as normas da Instrugio Normativa n° 04 /2017,
( ) Parcialmente de acordo com as normas da Instrugio Normativa n® 04 12017,

Justifique:
() Em desacordo com as normas da Instruggo Normativa n° 04 /2017.

Relagio de bens ou servigos adquiridos: N&o houve bens adquiridos no Termo de Fomento.

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

Conclusdo Final:
Concluimos que a Entidade cumpriu o Plano de Trabalho previsto no Termo de Colaboragdo n® 003/2019-DPCP-
PMG.

Deste modo, recomendamos: ( ) aprovagio ( x ) aprovagio com ressalvas ( ) reprovagéio da presente
prestagio de contas.
Ressalvas:

+ Foram efetuados os pagamentos nas contas dos funcionarios que receberam via, cheque e transferéncia no
dia 07/10/2020, sendo que foi pago no prazo superior ao previsto no artigo 459 — inciso 1°da CLT, lembrando
que n3o observancia do mesmo implicard multa ao empregador.

Y

Data: Nome do{a) Gestor{a): Assinatura do(a) Gestor(a):
09/11/2020 Tania Dark Silva Magalhges %/ _ % / o
Qg Lk é/w / &;,?a/m
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Guanambi - BA, 23 de setembro de 2020.
‘4.,

Oficio n° 093/2020 b /

RECIBO
EMIE /L0 /2020

Excelentissimo Senhor Prefeito _ / —_
JAIRO SILVEIRA MAGALHAES O‘)/\/ /. /
Prefeitura Municipal de Guanambi Jong Jak FH A ‘7"

Assunto: Prestagio de Contas do Termo de Fomento n° 03/2019, patrcelas n° 12,

Prezado senhor,

1. Vimos por meio deste encaminhar a prestagio de contas do Termo de Fomento N°
03/2019 firmado junto ao Municipio de Guanambi, da parcela de n° 12, no valor de R$ 8.000,00 (oizo m:/
reais) recebida no dia 02 de Outubro de 2020.

2. Pata quaisquer esclarecimentos, estamos 24 disposicio por meio do e-mail
lardosvelhinhos.gbi ail.com ou telefones (77) 3451-2803 / 9.9932-9765, com o Sr. Carlos Caroba.

Atenciosamente,

Bt SO, do < Tekss
Pe.(JOAO SILVA DE SA TELES
Presidente/Interventor

e ety

infnria ]

Coniroladane !
FL@'_‘__ {
i

L]
. . V S SHYa
Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA - 46.430-000 - & e . 97&31151-2803 - e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
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Velhinhos NN 14788

DECLARACAO DE APLICACAO DE RECURSOS

S nosss redes sociels oficah

f|©@ elardosvelhinhos.gbi %

Guanambi®, BA, 23 de Outubro de 2020.
“hy

oy .,

Na qualidade de titular e representante legal da ASSOCIACAQ BENEMERITA DE
CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS, sito a Praga Josafd Moura, 98, Bom Jesus, no Municipio de
Guanambi - Bahia, inscrita no CNPJ sob o niimero 14.788.244/0001-95, DECLARO que os recursos
referentes as parcelas 12 do Termo de Fomento n® 03/2019, foram rigorosamente aplicados segundo o
plano de trabalho, Termo de Ajustamento de Conduta ¢ Lei 1.257 de 26 de setembro de 2019.

Por ser verdade, firmo o presente.

%45 Sboivst el

Presidente/Interventot

I :
‘ l
S, fieg Biva }

Prag¢a Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA - 46.430-000 - Telefone: {77) 3451-2803 - e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
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RELACAO DE BENS ADQUIRIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUIDOS

rs

T
Nuamero da Parceria: Periodo de Execugdo: Periodo de Vigéncia:
03.2019 2019 06/11/2019 2 05/11/2020

Nome da organizagio:
ASSOCIAGCAO BENEMERITA DE CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS

Nome do Orgio Repassador:
CNPJ: Telefone: | E-mail: FUNDO MUNICIPAL DE
14.788.244/0001-95| 3451-2803 | lardosvelhinhos.gbi@gmail.com ASSISTENCIA SOCIAL DE
GUANAMBI
D . - . Vaio R$
Fipor ]c:lc:mentoDam Especificagiio dos Bens Quantidade Unitario rem Total*™
- - - NAO HOUVE : NAO HOUVE - -
Total
Total Acumulado (a ser preenchido quando a organizagio utilizar mais de uma folha desta tabela:

Data: Nome do Presidente: Assinatura do Presidente:

23/10/2020 Pe. JOAO SILVA DE SA TELES
.95 Sl M S T,

Conlrglagaria |
Fﬁ.l

IR € = - . . .
Pracga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus — Guanambi - BA - 46.430-000 - es T 51-2803 - e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
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Praga Josafa Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA - 46.430-000 -
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2 Lar dos
vel h mhm CNPJ N° 14.788.2‘

RELATORIO DE CUMPRIMENTO DO OBJETO

Numero da Parceria: Periodo de Execugdo: Periodo de Vigéncia:
03.2019 2019 06/11/2019 2 05/11/2020
Nome da organizago: T

ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE — LAR DOS VELHINHOS

Nome do Osgio Repassador:
CNPJ: Telefone: | E-mail: FUNDO MUNICIPAL DE
14.788.244/0001-95} 3451-2803 | lardosvelhinhos.gbi@gmail.com | ASSISTENCIA SOCIAL DE
GUANAMBI

Objeto da parceria:
Servigo de Proteg¢io Social Especial de Alta Complexidade na oferta dos servigos de acolhimento institucional para
idosos.

1 Relatério — Execugio das Metas:
46 intemos. Sendo 04 internos abaixo da meta que é de 50.

1.1 Agdes Programadas (de acordo com o planc de Trabalho):
Contratagio, manutengio e pagamento mensal de funciondrios, incluindo todas as despesas com folha de
pagamento, inclusive FGTS ¢ contribuigio previdencidria.

1.2 Agbes Executadas (implantagdo 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 valores foram utilizados para pagamentos
da folha de salirios de funciondtios, recolhimento da contribuigio previdenciiria descontada dos funcionitios ¢
FGTS.

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

Os objetivos estio 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 estd sendo desenvolvido como programado obtendo resultados satisfatérios.

1.5 Justificativa de atrasos e/ou agdes ndo cumpridas:

Data: Nome do Presidente: Assinatura do Presidente:

23/10/2020 Pe. JOAO SILVA DE SA TELES .
P.s050 Siua do S Tale,
)

e el,cme: (77) 3451-28013 - e-mail: lardosvelhinhos.gbi@gmail.com
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BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS

CNPJ N° 14.788.244/d05

- [ — - - -— — = o~ - - -~

Praga Josafd Moura, 98 - Born Jesus - Guanambi - BA - 46.430-000 - Telefone: (77) 3451-2803 - e-maik: lardosvelhinhos.gbipgmall.com M \A/‘

BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSOS
UNIDADE/GESTORA: ORDENADOR DA DESPESA:
A.SSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS Pe. JOAO SILVA DE SA TELES
: VALOR DATA
et ANO | N°PARCELA | N°TERMO DE FOMENTO VIGENCIA DA PARCERIA PARGRIA DRGSO DATA FIM
09 2020 12 03/2019 06/11/2019 a 05/11/2020" 8.000,00 02/10/2020 20/10/2020
Entidade: ASSOCMCAO _BENEMERITA DE CARIDADE - LAR DOS VELHINHOS Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-MAIL: lardnsvelhjnhos.gbi@gmaii.com
Responsivel : Pe, JOAQ SILVA DE SA TELES Telefone p/ contato: (77) 3451-2803 E-MAIL: lardosvelhinhos.gbi@pgmail.com
DOCUMENTOS FORNECEDOR RECEITAS DESFESAS RECEITAS DESFESAS
g
‘g a R dor Rep d Recebedor Recebedor
ltemdo | DatadaNou | N°daNota . CNPFj / CPF By
Metz/Etaps | Planode Fiscal Opersgio Banciria Fomjecedm Nome Fornecedor Descrigio / Despess | 5§ ﬁ
Aplicaglo _g $.000,00 )
3 . .
ASSOCIACAO
1 1 06/10/2020 170923.000.009.889| 14.788.244/0001-95 | BENEMERITA DE R}%{gﬂ g‘;‘ ) 88.75 . )
CARIDADE :
VERBENA
1 i 07/10/2020 550923510026378) 00484820567 | oo SERPENA | saLAmIO09/2020 | - _1028,88 - 3
EUFRASIO PEREIRA -
1 i 07/16/2020 550923.510.032.586|  045.646.635.34 oo PERSIRA | SALARIO 09/2020 . 1111,78 - ;
1 1 07/10/2020 550023.510.066.564|  009.151.155-06 GEMOS NI lMEESNDES SALARIO 0972020 | - ] ~ 127452 . . ;
RUBNEVAL CRISPIM
1 1 07/10/2020 550023.510.053.227|  660.394.285-20 el IM | SALARIO 09/2020 | - ~113020 - .
1 1 07/10/2020 550923.510.053248|  (72.705.675-14 MARCO%SSOUZA SALARIO 09/2020 | - ) 114458 . .
DAYANE
1 1 07/10/2020 551728.510009490 |  025.839.235-52 MAGALHAES | SALARIO 09/2020 | - ~424230. - .
SARAIVA PIMENTEL
1 1 07/10/2020 Chogue 850875 003.580.365-77 J:\cmzs\lmamo SALARIO 09/2020 ) —1130,20 . .
DEVOLUCAO DE
1 1 19/10/2020 550923000038760 |  26294176/0001-97 | FMAS DE GUANAMBI|{ RECURSONAO | - 2629 - .
UTILIZADO :
TOTAL GERAL: 8088,75 8088,75 t\goo 0,00
Guanambi, BA, 20 de OCutubro de 2020. VALOR DO RESIDO DA PRESTAGAQ ANTERIOR: 8,75 \ \
VALOR DOS RECURSOS UTILIZADOS DO CONVENIO: 8062,46 o,oo\ \ \ 0,00
l d



g Lar doy
_%_%Velhinhos e st

VALOR DA RESTITUIGAC AO FMAS: 26,29 ‘\
Sakdo: 0,00 \ 0,00 \ \
Fay [l 11 1
. s
Bodnsn Sy dg 4 50 UAN %acas S, Jo STk, \ .
Pe.§OAQ SILVA DE SA TELES DORIVANIA MOREIRA DOS NASCIMENTO GOMES OO SILVA DE SA TELES ANGELQMANOEL GOMES
Presidente/Interventor .* Tesoureira Responsével Contado
. N/ \

- .

oy

Pracn Josafh Mourn, g8 - Bomn Jesus - Guanambi - BA - £6,430-000 - Telefone: (77} 3451-2803 - e-mail: lardosvelhinhos gbiggmail.com
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Praga Josafd Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA — 46.430-000 - Telefone: (77) 3451-2803 - e-mail: lardosvethinhos.gb rrei- b
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(G3331912088155581
Consultas - Extrato de conta corrente 18/10/202012:22:11
Cliente - Conta atual
Agéncia 923-7
Canta corrente  8888-2 ASS BENEMERITA CARIDADE -
::;:z" do Mes atual .
Langamentos ‘
belomets movnanto AG-Origem  Lote  Histérico Documento  ° ' Valor RS Saldo
17/08/2020 0000 00000 Q00 Saldo Anterior 0.00C
02/10/2020 0823 99015 870 Transferéncia recebida 550.923.000.038.760 340,00C
02110 0823 38760-6 FMAS DE GUANAM ]
02/10/2020 0923 98015 B70 Transferéncia recebida 550.823.000,038.760  8.000,00 C/
0210 0923 38760-6 FMAS DE GUANAM
02/10/2020 0923 98015 870 Transferéncla recebida 550,923.000,050.270 6.800,00C
02/10 0923 50270-7 BLOCO DA PSEMC
021012020 0000 13113 263 Tarifa de Extrato Postado 852.760.700.024 562 ' 620D 15.133,80C
Cobranga referente 01/10/2020
06/10/2020 . 0923 99015 875 Transferido da poupanga 923.510.009.889 ~ B875C 7
06/10 0923 9889-2 ASS BENEMERITA
06/10/2020 0923 99015 875 Transferido da poupanca 923.510.009.889 6.20C 15.228,75C
06/10 0923 9889-2 ASS BENEMERITA
07/10/2020 0923 99015 120 Transferido para Poupanga 550.923.510.026.373/ 1.028,880." g
07/10 0923 510626378-0 VERBENA RODRIG
07/10/2020 . 0923 98015 120 Fransferido para Poupanga 550.923.510.032.586 7 1.111,78D e
0710 0923 510032586-7 EUFRASIO PERE| ]
07/10/2020 0923 98015 120 Transferido para Poupanca 550.023.510.046.564 1.27452D -
07110 0923 510046564-2 GERSON MENDES —~
07/10/2020 0923 98015 120 Transferide para Poupanga 550.923,610.053.228 1.11035D
07/10 0923 510053226-8 JESSICA MENEZE ]
07/10/2020 0923 98015 120 Transferido para Poupanga 550.823.510.053.227 " 1.130,20 0 o ‘
07/10 0923 510053227-7 RUBNEVAL CRISP _-
07/10/2020 0923 89015 120 Transferido para Poupanga 550,923.510.053.228 1.130,20D
07/10 0923 510053229-3 ELIANE RCDRIGU
07/10/2020 0923 29015 120 Transferido para Poupanga 550,923.510,053.248- 1.144,58D
0710 0923 510053248-X MARCOS SUEL SO .~
07/10/2020 0923 98015 120 Transferido para Poupanca 560.923.510.053.423  1.29210D
07M0 0923 510053423-7 ADRIANA SANTOS
Q71142020 0923 98015 120 Transferido para Poupanga 550.923.510.053.713 1,187.2D
07110 0823 510053713-9 ANA CLAUDIA DO
07/16/2020 0923 99015 120 Transferido para Poupanca 551.728.510.009.490 / 1.242,30D 3.576,55C
~ 07/10 1728 510009490-3 DAYANE MAGALHA
1311072020 - 1981 13070 102 Cheque Compensado 850.875 1.130,20 D 2.44635C
15/10/2020 1981 13079 102 Cheque Compensado 850.873  1.12447D 1.32188C
16/10/2020 1961 13079 102 Cheque Compensado 850.874 1.130,20-D 19168 C
19/10/2020 0923 00823 475 Aplicagdo Poupanga 550.923.510.009.889 165,39 D
18/10 0923 510008888-5 ASS BENEMERITA
19/10/2020 0923 00823 144 Transferéncia enviada §50.923.000.038.760 - 26,290
19/10 0923 38760-6 FMAS DE GUANAM
18M10/2020 0000 00000 999 SALDO 0,00C
Saldo 0,00C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 30/10/2020
IoF * ' 0,00

Data de Debito de IOF 03/11/2020
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Residuos de Prestagdao dé'contas anterior

- ! ”
G3331942088155551
Consultas - Emissio de comprovantes 19102020 12:18:52
0671072020 ~ BANCO DO BDRASIL - 16:54:52
092300823 SEGUNDA VIA goes
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
POUPANCA PARA COSTTA CORRENTE
CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE
ACENCIA: 0523-7 (CONTA: 9.88%-2 VAR:51
DATA DA TRANSFEREECIA 06/10/2020 -
INTORMACOES DO DEBITO:
TOTAL DEEITADO EA VARIACAQ: $1 88,75 .
ceeter TRANSEZRIDO BNRA:
CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE
AGENCIA: 0923-7 OORTA: 9.885-2
VALOR TOTAL 68,75
KR. DOCUMENTO 170.923.000.009.88%
KR.AUTENTICACAO $.F0D.148_618_21C.A79
Transsely elztueds oorn sucesto por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIVENTO.
Conbrel

i Cont W
f ‘




Valores devolvidos 2 conta do FMAS
de Guanambi referente a devolugao de
Recurso nio utilizado:

% - G3331912088155581
. Consuitas - Emissio do comprovantes 191102020 122151
1971072020 - BANCO DD BRASIL - 12:13:023
092300923 SEGURDA VIA 0005

OOMPROVANTE DE TRANSFERERCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIERTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 OONTA: 9.869-2
DATA DA TRANSFEREXCIA ~ 18/1072020
KR, DOCUMERTO §50.923.000.038.760
VALOR TOTAL T 26,29

4%4iss  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FMAS DE GUANAMBI

AGENCIA: (923-7 CORTA: 38.760-6 .
FR. DOORMENTO 550.923.000.009.889 -
KR.AUTENTICACAD E.DBF.BFF,743.260.92F

Transeghd ¢2lueda 00m Supesso por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO.
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irefox https://autoatendimento.bb.com.br/aapj/homeApj4.bb?to

G3331912088155681

Consultas - Emissdo de comprovantes 18/10/2020 12:21:09

07/10/2020 - BANCO DO BRASIL - 16:51:53
092300923 SEGUNDA VIA 0002
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA PQUPANCA

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2

DATA DA TRANSFERENCIA 07/10/2020 /

NR. DOCUMENTO 170.923.510.026.378

VALOR TOTAL 1.028,88 ~

*kkwks  TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: VERBENA RODRIGUES ALVES

AGENCIA: 0923-7 CONTA; 510.026 _378-0

VARIACAO DA POUPANCA 51 s e

NR, DOCUMENTO 170.923.000.009.88% . 'y .
3

NR, AUTENTICACAD 7.936.510.685.07B.AAC y'ré;,»-f}“a""

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

Transagio efetuada com sucesso por: JD359386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTOQ.

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE
CNPJ: 14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2020
T T T s rI—
34 VERBENA RODRIGUES ALVES 513205 1 1 |
COZINHEIRO (A} Admisséo: oL/08/2020
Codigo Desorighio Referdncia Ventimanos Bescontos
1{ HORAS HORMAIS 220:00 1.045,00
250 | REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 11,4¢
150] HORAS EXTRAS B8:00 57,006 s
898 L.N.5.5. 7,59 84,52
Toint on Verctrwrios Tral me Opnriom
1.133,40 B4,52
Vahr Ligukia [ant3 1.028,88
Dol B o Corir, INED PG00 by forsd Cpan, B Faus FORF
1.045%,00 1.112,40 ~ 89,07 1.028,88 0,00

{ i Egy :
i %E
§nies iy v }

of 1 19/10/2020 12:21



Mostre 80 56U NOVO companheiro os perigos Gue o coxomm
no uabathu,

Cada acidente & uma ligSo que deve ser apreciade, pa
eviar maiores despragas.

Todo 0 acidenie Lom WN3 CAUSH Gque € PIECisD K pesmue-
sada, pars cvitar # sua repetigdo.

Se vocd for scidentado, procure logo o socotro méieoe
adequado, Nio dexe que “entendidos” © euronas’ O
ourTam para 0 agravamesniy de sua leslo.

Se vood ndo € elemneista, nio se mota 3 fazer servigos &
clelricidade.

trovure o socorro médico imediata, sc vocd for viume g
wm acwdente, amanhd serd wrde domass.

As mdquinas 050 respeitam ninguém; mas vocd deve e
peiti-lus.

Atcods & recomendastes dos Membros do CIVA ¢ &
seus imealies ¢ chefes.

Cunliesa scmpre as regras de segurangs da saifio ande yo-
cé trabalha.

Cunvens ¢ discusslio no tabalho predisplem o asideniey
pela desarengdo,

Leia © eflit semprt o8 cnsinunenios Conlidds Nos Cana-
768 ¢ avisos sobre prevenglio de acidentes.

s anfis, pulseiras, gravaias ¢ mangas compridas ado fa-
zem partg ¢o seu unitorme de trabalho.

Mantcnha scmpre as guasdas protetoras das miquinas mos
devidia lugares.

Pare a maquina quando User jue consertd-1a ou lubrifics-
tn,

Habitue-s¢ 3 tabathar protegido contb s acidente. Use
equipanienios de protegio edequados b 50 SETVICO.

Conhegt ¢ mancjo Jus catintoies € deinais disposiiives &
combate an fopo caistentcs em scu local de tahatho, Vool
pode ter nocessidade de usd - los algum dia.
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12 CONTRATO DETRADALBO

[AsIOTIAAD BENDERITA DL CARIDADE

Pl 14.700.24470001-95
DG JORATA MIBA, 98

v Rt Ba

CAFGO: QUZINMNEIRO(A)
CBEO: 512320%
ADMISSAO: 01/03/20720
Regintro n* 2 fle
Fieka 23

ACSQCIMAD BINIMERITA LE WICV;JFII

Let, 4> Lot Atlvidades do sssoclacCes de dvleda

SAL: RS 1.045,00(L MIL CUARENTA E CINCG FRAIS )

]EE{“‘Q" :--S';‘_ ! S’m g;
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Consultas - Emissio de comprovantes

A et o ittt o

G3331912088155581
19/1042020 12:21:28

16:53:54
0001

BRANCO DO BRASIL -
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

07/10/2020 -
092300923

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2

DATA DA TRANSFERENCIA

NR. DOCUMENTO 170.923.510.032.586

07/10/2020°

VALOR TOTAL 1.111,78, N o .
tendns  TRANSHERIDO BARA: 1 .
CLIENTE: EUFRASIC PEREIRA SANTOS ™~
AGENCIA: 0823-7 CONTA: $10.032.586-7
VARTACAO DA POUPANCA 51
NR. DOCUMENTO 170.923.000.005.889
NR . AUTENTICACAO 5.CYB.696.837.896.E00
Creditos a partir da 04 05 2012 eatao
disciplinados pela Lei 12.703.
Transagho efetuada com sucesso por: JD350386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO.
AS5S0CIACAC BEXEMERTITA DE CARIDADE
CHPJ:  14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista - Sot <
e - Setembro de 2020 X
17 EUFRASIO PEREIRA DOS SANTOS . 322205 3 'r i
TECHICQO DE ENFERMAGEM - Admissédo: 2171072019 fft’
Codigo Descricho Rofordncia Voncimonics Drescontos é
1| HORAS NHOAMAIS 180:00 1.i00,90
15| INSALUBRIDADE 10% J.O,'DO .1(}4'50 - § §
sgely,n.5.5. 7.70 s2,72|f § §§
N
3
; 2
g
/
=
=~
Toka! o Viyrciwutrars Tots Se Qumecrrees A
1.204,50 92,72 _c}' i
i P 1.111,78 rj
Tin s Py - B, Corar, (N3 Ran Lk FGTG F.O.LS o kids B Car, NN s
1.100,00 1.204,50 1.204, 50 %€, 36, 1.111,78 0,00

“"-\.
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Mote a0 s¢u novo companheiro os peripos gue o cCTTIE
no trabalho.

Cadn acidente & uma lighorque deve ser apreciads, pare
evitar majores desgraghy, .

Todo 0 acidents 121 uMa causa gquc € precise sef pesion-
sada, para evitar a sus repetigho.

Se voct for acidentads, procure Jogo o socorro midice
adequado, Nio deine que “‘entendidos™ ¢ “curiown™ con-
COrmam pars ¢ agrovamento de sua lesko,

Sc voed nbo € cletricista, nbo 52 meta a fazer servigos de
eletncidade.

Procure o socorto midioo imediato, se vocd for vigma de
urm acidents, amanhi serd wrde demais.

As miquinas no respeitam ninguém; mas vocl deve res-
peiti-las,

Atenda ds recomendacdes dos Membron da CIPA e de
scus moestres ¢ chefes,

Conhoga sempre as regras de seguranga da segbo onde vo-
o trabalha.

Convena ¢ discussio no trabalho predispdem a acidentes
pela desatengSo.

Leia ¢ reflita scmpre o8 emvinamentas contidos nos cana-

ze5 € nvisn sobre prevensdoe de acidentes,

Os andis, pulseiras, gravatas ¢ mangis compridas alo fa-

rem parte o scu uniforme de tabalho.
Mantenha semnpre as guardas proletoras das miquinas ren
devidon lugares,
Pare a miquina quando Liver que consertd-1s ou lubri ficd-
ta,

Habitue-s¢ & trabalhar protegido contra ot acidentes. Use
equipamentos de protegdo adequirdos a scu SCIVIgO,

Conheet 6 mancjo dos cxtintores ¢ demais dupositivos de
combate 80 fogo custentes em scu locat de tabatho, Vool
pade ter necessidade de us-tos algum dis.
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14 CONTRATO DE TRABALHO CONTRATO DETRABALHO
ASSOCTACAO BENEMERITA DE CARIDADE (A2 SOCIATAD FEMGTRITA D€ CARIGAIE
ChPJ: 14.788.244/0001-85 g
END. PRACA JOSAFA MOURA , 98 CHPI1 14.708 . 20¢r2005-38
GUANANMBI /BA LY. JU eSS MOUKA, IF
Esp. do Est:Atividades de associagdes - UARAKB T2 AR
CARRGO: Tecnico de enfarmagem Lat. J5 Extt Atfvidades de asmscclaydes da dafasa ds
CBO: 322205 CRAGO: TECNICO D ENFERMAGEM
- CBOr 322205
ADMISSAO: 01/03/2018 Amrasha: 2istarenns /£
Registro n® 41 fls Keaistre n® 1 Il N
Ficha 41 Fiche 42 ‘
EAL: RS S0, Q0 (NOVE, A B OITO REALS )
SALARIC: R$S 1.000,00um MIL
|REAIS } - 1
) >
' BETONLATEN W
y,

..... -
(/,&zg/é? % Ol . _/44‘& % Wf T

Ass ou b rogpo cftest,

| R chrraesens

Dats ataa&& de.. “"1 Mq@n . ded® "’M)
s l 2. S h\cm Smm..o.‘p

r' Ass, Joempregador ou a oeo cftest, .
19 criniirensrnn e a e aee LT
Com. DISpensa CID N eceeecneeirseaerenses Com, Dispensa CIYNT. viiieinirsrnerscnnsissinssiiciasiossssses I'
- i
24 ALTERACOES DE SALARIO ALTERACOES DE SALARIO 25

Aumeniado em _0_! 103\ Oﬁpnﬂ AS lﬁl\{s.O(J. Aumentndd em e £ s [ . Pam AS oot

Aumento em 01/ 11/2019 para RS 1:100

Na funcio de Técn%:ge Enfermagem
C80: 322205, por

—— .

f_iy‘o de"Rea_lus:e .

..... trrsanesciiinary .......................’.’...........

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE
Aumentado em . f WP RS e Aumentado em ...
N2 fUngBo de.. ittt e e rvaecae s enensaees N {unghO 0. seenene
CBO oo CBO ..vvcnrcnistnancanaes
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Aumentado em ..o v o Pars RS e Aumentado em ...
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Conselho Fedéral de Enfermagem

nscrichio - COREN BA 001225465
TECNICO DE ENFERMAGEM

(i BA
BRASILEIRA
AT DE NACCIENTD DA TA OF VALDADE

\#174Y| osmeners 280672022
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Consultas - Emissdo de comprovantes

T e T T ST R T S o B

(3331912088155581
19/10/2020 12:21:38

B3/10/2020 -
092300923

BANCO DO BRASIL -
SEGUNDA VIA
COMPROVANIE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

16:53:54
0001

CLIENTE: AS8 BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.8898-2
~
DATA DA TRANSFERENCIA 07/10/2020
NR. DOCUMENTO 170.923.510.046.564
VALOR TOTAL 1.274,52 . .
tkadwd  TRANSFERIDO PARA: - f

CLIENTE: GERSON MENDES SALLES

AGCENCIA: 0923-7 CONTA: 510.046.564=2 y
VARTACAO DA POURPANCA 51 .
NR. DOCUMENTO 170.923.000.009.88%

NR.AUTENTICACRO C.B93.280.0B0.ABC.BO7
Creditos a partir de 04 05 2012 estao
digeciplinades pela Lei 12,703,

Transacéio efetuada com sucesso por: JD358386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO,

ASSOCIACAC BENEMERITA DE CARIDADE _
ChPJ: 14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setemhro de 2020
R o &0 Tenoedns =7 T lmarics Tam
36 GERS0M MENDES SALLES 410105 1 1 A
SUPERVISOR ADMINISTRATIVO Admissdo: 11/09/2020
Codigo Deascricio Rotorénda Vencimontos [+ )
1| HORAS HORMAIS 146:40 1.3B2, 33 g
998| 1.8.5.5. 7,87 108,81 ;
ié -
‘-
S
o
O
1.383,33 108, 81 2' ]
wotoss 1.274.52 0] (é
B bbrte ok Al Crvm, IS Darvn Gl FOTS AT S 4 bba B Cal:, IS Fuirs SRAT
2.075,00 1.383,23 1.383,32 110,66 895, 34 0. 00

Controlagaria ©

;
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providenclirios, garantinda, amnda, sua habill. . 2201101 ) 001'0 i BA ,
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Peln sua importincia, € seu dever protegl-ln e
culdd-1a, pois além de conter o registro de sua vida
profisslonal e a garantia da preservacdo e validade
de seus diceltos como trabathador e cidadfo, ) _ 4
contribul para assegurar o seu futuro ¢ 0 dn séus
dependentes, tendo validade, também, como
documenio de identificagio,
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o8 CONTRATO DE TRABALHO
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Consultas - Emissdo de comprovantes

P

B e o [ T TR

(G3331912088155581
19/10/2020 12:20:58

16:51:52
0001

BANCO DO BRASIL -
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERERCIA

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

01/10/2020 -
092300923

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2

07/10/2020
170.923.510.053.227

DATA DA TRANSFERENCIA

NR. DOCUMENTO

VALOR TOTAL

wakwrdt  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: RUBNEVAL CRISPIM OLIVEIRA

AGENCIA: 0923-7 CONIA: 51¢.053,227-7
VARIACAO DA POUPANCA 8 51
RR., DOCUMENTO 170.923.000.009.889

NR.AUTENTICACAOQ 4.88B.34A.2E9.841.F30
Creditos a partir de 04 05 2012 estac
disciplinados pela Lei 12,703,

1.130,20/

Transacéo efetuada com sucesso por: JD358386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO.

ASSOCIACAQ BENEMERITAR DE CARIDADE

CNPJ: 14.788.244/0001-95 : GERAL Folha Mensal
Mensalista -7 Setembro de 2020
 ——— Tt s T ks TS T
2 RUBREVAL CRISPIM DE OLTIVEIRA. 514320 1 1
AUXILIAR DE LIMPEZA Admissso: 01/03/72003]
Codige Descrigan Roforéncis Vandmentos Descomos
1] HORAS WORMAIS 220:00 1.045,00
250 REFLE®C EXTRAS DSR 0,00 12,54
150| HORAS EXTRAS B:00 62,70
15| INSALUBRIDADE 10% 10,00 304,50 ,
996/ I.N.5.5. 7,72 94,54
Taint g .
1.224,14 a4, 54
Vidkew Ligpaticr 5 1.130,20
Tablien)s Bhpuus- Bl Carrinis Bind Chk FQTE F.0 LB de by O Cpir. proey Fatry PeRY
1.045,00 1.224,74 . 1.226,74 27,97, 1.13¢,20 0,00

D}f _{_Q_f _:QQ_LD

DCocters ter racatics 4 mpoenincts tiquke dhaerieeans nnely macids.
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vocd ambém etd -obﬁgnd'o’- usk-los, para preventt aci-
dentes € evitar &y doengas profissionais,

Mastre a0 stu novo dompanheiro os perigos que o
cercam no trabalho. .

Cada acidente € uma lighy que deve ser apreciada,
para cvitar maiores despracas,

Todo o acidenle tem ume cousa que é preciso ser
pesquisada, para evitsr » soa repeiicho,

St vocd for acidentado, procure logo o socorro médi-
ca adequado. Nio deixe que “entendidos™ ¢ "curiosos™
CONCOIam park o sgravamentio de sua lesto.

5S¢ vool nho £ eletricisa, nko s¢ metn & (azer servigos
de cletricidade,

Procure o socorro médice imedinto, se vocd for viij.
ma de um acldente, amanhd serd tarde demais.

As migquinas nlo respeitam nlnguém: mas vock deve
reapeitd-las,

Atends 3t recomendagBes dos Memhros da CIPA e de
seus mestres ¢ chefes,

Conhegn sempre as regras de seguransa da seclo onde
voct trabatha. ‘

Conversa ¢ discussSo no trabatho predispbem o ati-
dentes pefa desstengdo.

Leia e reflita sempre o3 ensinamentos contidos nos
cariazes ¢ svisos sobre prevenglo de acidentes,

O3 anéis, pulseitas, gravaias ¢ manges comprides nio
fazem parte do 3¢t uniforme de imbatho.

Mantenha sempre as guardas protetoras das maquis
oas nos devidos lugares.

Pare a méqQuina quando tliver que conscrtd-ia ou
obrific-la. :

Habitue-te a trabathar protegido ¢ontrs od dcidentes,
Use equipamentos de protecho adequados » sen servivo.

Conhego 0 mancjo dos extintores ¢ demals dispositi-
vos de combate #o fogo existentes em sen local de toaba.
1ho. Vool pode ter necessidade de usd-los algum dis,
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CONTRATO DE. TRABALHO CONTRATO DE TRABALHO
DELARIDA PQ ..............................................................
CNPIMF | é ?"93 Pl “'5/'-”’ 0429 R T ' ONPIWYMP et esasamntie
RealRo0E, 20378 08 CA7mz e 92 RUD oot oo N
Municipio q;’. 5 Est 3.(!.!.!‘:!.33... Municfpio .. — Est. o
Bsp. do eslahcltcimto ’“’35‘ RCLEDAD . Bsp. do estabeiecimcmo .................................... -
................. :?“ﬁ..g..t.{.'.g..?fz-..r .ﬁ. 19 .f.."..?..... Cnrgo NeeaemenaRITIARSATASSANAS aRRE PERE pan
enCBON o lsinsennas b i
Data udmnsﬁo 2.l de. .4.""4'."' 2. - de “’-“”"3 Data admissio
Registro n® ... 00 ... 5 Registro n®
Remuneragio especificada
-~xva &S.ﬁl_’:.z..‘:...ﬁf.ﬁ.ﬂ.fl.\ ............................ aﬂ ............... eveerensssssens
" Ass, 30 cmpmgadof ou a rogo Qf \ Ass. do cmpmgador ou ;'rogo c/rest.
I* .U l 1 e nascneesens r4
Data safda .. L de......... Data safda .......... de..... de
{ i
Asz. do empregador ou a togo cftest Ass. do empregador ou o rogo ciiest,
B e 2. i LS I SRR wrsevensasin
Com. Dispensa CODN* i Com.stpmsaCDN’
26 !- n
ALTERAGCOES DESALARIO i ALTERAGOES DE SALARIO
Aumentadoem 3. QY. s 1'1 Prra RS ?O{ XY N Aumecatado em .03 Q3.7 19. Para kS 933@
Na ftmcﬁodc NOA UL 2472 % 4 0 149 SR N8 Tumgho 06 oo SAPXA T ez s
CBO ..orrerreeesoeern POT POLGVO de {J}W% o 2 R Fod : 1o JEEE por motive &M““
Fieveerensnrenes Ao P % ~ pyr e e e
Aumenadoem D)./ 03-.5 _IG. parars .550.00. f Avmenado em _] ;,OJ_._ m/m ]S .L039 (4]
Nafungho de ot I AT Moo . Na funcho de ..
CBO ereesrerree por motivo de. ..Mﬂé.u.iﬁ..... ‘ CBO o ......;m rrumvo de.. R
Lolasiat.., N -4
Assinatura do emypregador Assmntum do crnmgndor
Aumentadoem 84:7.04-7 1  paans Q3300 Aumentado em O} 102 -5 parn RS _1,(;4 ey (N
Na funglio de R STIIALS XIMDe - Na fungho de P HDRA e e E——
CBO .. pOF M0MiVE do . ALYLIATL ... ox 1o S motivo de t‘(,l.&.\ USG
oL AL AL, e ’,[5
e PSP R . ("\& f.;:_ Q;'j
Assinaturn do emprogndor ‘z ﬁ‘(k:;m%&dﬂ cmmgxkl
Aumentadoem 0.4, / .ﬂ:g..l Ig Para R$ 9504:00 1 Aumentadoem ..o F o [ — ParaRY e -
Na Jungo do 4L -am'?z:‘cp ................ ’ Na funchn de
CBO ... oo, pr mtivo de ..., BO e w motivo de
ey, ¢ P
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Consultas - Emissao de comprovantes

B L T acar e B

G3331912088155581
19/10/2020 12:2(0rAB

07/10/2020 -
092300923

BANCC DO BRASIL -
SEGUNDA, VIA
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

16:51:52
0001

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2
DATA DA TRANSFERENCIA 07/10/2020
NR. DOCUMENTO 170.923.510.053.248"' Pt T
VALOR TOTAL 1.144,58 ;
*kkink  TRANSFERIDO PARA:
CLIENYE: MARCOS SUEL BQUZA SANTOS
AGENCIA: 0923-7 CONTA: 510.053.248-X
VARTACAO DA POUPANCA g1
NR. DOCUMENTO 170.923.9000.009,889
NR.AUTENTICACAO 9.150.16E.162.CBE.7E1
Credites a partir de 04 05 2012 estac
disciplinados pela Lei 12.703.
Transacéo efetuada com sucesso por: JO358386 DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO.
ASS0CIACRC BENEMERITA DE CARIDADE
CHPJ: 14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Setembro de 2020
R~ .- S— Ty 3 e [ =] Thcararents L7
19 MARCOS SUEL DE SOUZA SANTOS 514320 1 1
AUXILIAR DE LIMPEZA . Admisslo: 02/03/2020/
Codigo BDoscriglo Relerénda Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAMIS 220:00 1.045%,00
250 | REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 6,27
995 SALARIO FAMILIA 1,00 48,62
150 | HORAS EXTRAS 4:00 31,35
15| INSALUBRIDADE 10% 10,00 104,50 '
998 I.N.5.5. 7,68 91,16
‘Bt @ UeAdivwrrs ‘ot o Dttuvasn o
1.235,74 91,16 é H
R TE T = 1.14¢,58 ‘é
Sedere Baoe St Corer. N33 Bewr Cae; FGT3 20 7.3 03 um B Citae, POV L=rY
1.045,00 1,187,312 1,187,112 94,96/ 906, 37 0,00
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(G3331912088155581

Consultas - Emissio de comprovantes 19/10/2020 12:21:18

07/10/2020 = BANCC DO BRASIL - 16:51:53
092300523 BEGUNDA VIA aoo1
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PARA POUPANCA

CLIENTE: ASS BENEMERITA CARIDADE

AGENCIA: 0923-7 CONTA: 9.889-2
rd
DATA DA TRANSFERENCIA 07/10/2020
NR. DOCUMENTO 171.728.510.009.490
VALOR TOTAL 1.242,30 °

wknskd TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: DAYANE MAGALHAES SARATVA P,
AGENCIA: 1728-0 CONTA: 510,009.4%0-3 LR S

VARIACAC DA POURANCA 51 i
NR. DOCUMENTO 170.923.000.009.889 - ,F’ R
NR.AUTENTICACAD F.D3A.12C.615.FAd4.118

Creditos a partir de 04 05 2012 estac
digeiplinados pala Lei 12.703.

Transagdo efetuada com sucesso por: JD359386 DOR{VANIA MOREIRA DO NASCIMENTO.

ASSOCIACAO BENEMERAITA DE CARIDADE :
CHPJ: 14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal A
Hensalista Setanmhro de 2020 o
b - T e T T = i
4 DAYANE MAGALHMES SARAIVA PIMENTEL 322208 1 1 %]
TECNICO DE ENFERMAGEM Admissdo: G2/01 /2010 O’
Cadino T Dasoiehd T Retertnco VancEmenios Deszonios
1} HORAS NORMALS 180:040 1.100,00 §
995| SALARIC FAHILIA 1,00 48,52
15 IHSALUBRIDADE 10% 10, 00 104,50 i
20| GRATIFICACOES 90, 00 80,00 /
298] 1.1.5.5. 1,78 200,82
g
o
3
- e
g r—— Torxi 04 Dnsirrest : >
3.243,12 100, 82 _'_5,‘1 i
L ) 1.242,30 ‘é |
XA Beee Bt Oortr L mm.'lsﬂ FOT o e Temy Cl P00 Fuiry POOF
31.1400,00 1.294,50 ¥.294.50 103,56 1.0404,09 0,00
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__ e centaves aclma

i OnfouS

ou & suz ordem

§ a (/b L 4 CM{/(?//?/? .,4)7711 &

00.000.000/0940,72
RUA XPEDIIONARIOS 41
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SSOCALAD GENTHERITA OF CARIDADE
) 14.788,248/0001-9% ¢ ¥
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ASSOCIACARO BENEMERITA DE CARIDADE
CNBJ: 14.788.244/0001-95 CC: GERAL Folha Mensal 3
Mensalista Setembro de 2020 /kﬁ
e T =72 Tt TR ‘C'
3] JACIRA CARVALHO SINTRA 514320 1 1. e
AUXILIAR DE LIMPEZA Admissdo: 01/06/2020 U\
Codigo Descrigho Reteréncia Vencimentos Descantas
1] HORAS NORMAIS 220:00 1.045,00 g
250{ REFLEXC EXTRAS DSR 0,00 12,54 H
150] HORAS EXTRAS 8:00 62,70 Fl
15| INSALUBRIDADE 10% 10,00 104,50
998| I.N.5.5. 7,72 24,54 1 '5
1 ]
3
““ -
§.\Y
g
Tota] de Veromens. Tonad e Descomos ‘O
1.224,74 94, 54 r_:,l 2
I = 1.130,20. al
Setddio Bane Bt Corr. INSS B Cike, FGTS F.G.LS do bids B Ciie, [RRF Fatrs RSP
1.045,00 1.224,74 - 1.224,74 97,97 1.130,20 0,00
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Siga norms redes socials oficlals
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FTS

FUNDO DE GARANTIA DO TEMPO DE SERVIGO

GFIP - SEFIP 840

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 06/10/2020 - 17:26:45

01-RAZAQ SOCIALINOME 02-DDD/TELEFONE
ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE (0077)34512803
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERACAC (06-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
639 1 . 26.350,75 22 8
08-COD RECOLHIMENTC | 08-ID RECOLHIMENTO 104NSCRIGAOITIPO (8) ¢ [11.comPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 017880-9 14,788.244/0001-95 ' 09/2020 07/10/2020
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15-TOTAL A RECOLHER
2,108,068 0,00 2.108,06
*VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/10/2020**
| 858900000212 080601792015 007645050811 478824400013 | AUTENTICACAO MECANICA
V E I 5 GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 06/10/2020 - 17:26:45
FUNUO DE GARANTIA 00 TEMPO DF SEAVEA
GFIP - SEFIP 8.40
01-RAZAO SOCIAL/NOME 02-DDD/TELEFONE
ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE (0077)34512803
03-FPAS 04-SIMPLES D5-REMUNERAGAO 056-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
639 1 26.350,75 22 8
08-COD RECOLHIMENTO | 081D RECOLHIMENTO 10-NSCRIGAOITIPO (8) 11-COMPETENCIA 12-DATA DE VALIDADE
115 . 017980-9 14.788.244/0001-95 09/2020 07/10/2020 7
13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL 14-ENCARGOS 15.TOTAL A RECOLHER
2.108,06 0,00 2.108,08,

*VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/10/2020**

| 858900000212 080601792015 007645050811 478824400013 |

LA ATTRERAA

AUTENTICAGAO MECANICA
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; ‘ Consultas - Emisséo de comprovantes

IERIZ o\
4? ey @

VRN S
633722145904081 piS 2
2211 0/2020 153 agésgég

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
22/10/2020 - AUTOATENDIMENTO - 15.984.08
9923780523 SEGUNDA VIA oea7

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO BENEMERITA DE
AGENCIA: 8923-7 CONTA: 38.854-8

Convenio FGTS ARRECADACAO GRF
Codigo de Barras 85896000021-2 ©8068179201-5

98764505081-1 47882448001-3

Data do pagamento 07/16/2020”
CNPJ/CEL/CPF 14788244/0001-95
COMPETENCIA 09/2020
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO 07/16/2020
VALOR DEPOSITO 2.108,86
Valor Total 2.108,06

DOCUMENTO: 1l@a7e2
AUTENTICACAO SISBB: 9.8E0.718.0D5.1A6.2D1

Ny ¥

Transagio efetuada com sucesso por: JD357214 JOAO SiLVA SA TELES.
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<o MINISTERIO DAPREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 3-CODIGO DE PAGAMENTO 2305
@D‘ INSTITUTO NACIONAL DO SEGURQ SOGIAL - INSS
4-COMPETENGIA 09/2020
GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
5-IDENTIFICADOR 14,788.244/0001-95
1-NOME OU RAZAD SOCIAL / FONE / ENDEREGO
ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE S-VALOR DO INSS 1.649,16
Praga JOSAFA MOURA, 98
BOM JESUS . 7
46430000 GUANAMBI - BA : .
7734512803 A
E .
2VENCIMENTO ‘
{Uso exclusiva do INSS) 20/10/2020 BVALOR DE UTRASY ., 0,00
ATENGAO: E vedada a utilizagdo da GPS para recclhimento de recelia de valor Inferior
ao estipulado em Resolugdo publicada pelo INSS. A receita que resuliar valar Inferior TO-ATMMULTA £ JURQS 0'00
deverd ser adicionada & contribulgio ou importéincla correspondente nos meses subse-
quentes, até que o total seja Igual ou superior ao valer minimo fixado. IOTAL 1 ‘649' 16
12-AUTENTICAGAQ BANCARIA
85830000016-5 49160270230-4 51478824400-2 01952020097-8
Corte aqui.
—-¢~l . MINISTERIO DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL - MPAS 3-CODIGO DE PAGAMENTO 2305
4“:: INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO S0CIAL - INSS
4-COMPETENCIA 09/2020

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS

5-IDENTIFICADOR

14.788.244/0001-95

1-NOME OU RAZAO SOCIAL | FONE / ENDEREGO

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE 6-VALOR DO INSS 164916
Praga JOSAFA MOURA, 98
BOM JESUS L
46430000 GUANAMBI - BA
7734512803 &
{Uso exchsio o NSS) 20/10/2020 O e CUTAS 0,00
ATENGAO: E vedada a utiizagBa da GPS para recolhimento de receita de valor inferior
a0 estipulado em Resolugtio publicada pelo INSS. A recalta que resultar valor Infarior 10-ATMMULTAE JUROS 0,00
devaré ser adicionada & contribuigha ou Importancla correspondente nos meses subse-

11-TOTAL 1.649,16

quentes, até que ¢ total seja Igual ou superlor ac valor minima fixado.

12-AUTENTICAGAQ BANCARIA

85830000016-5 491602702304 51478824400-2 01952020097-8

ERRARR AR e
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EMPRESA

Consultas - Emissdo de comprovantes

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

22/10/2020 - AUTOATENDIMENTO - 15.04.22

0923700923 SEGUNDA VIA 0005
COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: ASSOCIACAO BENEMERITA DE

AGENCIA: 8923-7 CONTA: 38.854-8

Convenio GPS - CODIGO DE BARRAS - _," .

Codigo de Barras 858306080156-5 49160270230-4 Y ’y N N
51478824499-2  ©1952020907-8 “ P

Data do pagamento 87/10/2828 L

Valor Total 1.649,16

DOCUMENTO: 1e87@3
AUTENTICACAOD SISBB: €.9C2.827.A20.4E2.0A9

Transagio efetuada com sucesso por: JD357214 JOAO SILVA SA TELES.

Se—— g

P oy
Ceniroladoria !
L2

! C%.r!es z:inva‘ 1



\@i Uﬁfwf

Lar dos
Velhinhos

Slga nodsas redes soclals oficiaty

=‘§
f I @lardosvelhinhos.ghi %

YAy

‘. N
S

SEFIP / GFIP
FGTS

}

Praga Josafd Moura, 98 - Bom Jesus - Guanambi - BA - 46.430-000 - Telefone: (77) 3451-2803 - e-mail: lardosvelhinhos. gblg:;’l" chtia
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: ;
DATA.06/10/20205 R
HORA: 17:26:4507 ' ° .=
PAG : 001/001

RELATORIO ANALITICO DA GRF

EMPRESA: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE ' INSCRIGAO: 14.788.244/0001-95
COMPETENCIA: 05/2020 6D REC: 115 FPAS: 639 SIMPLES: 1
L
SRR
=, FGTS - 8%
QTDE TRABALHADORES e 22
i
REMUNERACEO s 26.350,75
DEPOSITO . 2.108,06
RS
ENCARGOS FGTS 0,00
CONTRIB SOCIAL : 0,00
ENCARG0OS CONTRIB S0C 0,00
TOTAL A RECOLHER 2.108,06

VALIDADE DO CALCULQO: até 07/10/2020

RELATORIO PARA SIMPLES CONFERENCIA, NAO E VALIDO PARA QUITAGEO.

A(S) GRF(S), PARA FINS DE QUITAGAO, SERA(A0) IMPRESSA(S) SOMENTE APGS TRANSMISSAC DO ARQUIVC VALIDADO PELO CONECTIVIDADE SOCIAL.
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DATA:  06/10/2020%
17:26:457 15 15

P
s AN

“fleo
e

A

= =
HORA:

3 o
3L 8 A
Oggﬁé%éﬁ‘;o DA FAZENDA - MF
BE IA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFE
GFIP - SEFIP8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020 PAG 0o1/001
' RELATORIO ANALITICO DE Gbs
COMPETENCIA: 09/2020
EMPRESA INSCRIGAO OUTRAS ENTIDADES COD PAGTO FPAS
VALORES: SEGURADOS EMPRESA CUTRAS ENT DED FPAS VALOR DA RETENGCAO JUROS/MULTA TOTAL REEMBOLSO
ASSOCIACAC BENEMERITA DE CARIDADE 14.788.244/0001-35 0000 2305 639
2.086,74 0,00 0,00 437,58 0,00 0,00 1.649,16 0,00
OBSERVAGAO : PERCENTUAL DE ISENCRO DE FILANTROPIA : 100,00 %
___________________________ u_ﬂ;_"____.._.______________________________--__-__.__-____._________..,.,___......,._-....__..__-___--_______--____..
e
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MINISTERIO DA FAZENDA - MF

£ F IS {)

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL - RFB GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL agP 413‘_é

(% ‘ZE%:;gE

SEFIP8.40 TAB.41,0 DATA: 06/10/2020 HORA:17:26:45 3 - CODIGO DE PAGAMENTO 2 Qgéff
1 - NOME / TELEFONE / ENDERECO 4 - COMPETENCIA 05/2020

ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE
PRACA JOSAFA MOURA 98

5 - IDENTIFICADOR 14.788.244/0001-95

BOM JESUS 46430-000
GUANAMBI BA
(0077) 34512803 6 - VALOR DO INSS (+) 1.649,16
2 - VENCIMENTO et g 07 -
(USC EXCLUSIVO INSS) o8 -
ATENCAO E VEDADA A UTILIZACKO DA GPS PARA RECOLHIMENTO 9 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AC ESTIPULADO EM RESOLUGAO
10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00

PUBLICADA PELO INSS5.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAO OU IMPORTANCIA JUROS /MULTA/ {+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

SEJA IGUAL QU SUPERIOR AQ VALOR MINIMO FIXADO. 11 - VALOR ARRE ADO 1.645.16

12 - AUTENTICACEO MECANICA
PARA RECOLHIMENTO NO PRAZO

[ ss5s000000160 | 491602702304 || 514788244002 || 019520200994 |

MINISTERIO DA FAZENDA - MF

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DC BRASIL - RFB GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - GPS
SEFIPB8.40 TAB. 41,0 DATA: 06/10/2020 HORA: 17:26:45 3 - ¢ODIGO DE PAGAMENTO 2305
i - NOME / TELEFONE / ENDEREGCC 4 - COMPETENCIA 09/2020

ASSOCIACAQO BENEMERITA DE CARIDADE
PRACA JOSAFA MOURA 98

- IDENTIFICADOR 14.788.244/0001-95

BOM JESUS 46430-000
GUANAMBI BA
(0077) 34512803 6 - VALOR DO INSS (+) 1.649,16
2 - VENCIMENTO 7 -
(USO EXCLUSIVO INSS) 8 -
ATENCAC £ VEDADA A UTILIZACKO DA GPS PARA RECOLHIMENTO 5 - VLR OUTRAS ENTIDADES 0,00
DE RECEITA DE VALOR INFERIOR AC ESTIPULADO EM RESOLUGAO )
10 - ATUAL.MONETARIA/ 0,00

PUBLICADA PELQ INSS.A RECEITA QUE RESULTAR VALOR INFERIOR
DEVERA SER ADICIONADA A CONTRIBUIGAO OU IMPORTANCIA JUROS /MULTA/ {+)
CORRESPONDENTE NOS MESES SUBSEQUENTES, ATE QUE O TOTAL

SEJA IGUAL OU SUPERIOR AC VALOR MINIMO FIXADO. 11 - VALOR ARRECADADO 1.645,16

12 - AUTENTICAGCEO MECANICA
PARA RECOLHIMENTC NO PRAZO

| 858000000160 || 491602702304 || 514788244002 || 019520200994 ]
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CONECTIVIDADE SOCIAL CALXZAS

Protocolo de Envio de Arquivos

Prezado cliente CONTABILIDADE ANGELO L TDA:08781498000189 , e Ve
Seu arquivo OnR8svZ9hzm00008. zip foi armazenado na Caixa Econdmica Federal em 06/10/2020 as 17:30:09.
O nimere do Protocolo de Envio deste arquivo & C3E2D840D9D1D7FB84040404040404040D8A16BFDI7EASCOM..

Este protocolo é sua garantia de que o arquivo foi devidamente recebido e amazenado para processamento pela Caixa
Econdmica Federal. T

Havendo ocorréncias impeditivas no processamento do arquivo, serd enviada uma nota explicativa para a sua caixa postal no
Cenectividade Social contendo a(s) ocorréncia(s) encontrada(s) e as agdes- necessénas para a solugio.

InformagGes Complementares: Y &',9 .
Transmissor: CONTABILIDADE ANGELO LTDA.08781498000188 “»..
Inscrigao Transmissor: 08.781.498/0001-89

Responsavel: CONTABILIDADE ANGELQ

Inscrigdo Responséavel: 08.781.498/0001-89

Competéncia: 0972020

NRA: OnRB8svZghzmQ0008

Base de Processamento: BA - Guanambi

Cddigo de Recolhimento: 115

Contato: ANGELO MANOEL GOMES

Telefone: 007734512512

Atencéo: Este Protocolo de Envio de Arquivos nfo garante a legitimidade do conteddo das informagdes.
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TRABALHO E EMPREGO
8.40¢ (29/03/2020)

- MTE

TABELAS 41.0 (01/03/2020}

i

MINISTERIQ DA FAZENDA - MF DATA: ),
HORA: 17:26:45. 7,
PAG 0001/0007

RELACAC DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP

MODALIDADE

"BRANCO" -RECOLHIMENTO AQ FGTS E DECLARAGAC A PREVIDENCIA

858500000212 080601792015 007645050811 478824400013

EMPRESA : ASSOCIACAC BENEMERITA DE CARIDADE INSCRIGRO: 14.788.244/0001-55
COMP: 09/2020 COD REC:115% COD GPS: 2305 FPAS: 639 OQUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADO: 2,00
TOMADOR/OBRA : INSCRICRO:
NOME TRABALHADOR _ PIS/PASEBR/CI ADMISSAO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTAGCAO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV S0C CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM
] BASE CAI. PREV SOCIAL
DALVANI PEREIRA MENEZES OLIVEIRA 124,27060.57-9 01/05/2001 01 31/08/2020 Y 05143
0,01 3 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ROSANA MARIA NEVES DA SILVA~ 165,43150.94-8 c1/11/2014 o1 25/10/2018 P1
0,00 L 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ROSANA MARIA NEVES DA SILVA 165.43150,94-8 01/11/2014 01 18/09/2020 Z5
ROSANA MARIA NEVES DA SILVA 165.43150.94-8 01/11/2014 01 18/09/2020 P2
DILMA GOMES BOA SORTE TEIXEIRA 209.54192.87-1 01/03/2012 01 12/07/2020 P2
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
DILMA GOMES BOA SORTE TEIXEIRA 209.54192.87-1 01/03/2012 o1 08/09/2020 Z5
DILMA GOMES BOA SORTE TEIXEIRA 209.54192.87-1 01/03/2012 01 09/09/2020 B2

06/10/202£:§ﬁJ
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(o O DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: DG/lO/ZO%h:“- by
O EFIP 8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HORA : 17:26:45 e el
PAG : 0002/0007

RELACEO DOS TRABALHADORES COM GRRF CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
"BRANCO"-RECOLHIMENTC AO FGTS E DECLARACﬂO A DREVIDENCIA

MODALIDADE
858900000212 080601792015 007645050811 478824400013
EMPRESA : ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE INSCRICRO: 14.788.244/0001-95
COMP: 09/2020 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPRS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TCOMADOR /OBRA : INSCRICRO:
NOME TRABALHADOR PIS/PASER/CI ADMISSEO CAT OCOR  DATA/COD MOVIMENTACAO CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV SOC CONTRIEB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM
BASE CAL PREV SOCIAL

CARLA NAYARA DA SILVA COSTA <77 136.92519.62-0 04/06/2020 01 10/09/2020 Il 05162
290,09 41,86 6,00 0,00

268,21 2 290,09

- ' o
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0 DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/10/2020
EFIP 8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.¢ (01/03/2020) HORA: 17:26:45 |

Boaia= TN

)

RELACAOQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
MODALIDADE : "BRANCO"-RECCLHIMENTO AC FGTS E DECLARACEO A PREVIDENCIA

858900600212 080601792015 007645050811 478824400013

EMPRESA : ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE INSCRICRO: 14.788.244/0001-35
COMP: 09/2020 COD REC: 118 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00  RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR /OBRA : INSCRIGAG:

NOME TRABALHADOR : PIS/PASEP/CI ADMISSEO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTAGRO CBO

REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV 50C CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM
i BASE CAL PREV SOCIAL

ADRIANA SANTOS BELEM ,i:i 200.87106.24-2 02/03/2020 01 05162
1.295,80 s 0,00 0,00 100, 94 103,66 0,00

ANA CLAUDIA DOURADO LIMA 125.04700.95-6 02/03/2020 01 05162
1.287,48 T 0,00 0,00 100,19 . 103,00 0,00

ARLINDA PEREIRA DA SILVA 124.66488.00-2 01/09/2011 01 05143
1.224,74 0,00 0,00 94,54 97,98 0,00

~—DAYANE MAGALHAES SARAIVA PIMENTEL " 212.00712.24-4 02/01/2010 01 03222
1.2%4,50 Q,00 Q,00 . 100,82 103,56 0,00

ELIANE RODRIGUES DOS SANTOS 203,25893.15-7 02/03/2020 01 05143
i.224,74 g, 00 g,00 94,54 97,97 0,00

~-EUFRASIO PEREIRA DOS SANTOS 200.55569.52-2 21/10/2015 01 03222
1.204,50 - 0,00 0,00 92,72 - 96,36 - 0,00

——~GERSON MENDES SALLES .-~ 127.81301.08-8 11/09/2020 01 ; 04101
1.383,33 0,00 0,60 108,81 - 110,677 ¢, 00

—JACIRA CARVALHO SINTRA 125.555859.40-8 01/06/2020 01 05143
1.224,74 0,00 0,00 94,54 - 97,98 0,00

JANILZA DE JESUS NOVAIS 161.89896.75-9 02/03/2020 01 05135
1.045,00 0,00 0,00 78,37 83,61 0,00

JESSICA MENEZES SIRQUEIRA 162.54365,73-2 01/12/2011 01 05143
1.149,50 0,00 0,00 87,77 91,96 0,00

JOSELIA MARIA PEREIRA 190.12770.23-0 0z2/03/2020 01 02235
2.179,50 0,00 ~ 0,00 183,16 174,36 0,00
-—MARCOS SUEL DE SOUZA SANTOS - 154.45227.32-8 . 02/03/2020 01 05143
1.187,12 _. 0,00 0,00 91, 16" 94,97 0,00

MARIA DE FATIMA SORIANO NEVES 169.20509.01-7 0l1/08/2015 01 05162
1.149,50 0,00 0,00 87,77 91,96. 0,00

MARIA HERBENE MONTEIRO RIBEIRO 122.24782.15-4 01/09/2020 01 02516
1.135,90 0,00 0,00 86,55 50,88 0,00

MARIZETE TEIXEIRA RODRIGUES DE CLIVEIRA 209.57367.27-3 22/07/2020 01 03222
1.513,31 0,00 0,00 120,51 121,06 0,00
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IO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA:
SEFIP 8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HERA:
PAG

RELACﬂO DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVC SEFIP
MODALIDADE : "BRANCO"-RECOLHIMENTC AQO FGTS E DECLARACEO A PREVIDENCIA

858900000212 080601792015 007645050811 478824400013

EMPRESA: ASSOCIACAQ EENEMERITA DE CARIDADE INSCRIGAO: 14.788.244/0001-95
COMP: 09/2020 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 CUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAO:

NOME TRABALHADOR PIS/PASEP/CI ADMISSAO CAT OCOR DATA/COD MOVIMENTACEOD CBO
REM SEM 13° SAL REM 13°SAL BASE CAL 13°SAL PREV S0C CONTRIB SEG DEVIDA DEPOSITO JAM

BASE CAL PREV SOCIAL

PATRICIA DA MATA NUNES 165.53690.01-5 02/03/2020 01 02237
1.045,00 0,00 0,00 78,37 83,60 0,00

FOLIANA DA SILVA PEREIRA 165.39633.99-9 02/03/2020 01 05132
1.045,00 ) 0,00 0,00 78,37 83,60 0,00

ROZANE APARECIDA SANTOS SALVADOR 201.08316.85-2 01/04/2020 0L 05162
1.218,44 ©,00 0,00 93,97 97,47 0,00

—RUBNEVAL CRISPIM DE OLIVEIRA . 127.83795.04-5 01/03/2003 01 05143
1.224,74— 0,00 o, 00 94,54> . 97,98 - 0,00

SANDRA DA SILVA SOUZA FERREIRA 200.66104.06-2 02/05/2014 01 . 03222
1.204,50 0,00 G,00 92,72 96,36 0,00

—VERBENA RODRIGUES ALVES . 165.43272.07-5 01/08/2020 01 05132
1.113,40 _. @, 00 0,00 84,52 - 89,07 - 0,00

TOTAIS DA EMPRESA/TOMADOR
26.618,96 290,09 290,09 2.086,74 2.108,06 0,00



{
O DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/10/20202
EFIP 8.40 {(29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HgRA= 17:26:45% ;7
PAG
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RELAGAQ DOS TRABALHADORES CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
RESUMO DO FECHAMENTC - EMPRESA

"BRANCO" -RECOLHIMENTO AO FGTS E DECLARACRO A PREVIDENCIA

MODALIDADE
858900000212 080601792015 007645050811 478824400013

N° ARQUIVO: OnR8svZ9hzm0000-8

N°® DE CONTROLE: BVYuxxkDCVel000-4 INSCRIcﬁO: 14.783.244/0001—95

EMPRESA : ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE !

COMP: 09/2020 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00

TOMADOR/OBRA : INSCRICRO:

LOGRADOURO: PRACA JOSAFA MOURA 98 BAIRRO: ROM JESUS CNAE PREPONDERANTE: 9430800

CIDADE: GUANAMBI UF: Ba CEP: 46430-000 CNAE: : 9430800
BASE CAL 13° PREV SOC

REMUNERAGAO 13° BASE CAL PREV S0C

CAT QUANT REMUNERAGCRO SEM 13°
Jg‘g;,_‘_'
01 23 ™ 26.350,175 0,00 26.618,96 290,09
ey
TOTATS: 23 f"’ 26.350,75 Q0,00 26.618,96 290,09
*

€2
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ERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/10/2020) % Fi
- SEFIP 8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HORA: 17:26:4540" in N
PAG : 0006/0007F e

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

FGTS
858900000212 080601792015 007645050811 478824400013
N° ARQUIVO: OnR8&vZIhzm(000-8
EMPRESA: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE N° DE CONTROLE: BVYuxxkDCVe0000-4 INSCRICEO: 14.788.244/0001-95
COMP: 09/2020 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 OUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAO:
LOGRADOURO: PRACA JOSAFA MOURA 98 BAIRRO: BOM JESUS CNAE PREPONDERANTE: 9430800
CIDADE: GUANAMBI . UF: BA CEP: 46430-000 CNAE: 9430800
MODALIDADE : "Branco"-RECOLHIMENTO AC FGTS E DECLARACAO A PREVIDENCIA
FGTS - 8%
REMUNERAGEO SEM 13° SALARIO 26.350,75
REMUNERACAO 13° SALARIO 0,00
QUANTIDADE TRABALHADORES 22
VALORES DO FGTS
DATA DE RECOLHIMENTO ATE 07/10/2020
DEPGSITO FGTS ENCARGOS FGTS CONTRIB SOCIAL ENCARGOS CONTRIB SOCIAL TOTAL RECOLHER
2.108,06 0,00 0,00 0,00 2,108,086

g
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ERIO DO TRABALHO E EMPREGO - MTE MINISTERIO DA FAZENDA - MF DATA: 06/10/2020
- SEFIP B.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HORA: 17:26:45
PAG 0007/0007
RESUMO DAS INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL CONSTANTES NO ARQUIVO SEFIP
EMPRESA
N° ARQUIVO: OnR8svZ9hzm0000-8
EMPRESA: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE N° DE CONTROLE: BVYuxxkDCVe0000-4 INSCRICAOQ: 14.788.244/0001-95
COMP: 09/2020 COD REC:115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 QUTRAS ENT: SIMPLES: 1 RAT: 2.0 FAP: 1.00 RAT AJUSTADO: 2.00
TOMADOR/OBRA : INSCRIGAC:
LOGRADOURO: PRACA JOSAFA MOURA 98 BAIRRO: BOM JESUS CNAE PREPONDERANTE: 9430800
CIDADE: GUANAMBI ‘x, UF: BA CEP: 46430-000 TELEFONE: 0077 3451 2803 CNAE: 9430800
o
VALOR DEV PREV SOC CALCULADO SEFIP: 1.649.16 CONTRIB SEGURADOS - DEVIDA: 2.086.74
SALARIO FAMILIA: 437.58 RECEITA EVENTC DESP/PATROCINIO: 0.00
SALARTIO MATERNIDADE: 0.00 PERC DE ISENCAO DE FILANTROPIA: 100.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - SEM ADICIONAL: 0.00 13° SALARIQ MATERNIDADE: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 15 ANOS: 0.00 COM PRODUCAC PJ: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHC - ADIC. 20 ANOS: 0.00 CoM PRODUCEO DF: 0.00
VALORES PAGOS COOP TRABALHO - ADIC. 25 ANOS: 0.00 VALOR DAS FATURAS EMITIDAS PARA O TOMADOR: 0.00
COMPENSACAO
PERIODO INICIAL: PERIODO FINAL: VALOR SOLICITADO: 0.00
VALOR ABATIDO: 0.00 VALOR A COMPENSAR: 0.00 VALOR EXCEDENTE AC LIMITE DOS 30%: 0.00
RETENCAO (LEI 9.711/98)
VALOR INFORMADO: 0.00 VALOR ABATIDO PELO SEFIP: 0.00 VALOR A COMPENSAR/RESTITUIR: 0.00
BASE DE CALCULO APOSENTADORIA ESPECIAL/OCORRENCIA
15 ANOS: 0.00 20 ANOS: 0.00 25 ANOS: 0.00
QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0 QUANTIDADE: 0
QUANTIDADE DE MOVIMENTAQOES / cODIGOS
H : o Il: 1 I2: 0 I3: 0 I4: 0 J: 0 K : 0 L : 0 M : 0 Ni: 0
N2: 0 N3: 0 0l1: 0 02: 0 03: 0 Pl: 1l P2: 3 P3: 0 QIl: 0 Q2; 0
Q3: 0 Q4: 0 Q5: 0 Q6;: 0 Q7: 0 R 0 82: 0 83: 0 Ul: 0 U2: 0
U3 0 V3: 0w 0 X 0 Y : 1 21: 0 2Z2: o Z3: 0 Z4: 0 2Z5: 2
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MIN I0 DA FAZENDA - MF DATA: 06/10/2020
Tt
Ve ~ SEFIP 8.40 (29/03/2020) TABELAS 41.0 (01/03/2020) HORA: 17:26:45
. PAG : 0001
COMPROVANTE DE DECLARACEO DAS CONTRIBUIC@ES A RECOLHER A PREVIDENCIA SOCIAL E A OUTRAS ENTIDADES E FUNDOS POR FPAS
EMPRESA
N® ARQUIVDO: OnR8avZ9hzm0000-8
EMPRESA: ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE N¢ CONTROLE: BVYuxxkDCVe0000-4 INSCRICﬁO: 14.788.244/0001-95
COMP: 09/2020 COD REC: 115 COD GPS: 2305 FPAS: 639 QUTRAS ENT: 0000 SIMPLES: 1 ALIQ RAT: 2,0 FAP: 1,00 RAT AJUSTADC: 2,00
TOMADOR /OBRA : INSCRICKO:
LOGRADOURO: PraCa JOSAFA MOURA o8 - --oroooomommmemsssmsmsmss==om=s BAIRRO: BOM JESUS  CNAE PREPONDERANTE: 9430800
CIDADE: GUANAMBI UF: BA CEP: 46430-000 TELEFONE: 0077-34512803 CNAE: 9430800
APURACAC DO VALOR A RECOLEER: ~ TTETETTETET 639 7T 620 7% 788 T T TTame T T T TTTTTTTT TOTAL
____________________ Rt
SEGURADO
Empregados/Avulsos oy 2.086,74 0,00 0,00 0,00 2.086,74
Contribuintes Individuais 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
EMPRESA ]
Empregados/Avulsos« - 0,00 0,00 0,00 0,00 . 0,00
Contribuintes Individuais 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RAT 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RAT - Agentes Nocivos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valcres Pagos a Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Adicional Cooperativas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Comercializagic Produgic 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Evento Desportivo/Patrocinic 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
RECOLHIMENTO COMP ANT - VALOR INSS 0,0C0 J,00 0,00 0,00 Q,00
(-) Retengdc Lei 9.711/98 0,00 Q0,00 Q,00 0,00 Q,c0
{-) Sal. Familia/Sal. Maternidade 437,58 0,00 Q0,00 0,00 437,58
{-) Compensacio 0,00 a,00 0,00 0,00 0,00
VALOR A RECOLHER - PREVIDENCIA SOCIAL 1.649,16 0,00 a,00 0,00 1.649,16
OUTRA& ENTIDADES  ~"TTTTTTTTTTTTTToTTToT 0,00 " T%e0 T TTTTTTTT aj00 T TTTT 0,06 T TTTTTTT a,60
RECOLH COMF ANT - VALOR QUT ENTID 0,00 0,00 0,00 g,00 a,c0
VALOR A RECOLHER - OQUTRAS ENTIDADES 0,00 4,00 0,00 0,00 . G,00
TOTAL A RECOLHER 7 77TTTTTN 1.649,16 0,00 0,00 G,00 1.649,16

A DECLARAGAC DE DADOS CONSTANTES DESTA GFIP E DO ARQUIVO SEFIP CORRESPONDENTE A CONTRIBUIGAC PREVIDENCIARIA, EQUIVALE A CONFISSAO DE
DIVIDA DOS VALORES DELA DECORRENTES E CONSTITUI (EM)CREDITO(S} PASSIVEL(IS) DE INSCRICAC EM DIVIDA ATIVA, NA AUSENCIA DO OPORTUNO
RECOLHIMENTO OU PARCELAMENTO,E CONSEQUENTE EXECUCAO JUDICIAL NOS TERMOS DA LEI No 6.830/80.

O EMPREGADOR/CONTRIBUINTE, RENUNCIANDO EXPRESSAMENTE A QUALQUER CONTESTAGAO QUANTO A0 VALOR E PROCEDENCIA DESTA DECLARAGRO/DIVIDA,
ASSUME INTEGRAL RESPONSABILIDADE PELA EXATIDAOD DO MONTANTE DECLARADO E CONFESSADO, FICENDO, ENTRETANTO, RESSALVADO A SECRETARIA DA RECEITA
FEDERAL DO BRASIL O DIREITO DE APURAR, A QUALQUER TEMPO, A EXISTENCIA DE OUTRAS IMPORTANCIAS DEVIDAS NAC INCLUIDAS NESTE INSTRUMENTO,
AINDA QUE RELATIVAS AO MESMO PERICDO.

0 EMPREGADOR/CONTRIBUINTE RECONHECE QUE A PRESENTE CONFISSAQ DE DIVIDA NAC OBRIGA A SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL A EXPEDIR
DGCUMENTG COMPROBATORIC DA INEXISTENCIA DE DEBITO, SALVO SE SEU CREDITO FOR GARANTIDO NA FORMA DOS ARTS. 258 E 259 DO REGULAMENTO DA
PREVIDENCIA SOCIAL, APROVADO PELO DECRETO 3.048, DE 12/05/1999, E ALTERAGOES PGSTERIORES.
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ESTADO DA BAHIA 19/10/2020 09:39:58 - CRISTIANE SILVA DOS SANTOS

MUNICIPIO DE GUANAMBI

Secretaria Municipal de Finangas

PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 . - CENTRO - 46.430-000
CNPJ: 13982640000196

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

CNPJICPF: 14788244000195
INSCRICAO MUNICIPAL: 27011902

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 qL:_z,e' vierem a ser apuradas, € certificado
que ndo constam pendéncias em seu nome, reiativas aos tributos administrados pela(o)
Secretaria Municipal de Finangas e inscricdes em Divida Ativa do Municipio junto & Procuradoria

Geral do Municipio.

DATA EMISSAQ: 19/10/2020
VALIDO ATE: 18/11/2020
CODIGO DE VERIFICAGAO: AE2MJAYMD

o

-

E-mail:fiscalguanambi@hotmail.com Site: http:/iwww.guanambi.ba.gov.br Telefone: (77) 034524300

Autenticidade do documento sujeita a verificagao. fCantmladoria |
Acesse: http:h'guanambi-ba.link3.com.brll3-grpf$ervicos.html para verificagdo. :
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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissdo: 19/10/202 EBME;( §

9
SECRETARIA DA FAZENDA ’;- Fig - ¢? g
;';\AQS ~7
Certidao Negativa de Débitos Tributdrios - % %é

{Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lel 3,956 de 11 de dezembro de 1981 - Cédigo-
Tributédric do Estado daﬁBah_la)
L :
AR

*

Certiddo N°: 20203008016

RAZAD SOCIAL

ASSOC.BENEMERITA DE CARIDADE

INSCRIGAD ESTADUAL CNPJ

14,788.244/0001-95

Fica cettificado que ndc constam, até a presente data, pendéncias de responsabliidade da pessoa fisica ou jurfidica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certiddo engioba todos os seus estabelecimentos quanto 2 inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competéncia da Procuradotia Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Piblica do Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 19/10/2020, conforme Portaria n® 918199, sendo vélida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissio.

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREGO http:/iwww.sefaz.ba.gov.br

Valida,com a apresentagéo conjunta de cartio original de inscrigio no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Recsita Federal do Ministério da Fazenda.

Pigina [ de 1 RelCertidaoNegativa.mpt

%w *«iwnl b



18M10/2020

MINISTERIO DA FAZENDA
I Secretaria da Receita Federal do Brasil
. Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE -
CNPJ: 14.788.244/0001-95 :

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeifo passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam debitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5,172, de 25 de outubro de 1866 -
Codige Tributdrio Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial gue determina sua
desconsideragao para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; e

2. ndo constam inscrigdes em Divida Ativa da Unido {DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidio
negstiva. :

Esta certiddo é vaiida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
tados os 6rgaos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se 3 situacdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes socials previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagio desta certiddo estd condicionada a verificacio de sua autenticidade na intemet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://iwww.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 09:25:35 do dia 19/10/2020 <hora e data de Brasilia>,

Vafida até 17/04/2021.

Codigo de controle da certiddo: 11CB.F1CC.49BD.B16C

Quaiquer rasura ou emenda invalidara este documento. W




Consulta Regularidadé do Empregador -

P T N L

Voltar [ limprimir

CAIXA ECONGOMICA FEDERAL CAF Y

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  14.788.244/0001-95
Razio Social:ASSOC BENEMERITA CARIDADE
Endereco: PCA COSME DE FARIAS S/N / BOM JESUS / GUANAMBI / BA / 46430-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicd3c 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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicBes efou encargos devidos,
decorrentes das obrigagoes com o FGTS.

Validade:03/10/2020 a 01/11/2020

Certificacdo NGmero: 2020100301324949971637
Informagdo obtida em 16/10/2020 12:14:27

A utilizacdo 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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https://oonsulta-cif.caixa gov.briconsultacrffpages/consultaEmpregador.jsf
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PODER JUDRICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAQO BENEMERITA DE CARIDADE (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 14.788.244/0001-95

Certiddo n®: 27305378/2020

Expedicdo: 16/10/2020, as 14:39:03

Validade: 13/04/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se gque ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito({a) no CNPJ sob o n°® 14.788.244/0001-95, NAO CONSTA do Banco
Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacgdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolugdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigdo.

No caso de pessoa juridica, a Certididoc atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacgdo desta certiddoc condicicna-se a verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdoc das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justic¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgade ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos cu a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do

Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.

Contralzsigne |

ey |
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ESTADO DA BAHIA
. MUNICIPIO DE GUANAMBI
< Secretaria Municipal de Finangas
J PCA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 . - CENTRO - 46.430-000
CNPJ: 13982640000196

Exercicio: ALVARA PROVISORIO DE
2020 ﬂ_ FUNCIONAMENTO _ y
(1nscrigao Municipal CNPJ / CPF J§'r g, |Validade )
27011802 14.788.244/0001-95 31/12/2020
Nome / Razao
ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDA
Fantasia
LAR DOS VELHINHOS
Natureza
Outras Formas de Assqcipagééf
Endereco vl
PCA JOSAFA MOURA.98"
Complemento ‘& . .'!,f
ASSOCIACAO L ,f . BOM JE‘SUS
Emissdo: 23/09!2020‘0'9315?9 - LARIS%A SANTQS D%Af Cédigo de ,\!{riﬂcagao: )
Observagio: ‘\_ e )
S e
4 ~‘-‘.{ 4
eI
\‘\: \," I“f i ST I:‘ ‘7 1"
Esta autorizagio provisoria equivale a aceitago, declaragdio e ciéncia de’empresarios’e p_egsoasljuridicas de que
para ¢ exeicicio da atividade’econdmica, dever ser reSpeitados e cumpidos o8 prockdimentos de seguranga
sanitaria, ambiental,-de medigoes, de prevenn;.éotcontré incéndio, de qﬁo e ocupacao do solB‘eJ emais normas
estipufadas pelo Municipio, durante o prazo de vigéncia do Alvaré,,sob pena dé’cancelamento.
\. Wi fvovn - AV HD Y,

L) e E R ' o - . B
CNAE PRINCIPAL: 9430800 Afividades de a?soaﬁﬁes\de defesa de direitQS'sﬁﬁ?;i‘s LK R
S mt———r—
CNAE's SECUNDARIOS: v\{i w] AR IA 5’(\ B \

9493600 - Atividades de organizagbes gggocgéti_\gas_‘lig‘adgs adlitura e a arte
9499500 - Atividades associalivas | néo-especificadas anteriormente

=

E-mail:flscalguanambi@hotmail.com Site: hitp:ffwww.guanambi.ba.gov.br Telefone: (77) 034524300

Autenticidade do documento sujeita a verificagao. ;--—-n-—ﬁ._l
Acesse: hitp://guanambi-ba.link3.com.br/I3-grp/Servicos.html para verlficagioo. COﬂlfO.;fgﬂa |
' FLSe
Link3 Tecnologia Lida L‘% [

(O ——

| Shva |



¥ | sUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

Servigo Municipal de Vigilancia Sanitéria

- iq‘A(‘n

% -

ALVARA Alvara N* 03 7 &ﬁo
SANITARIO Validade 16/01/

O Diretor (a) de  SERVIGO MUNICIPAL DE VIGILANCIA SANTARIA
Legisiagdo Sanitaria vigente e conforme Processo N° 2712

Razao Social: ASSOCIAGCAO BENEMERITA DA CARIDADE

de acordo com a

- concede licenga de funcionamento a:

Nome Fantasia: CNPJ / CPF

L AR DOS VELHINHOS 14788244000195
Enderego: fomero:‘ Complemento:

PRACA JOSAFA MOURA o8 PROXIMO AO CEMITERIO
Bairro: Cidade: =

BOM JESUS ~ GUANAMBI

Resbonsével.Legaiz CNPJ/ CPF

JOAO SILVA DE SA TELES

95867660559

Responsavel Técnico:

N° Registro no consetho:

JOSELIA MARIA PEREIRA . CORE382440
Observagdes
ECHEL TEUEIRA DE BARRUS V2R
Gopatge Vinilfn.cla Seniard
DeciiBelne (116 051022013
DIRETOR / COORDENADOR _
NOTA: EDNEI TEIXEIRA DE BARROS VIEIRA

L O PEDIDO DE REVALIDAGAO ANUAL DE LIC
COM ANTECEDENC!HA DE 120 (CENTOE VINTE) DIAS DO

5 LJCENGIAMENTO DOS ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A FISCALIZAGAO PELA VIGILANCIA SANITARIA
SERA REVALIDADO ANUALMENTE.

L O ALVARA DE FUNCIONALIDADE DEVERA OBRIGATORIAMENTE SER FIXADO EM LUGAR BEM
VISIVEL AQ PUBLICO, -

ENGA DEVERA SER INSTRUIDO COM ALVARA DO ANO ANTERIOR,
TERMINO DE SUA VIGENCIA.

mr——
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. i
ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE T-j%

&
LAR DOS VELHINHOS N, \\., ,mq
NPJN°® 14.788.244/0001-95 EGISTRODE
o ﬂTULOSCEAgg A PESSOAS JURIDICAS
COMARC. ANAMBI - BAHIA

. ] (1 ROURIGUES RETS FERNANDES - OFICIAL
ATA DA PRIMEIRA REUNIAO EXTRAORDINARIA DA EQUIB DE GESTAO
NOMEADA PELO INTERVENTOR DA ASSOCIACAO BEN EMERITA DE CARIDADE -

LAR DOS VELHINHOS

Aos 17 dias de agosto de 2019, reuniu-se em Assembleia na sede desta associagio localizada a
Praca Josafa Moura, 98, Bairro Bom Jesus, nesta cidade de Guanambi-BA, a nova equipe
administrativa da Associagdo Benemérita de Caridade — Lar dos Velhinhos, durante o periodo da
presidéncia do padre Jo#o Silva de Sa Teles, interventor nomeado por meio de Termo de Ajustamento
de Conduta — TAC se reuniu com a [inalidade de fazer cumprir as determinagdes contidas no referido
documento. Em seguida o padre Jodo Silva de S4 Teles apresentou a todos O TAC assinado pela
diretoria anterior do abrigo, pelo municipio de Guanambi e pelo ministério publico no qual ficou
determinada a intervengdo nesta associag@o. Em seguida, em conformidade ¢om as atribuigdes
contidas no TAC, declarou nula as decisGes, nomeagdes ¢ posses contidas na Ata da 130° Reunido
Extraordindria da Associagdo Benemérita de Caridade — Lar dos Velhinhos. Posteriormente informou
que a partir da presente data a nova diretoria, no prazo em que vigorar o TAC, sera assim composta:
JOAO SILVA DE SA TELES - Presidente, CPF 958.676.605-59, RG 08.335.678-96, maior,
solteiro, padre, residente e domiciliado a Praga Getulio Vargas, 260, Centro, Guanambi-BA, CARLOS
CAROBA DE SOUSA - Coordenador, CPF 071.096.186-33, RG 13142591, maior, divorciado,
servidor publico, residente e domiciliado a Rua | 1, n°55, Bairro Sandoval Morais, Guanambi-BA, que
na auséncia do presidente responderd no seu lugar, FELLIPE BARROS DO REGO - Secretdrio,
CPF 805.068.445-87, RG 08086789-81, maior, capaz, solteiro, advogado, residente e domiciliado a
Rua 11, n 192, Bairro Leoling de 84, Guanambi-BA, NEUMA VIANA BOA SORTE DE
OLIVEIRA — Secretdria Adjunta, CPF 284.190.575-68, RG 158153740, maior, casada, aposentada,
residente e domiciliado a Rua Vicente de Paula, 598, Bairro paraiso, Guanambi-BA, DORIVANIA
MOREIRA DO NASCIMENTO GOMES - Tesoureira, CPF 418.108.215-68, RG 0240580095,
Taior, casada, auténoma, residente e domiciliado a Avenida Bario do Rio Branco, 659, Centro,
ANGELO MANOEL GOMES - Tesoureire Adjunto, CPF 351.780.945-49, RG 2.022.890, maior,
casado, contador, residente ¢ domiciliado a Avenida Barfio do Rio Branco, 659, Centro. A nova
diretoria foi regularmente empossada. O padre Jodo Silva de Sd Teles fez um breve discurso acerca
das mctas e desafios. Nada mais havendo a se tratar a reunido foi encerrac{:g. ou-se a presente Ata
que depois de lida e aprovada sera assinada por todos. \}3{;‘_" )
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JOAD SILVA DE SA TELES

Presidente 4}4; .’
SA DORIVANIA MOREIRA DO '
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NEUMA VIANA BOA

ORTE DE OLIVEIRAE- "
Secretario Adjunto ~

Praga Josafa Moura, 98 — Bom Jesus — Guanambi — BA — 46.430-000 - Telefone: (77) 3451-2803
[ardosvelhinhos.gbi@gmail.com




f A “wtr. R T R T N N ST AT [ R R i 1
Cr L Ao ori Sonar du Sarenn T e "
AN Yok s T .

t

- 1. Racyvisto pot Semeinanca 0052 0imaf) de:
- SO PhGA-F bR 57€ 605 - 59, OC
HOKEIRA DD HAS % - CPY 418108 20% -
© =, Emol A5 4.85 Taxa B3 22 Rl
<1+« Selote) 05T ABGEEET ~ 1
*, Em Testemusho | ) da verfade
C % MARCIIO BORGES SANA - ESCRIVENIY
« 2.0 GUARARSL - 35 291KIR201%

/T ABEE6238 - 0

CANRI P TN N e kg PR et Geb o T uraw

O e ) A7 wouera® ot

W, W$ 5

rl_ , Telofs} 05T ABGEES01-8 2
+, Em Testerwsio (

»fe=  SYARCILY) BORQES GAVA

) da vecdads.
ESCREVENTE

. - .
LT o N TV T TP LV I rt-u-\ns‘l’u-.« Vsl
...‘L‘_-:L'm Tolrw g fews Lirs Was.

T 73 - . L -

el 4 . ”-'".’
<

B

! MiwedliTrapr Goms'hznea 0001 Ameqn) ¢r
o " j NEURA Wi :

<+ Emat: RE 247 18
o . Brtols) 0671 AB50MG
& - E& Testamunho |

P OLIVEIRA ~ COF; fB4
o~ A% 8,00

) drvereEss

-2
."‘ “
a9
e
.
g VN E-‘(R!?"‘Hm
- T O AT LM AZEAS U T g
T Recarheso par smaance a7e frmas) e CARLOS CAROBA OE
e SOLZA
e S— £ T e e = et
) Er evhbade e T TRTAN S
sdriguey . pPatmas de
* s Rodsr _Tﬁlﬂ!Sﬂ?Ml "
S fa;ﬂmano-m 31/m72019 Velo db Alo: RS 500
' Ema: Rt 242 Txe:RE 230
671880833000 - o EhbeEy
. \SELO REGONHECIENTO .-

CART IF.1") DE REQGISTRO BE TI¥ € DUC. E DAS
PESSOAS JURIDICAS - CO AR_CCA_ OE GUANAMBI.BA.

Protocalado sob n® . AC, .
Registrado no livro _ff - as fis 050 b
5 i

Sob n° de ordem
Suanambi/BA, {34 de_

« Dzlci Rodrigues R. FeLr
Marldve Melina Medeiros - Sub Oficial

de L1




Slgw noeses redes soctaly oficisly

f|® olardosvelhinhos.gbi

3t ARy

g“% Lar dos
% Vflhlﬂhﬂs " CNPJN® 14.788.244

\

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

|

;;'

TAC

fi2ries Siva j

/ \



‘ MINISTERIO PUBLICO

DO ESTADO DA BAHIA 12 Promotoria de Justica de Guanambi/BA

Defeca do Idoso e da Pessoa com Deficiéncla -

Autos n. 692.9.39607/2018
Inquérito Civil

- Objeto: Apurar irregularidadesfilegalidades comelldas pela Dlregao da Associagdo

Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos

A

TERMO DE COMPROMISSO DE AJUSTAMENTO DE .
. CONDUTA

Aos 13 (Veze) dias do més de agosto de 2019, as 14h00min, na sala de

reunides da Promotoﬁq_ Regional de Guanambi, localizado no enderego constante no
rodapé da pagina, pelo presente instrumerito, na forma dos arts. 129, Il da ‘Constituic;ao :

Federal; 1° 1V e 5° §6° todos da Lei 7.347/85 - Lei de Ago Civil Publica; e, ainda,
érﬁgos 14 da Resolugdo n. 23/2007 do Conselho Naciona! do Ministério Publico - CNMP
e €% Iif, bem como no art. 33 da Resolugdo n. Q06/2009 do Conselho Superior do
Ministério Piblico da_Bahia — CSMP/BA, de um lado, o MINISTERIO PUBLICO DO
ESTADO DA_BAHIA, por meio da Promotora de ‘Justica infrafirmado, doravante
denominado Compromitents, e ‘de outro lado a ASSOCIACAQ BENEMERITA DE

CARIDADE LAR DOS_VELHINHOS, pessoa juridica de direito privada, registrada no-

CNPJ n. 14.788.244/0001-95 e com sede na Praga Josafa Moura, 98, Bom Jesus,
Guanambi/BA, representada por sua Administradora/Presidente, a Sra. OZAIR SANTOS
SQUZA, brasileira, vilva, podadofa do RG n. 2405930, SSP/BA ¢ do CPF n.
151.468.985-53, residente na Praga Josafd Moura, )

- m___mlgterno registrada no CNPJ n. 13.982. 640!0001-96 ‘e com sede na Praga Henrique

= l’“

L]
E f.\ o
]
W
‘.)‘ ) %

Ff reira Donato, n° 90, Centro CEP 46.430-000, Guanambn!BA representado pelo seu

n. 98, bairro Bom Jesus,
GuanambifBA; e, o guIClPIQ DE GUANAMB! pessoa juridica de direito puablico -

R L PE I

[

12 Promotoria de Justica de Guanambi/&A

Defesa da ldoso e da Pessoa com Deficifneia *

Prefeito, o Exmo. Sr. JAIRO SILVEIRA MAGALHAES, brasileiro, casado, nascido em
16/1/1965, filho de Jos¢ Teixeira Magalhfies e Janice Fernandes Silveira Magalhaes,
portador do RG n. 0170733 92 SSP/BA e do CPF n. 343,318.755-04, residente na Rua
Otavio Mangabeira, 488, Casa, Bela Vista, Guanambi/BA, podendo ser encontrado
também na sede da Prefeitura Municip'a! de Guanambi/BA, localizada na Praga Henrigue
Pereira Donato, 90, Centro, Guanambu -~ Ba, ora denominados Cimmgm&géﬂ_o_s_
celebtam este compromisso de ajustamento conforme as clausulas e condrq.ées adiante |
expostas:

CONSIDERANDO gue, nos termos dos artigos 127 e 129, Il e lil, da
Constituicio Federal, incumbe ‘a0 Ministério Piblico o zelo pelo efetivo respeito dos
Poderes Publicos e dos servic;.os de relevancia ‘publica aos direitos assegurados na
Conshtuu;éo e a defesa da ordem juridica, do regime democrético e dos | n;eresses sogiais’

e individuaig indisponiveis;

CONSIDERANDO que a Lei-Orgénica Nacional do Ministério Piblico, n®
8.625/93, dispse em seu art. 25, VI, que incumbe ao Ministério Publico execer. a
fiscaliz eleci (e abriguem idosas;

CONSIDERANDO que compete ao Ministério Publico inspecionar as
entidades publicas e particulares de atendim'ento e 0s programas de que trata esta Lei,
adotando de pronto as medidas administrativas ou judiciais necessarias a remogio de
irregularidades porventura verificadas, conforme: preceitua o artigo 74, inciso ViI, do

Estatuto do ldoso;

CONSIDERANDO o disposto no artigo 230 da Constituigao Federal que reza -

ter a familia, a sociedade e 0 Estado o déver de amparar as pessoas idosas, assegurando
sua parhclpagao na comunidade, defendendo sua dignidade e bem-estar e garanllndo-

thes o dlrelto a vida;
CONSIDERANDO que uma das dnrelnzes da Polmca Nacional do Idoso (art
4° Vil da Lei 8. 842]1994) & a priorizagao do atendimento do idoso em érgéos publicos e

pnvados prestadores de servigos, quando d i e sem familia, devendo receber do

i nti a assisténcia igha
éo@ 2

Ipbauga.
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MINISTERIO PUBLICO -
OO ESTADO BA BAHIA 13 Promotoria de Justica de Guanambi/BA

Defesa do Idoso.e da Pessoa com Deficiéncia

1,
ot

CONSIDERANDO que a Lei n® 10.741/2003 (Estatuto do Idoso), por sua
vez, trilhou de forma exaustiva a linha estabelecida pela Constituigio Federal, inclusive
expressando quanto a primazia da convivéncia familiar e comunitéria, como se
exemplifica através do arﬁgo 3 e seu paragrafo dnico, inciso V: “art. 3° - £ obrigagéio da
famitia, da comunidade, da sociedade e do poder publico assegurar ao idoso, com
absolula prioridade, a efetivagio do direito & vida, & saude, & alimentagéo, & educagéo, 3
cultura, ‘ao esporte, ao lazer, ac irabalbo, & cidadania, & liberdade, & dignidade, ao
respailo e & convivéncia famr!rar e comunitana. Parédgralo unico - A garantia de pricridade
compreende: V — pnonza;:so da alendimento do idoso por sua prépna familia, em
detrimento do afendtmento asilar, excelo dos que ndo a possuam ou carefam de
- condigbes de manutengéo da propria sobrevivéncia.” '

CONSIDERANDO que a Lei Orgamn da Assisténcia Social - LOAS (Lei n®
8. 742!1993) em seu artigo 2°, inciso |, prevé que a Assisténcia Social tem por objetivos “a
pm!egéo & familia, 4 maternidads, & infancia, & adolescéncia e & velhice™

CQNSIDERANDO o disposto na Norma Operacional Basica / Sistema tinico
. da Assisténcia Sociat (NOB — SUAS 1 2005) que tem como um dols principios da Protegao

" Bocial de Assisténcia Social a matricialidade sociofamiliar que determina que “a familia’

) deve ser apo:ada e ler condigbes para responder ao seu papel no sustenfo, na guarda e

" na educagdo de’suas criangas e adolescenles, bem como na protegio de seus idosos e
portadores de deficiéncia”, '

CONSIDERANDO porlanto que a linha legal noneadora da protegao soclal ‘

do idoso € a politica de n3o asilamenta, priorizando-se a_convivéncia do idoso no émbnt

familiar, ‘mantendo-se seus vinculos e participagio junto & comurudade

’

*a familia, base da socnedaa‘e tem especial proregéo do Estado”.
CONSIDERANDO que a politica-de priotizagdo de convivéncia do idoso

junto 3 sua familia pressupde também a responsabuldade legal do Estado na sua,

mbnhzg@o e promogao, o que passa. naluralmente pelo que se pode denominar de rede

, ()&QMM

CONSIDERANDO, contudo, que a familia nio & uma célula solta- no,
contexto, dai a propria Constltuuq:ao Federal também estabelecer, em seu artigo 226, que -

12 Promotoria de Justica de Guanambi/BA
Defesa do Idoso € d3 Pessoa com Deficibncla

CONSIDERANDO que™o Decreto n® 1.948/96, que regulamentou a Lei n®
8.842/94, em seu artigo 3°, &eﬁniu por modalidade _asilar o atendimento, em regime’de
intermato, ao idoso sem vinculo familiar ou sem condigbes de pr?ver a prbpria
subsisténcia de modo a satisfazer as suas necessidades dé moradia, alimentagao, sal'xde
e convivéncia social, aduzindo, ainda, que a assisténcia na modalidade asilar ocorre no
caso da_inexisténcia do grupo familiar, abandono. caréncia de recursos financeiros
praprios ou da propria familia; .
| CONSIDERANDQO também que em seu artigo 17, paragrafo tnico, o referido

Decreto expressamente previu que o idoso que n&o tenha meios de prover a sua propria

substisténcia, que nap tenha familia_ou_cuja familia nfo tenhia condicbes de prover a sua

manutenco, terd assegurada a assisténcia asilar pela Uniso, pelos Estados, pelo Distrito
Federal e pelos Municipios, na forma da lei;

CONSIDERANDO, nessa linha, que ¢ artigo -10 da Politica Naclonal do
ldoso, estabeleceu como competéncia dos orgéos e entidades publrcos na drea de
promogio e assisténcia social o estimulo & criagiio de incentivos e de alternativas de
atendimento ao idoso, dentre eles, as Casas-Lar, '

CONSIDERANDO que o Municipio de Guanambu néao oferta um local préprlo

de abrigo plblico destinados a pessoas abandonadas idosos e deficientes,

desempenhando este papel a ASSOCIAGCAD BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS

VELHINHOS; )

CONSIDERANDO que, apbs inspecles reélizadas por esta subscritora,
contatou-se que a referida ASSOCIAGAQ, em que pese desempenhar um papel relevante
em nosso municipio, vem descumprindo, de forma reiterada, as normas que
regulamentam as Instituigdes de Longa Permanéncia, especialmente, no que lange &
escassez de-proﬁssionais-esbeciﬁcos. alimentagdo inadequada; auséncia de'p!anc;

individual de acompanhamento e méa édminislra;éo financeira;

, CONSIDERANDO que, atuaimente ha §4 (cinquenta e quatro) |ntemos
dentre idosos e deficientes, abrigados na ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE
LAR DOS VELHINHOS, que, em sua
assistenciais/previdenciarios, gerando aproxlmadameme receuta mensal superior 2 R$

\ . ) (.O/y"(:m(%A

malorla recebem beneficios

-,
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| MINISTERIO PUBLICO

DO ESTADO DA BAMIA 12 Promotoria de Justica de Guanambi/BA

Defesa do Idoso e da Pessoa com Deficibacia

45.000,00 (quarenta e cinco mil reais), mais R$ 7.140,00 {sete mil, cento e quarenta reais}
de repasses dos Fundos Federal, Esladlua! e Municipal (FNAS, FEAS e respeclivas
conirapanidas municipais — fl. 300), somadas as doagbes semanais efetuadas pelo titulo
de capitalizagdo "OURO BRANCO", renda incompativel, portanto, com as constantes
denuncias de maus-iratos aos idosos, oferta inadequada e escassa de ahrnenla;ao além
do quanto consignado no Oficio n. 34/2018 do Consetho Municipa! do ldoso e do Portador
de Deficiéncia, dando conta da precariedade da higienizagao nas -dependéncias do
abrigo, auséncia de nu'tricionigta no quadro de funcionérios da unidade, escassez de
profissionais cuidadores, auséﬁi:ia de armarios individuais nos dormitarios dos internos,

dentre outros
CONSIDERANDO que solicitado ao Departamento da Vigilancia Sanitaria

* Municipal de Guanambi a realizago de vistoria finspegéo na mencionada entidade de

longa permanéncia restou apontada indmeras desconformidades, a saber: liceng2
sanitaria com data de validade e:q;irada desde 16/01/2017, auséncia de sabdo liquido e
papel toalha, auséncia de ralo escamoleavel na unidade; auséncia de chiveiros, fluxo de
limpeza inapropriado, duséncia de caminhos de suporte a higienizagho, auséncia de
identificacdo e excesso de lotagao nos dormitdiios, portas.e janelas desprovidas de tela
para prote;ﬁo de velores e pragas Lirbanas. janela com’ vidro estilhagado, além de
acondicionamento incorreto dos alimentos, auséncia de plano de gerenciamento de
rasiduos em servu;.o de sadde (fls. 575!576)

CONSIDERANDO que, no dia 27/07/2018, a enfermen'a fiscal do COREN-
BA, Subsegao Guanambi, GABRIELA DE ALMEIDA NEVES, COREN/BA: 404. 727-ENF.
anés realizar mspec.éo “in loco” na ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR
Dos VELHENHOS confeccionou o ‘relatério de fis, 311/314 noticiando inimeras

'urregu!andades a saber. nomero reduzido de prof issipnais para atender a demanda da

assisténcia de enfermagem; inexisiéncia de enfermeiro na instituicao, contrariando & Lei
n 7.498/86; auséncia de registros nos prontudrios dos abrigados, afém de informagdes
desorganizadas; siuagao vacinal desatualizada dos internos; desatualizagdo dos
s referentes a aprazamenio e checagem dos medicamentos de cad2

frrio%‘“}def‘ ciente: auséncia de regimento interno, manual de normas e rolinas e protocolo

ot &&@w)@u
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operacional padrées — POP's, além de inexisténcia de Piano de Atengao Integral & Saude
dos residentes; por fim, compartihamento de materiais de higiene e roupas pelos
idosos/deficientes, 0 que propicia o risco de contaminagio e profiferagio de Eloengas
cbntagiosas € infecgbes de pele entre os abrigados;
CONSIDERANDO que, .no dia1%10/2018, a Assistente Social REA SiLVIA
RODRIGUES TEIXEIRA PENA realizou visita, entrevista e acompanhamentos dos
internos do abrigp ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS
2, ac final, elaborou o relatério socia| de fls. 3151322 apontando dentre as inumeras
irregularidades, ainda ndo citadas acima: a ociosidade dos abrigados acamados em razao
da inexisténcia de projetos e programas institucionais; auséncia de acorn.panhamento
regular e periédico dos internos pelo PSF do bairro; auséncia de medicamentos
dispensados pela Secretaria Municipal de Satide; saude debilitada dos idosos abrigados;
_caréncia afetiva; namero consideravel de idoses e deficientes acamados sermn qualquer
assisténcia fisioterapica e individualizada;

" CONSIDERANDO o quanto documentado as fls. 328/525, referente a
avaliagéo multidisciptinar realizada pelos profissionais ANDREZA LIMA SILVA
{enfermeira), FERNANDA HORA DA SILVA (nulricionista) e JESSI'CA VIANA GUSMAQ
{fisioterapeuta), JORDANA MARIA PEREIRA MONCAQ (farmacéutica) e Nayara Gomes
de Souza Figueredo (psicéloga), em cada idoso e deficiente abrigado;

CONSIDERANDO que em inspecao realizada por esta subscritora, no dia

06/05!2019, restou comprovado que dezenas de internos apresentavam problemas na

pele, que em consulta realizada no local pela médica vinculada ao PSF do bairro Paraiso,
Dra. ELIDE DYANE ARAUJO PRADO DOS SANTOS FONSECA, reslou diagnosticada
como Escabiose (samna), alem de restar configurada: a completa auséncia de
comprovag#o escriturdria das receitas e despesas da ASSOCIAGAQ BENEMERITA DE
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, entidade sem fins lucrativos que recebe recursos
piblicos; auséncia de programas_inscritos no Conselho Municipa! da Pessoa idosa;
auséncia de plano‘de aléndimentd individualizado do re_sidente; auséncia de plano de

atengao integral 4 satde do idoso, dentre outros; {9 | Ao 8A

-
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CONSSDERANDO o direito ao respeilo ao idoso consiste na inviotabilidade
da integridade fisica, psiquica e moral, abrahgendo a8 preservacio da imagem, da
identidade, da autonomia, de valdres, ideias e crengas, dos espagos € dos objetos
pessoais, bem como é dever de todos zelar pela dignidade do idoso, colocando-o a salvo
de qualquer tratamento desumano wolenlo aterrorizante, vexatéric ou constrangedor
conforme reza o artigo 10, parégrafos 2° e 3° do Estatuto do idoso, firmam as partes 0
seguinte Ajustamento de Conduta:

CLAUSULA PRIMEIRA. O MUNICIPIO DE GUANAMB| compromete-se a
repassar, através de convénioltermo de cooperagdo, 4 ASSOCIAGAO BENEMéRITA DE -~
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS e .demais Instituicbes de Longa Permanéncia que
verem a ser constilufdas,'dgsdg que sem fins fucrativos, que abriguem pessoas idosas e
dzaficientes provenientes da cidade de Guanambi, sediadas no referido municipio, desde
que atendam os critérios e éé exigéncias necessdrias, o valor mensal de R$8. 000,00 {oitc

il) reais, se contar com até 30 (trinta) abrtgados R$10. 000 00 (dez mil) reais, se contar
entre 31 (trinta e um) a 45 (quarenta e cmco) abngados R$16 000,00 (dezesseis mil}
rfais, s€ contar com acima de 46 (quarenta e seis) abrigados, com a finalidade de que as
mesmas possam garanhr a contratagio dos prof ssmnaus exigidos pela legislagso
=ertinente. . .
' CLAUSULA SEGUNDA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI campromete-se a
smpreender estudos no sentido elaborar um ato normative criando e disciplinando 2
- afitica municipal para abrigosfinstituigbes de longa bermanéncia no MUNICIPIO DE

CUANAMBL, no prazo méximo de 12 (dozé) meses.

Paragrafo anico. Referido ato, dentre outras fungbes, devera fixar diretrizes ‘
< mefas a serem cu;npridas pelos abrigos; impora elaboragio do piano de trabalho das
!nztituiges de Longa Permanéncia para ldosos — ILPls; fixard o nimero maximo de
179as; im‘poré a obrigagic de fiscalizacio das verbas ofertadas pelo Municipio de
“uanambi as Instituicées de Lonéa Permanéncia — ILP; exigira a elaborago de projeto de

© rrapacitagaa e planejamento na drea gerencial para os gestores das entidades asilares e

=
"rigsg nciondrios e outros que se fizerem necessarios.
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CLAUSULA TERCEIRA. Para facilitar'a fiscalizagio por parte dos Orgaos
iConselho Municipal do idoso, Ministério Pablico e outros) dos recursos, pessoal cu
verbas publicas destinadas 4 manutengao das entidades de tonga permanéncia sem ﬁ.is
werativos, o Municipic de Guanambi compromete-se, preferencialmente, a centralizar
odos os convéniosftermos de cooperaglo destinados as Instituigdes de Longa
Permanéncia.

CLAUSULA QUARTA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI assume, por essa

nstrumento, as seguintes obrigagbes: a) garantir o direito & assisténcia social, na forma

de abrigamento, para as pessoas idosas e deficientes que estejam em situvagao de risc:,
sob a condigao de desassistidas, abandonadas, sem familia ou sejam vilimas de violéncia
domeéstica, precisando ser abrigadas, para tanto disponibilizande, no minimo, 10 vagas r.a
ASSOCIAGAD BENEMERITA DE CARIPADE LAR DOS VELHINHOS (ou quem |he faca
as vezes), até que seja ofertado abrigo pablico municipal, se dssim achar convenients,
arcando com o valdr de, no minimo, 01 {um) salafio-minimo para cada idoso/deficien:a
abrigado; b) no caso de se ultrapassar esta cota, o Mfm':cipio de Guanambi deve:a

analisar caso a case e, com a ciéncia deste 6rgo ministerial, dar o encaminhamerio .

através da oferta de outros meios de amparo social, considerando que, enquanto Ente
responsavel pela e)}ecur;ao da polili}:a de assisténcié social, ndo poderd se negar em
ofertar o servigo d'e acolhimento a estas pessoas; ¢) fomecer, por tempo indeterminado
2 mensaimente, 100 (cem) fraldas descartaveis 4 ASSOCIAGAO BENEMERITA DE
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, conforme compromisso ass;umido na Ata de Reunizo
anexada 4 fl. 289. o
CLAUSULA QUINTA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI se compromete, de
forma permanente, pelo menos uma vez ao ano, em oferecer curso de capacitagdo @
p!anejamento na area gerencial para os geslores das entidades da rede conveniada
asilar, uma vez que os abrigos precisam, de férma urgente, formular e execular suas
agbes com base em um planejamento e adotar rotinas, visando gerenciar e administrar o

abrigo de forma mais eficiente e menos assistencialista.’.

CLAUSULA SEXTA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI se compromete em

manter, enguanto se fizer necessério, dentro da rede conveniada asilar, levando em conta

TR =
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- 7 CA VARINL nomeando-se como interventor o Padre JOAO SILVA DE b
as caracleristicas e possibilidades do idoso e deficiente asiladofacohido, de forma I&g~ brasileiro, softeiro, filho de JOSE DE SA TELES e NIVALDA SILVA, natural de .

Boquira/BA, nascido em 20/02/1976, portador do RG n. 0B. 335678-96 e CPF :.
358.676.605-59, que terd amplos poderes para gerir e administrar a instituig2o de long.a

semanal, eventos Ilidicos, culturais, intergeracionais e sociais com vistas ao
fortalecimento de vinculos familiares, afetivos e de pertencimento social.

CLAUSULA SETIMA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI se compromete em
manter, enquanto se fizer necessario, a designagio de nulricionista que possa dar um

permanéncia, especiaimente no que pertine 3 pare financeira da unidade, podenus
aplicar os valores referentes a receita institucional naquilo que methor aprouver, desc:

. . . ! que documentado e prestadas as devidas contas. Cabera ac interventor: 1) Admitir novos
assessoramento, uma vez por semana, preferencialmente As segundas-feiras, 3 P . )

ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, a fim de efaborar o
cardapio semanal, visando buscar uma melhor qualidade nos alimentos servidos aos
idosos e deficientes, pr‘mcipalménte aqueles que sdo porladores de doengas como
diabetes, hiperiensdo, etc. que net}:esé‘.ham de um maior e eficaz acompanhamento
alimentar. . —
. CLAUSULA OITAVA. O MUNICIPIO DE GUANAMBI terd o dever de
repassar a verba conveniada na CLAUSULA PRIMEIRA até o quinto dia dfil do més
subseqlente,” bem como, poderé suspender a qualguer momento, mediante aviso,
anterior de 30 dias, que deixara de fazer o repasse a ILP convemada quando esta deixar
de cumprir as condigdes pactuadas e previstas no presente documento. :
Paragrafo Primeiro. O MUNICIPIO DE GUANAMBI compromete-se a
incluir, na sua Programag&o Orgamentaria (PPA, LDO e LOA), valores a serem destinados
a Manutengao dos CONVENIOS, explicitado na cldusula oitava, objetivando garantir a
pertelta continuidade na prestagéo do servigo.

associados, de acordo com o Seu estatuto; 1) Declarar nula a dltima eleicho para 03
cargos de Presidente, Vice-Presidente, Secretario e Tesoureiro, eis que realizada con
mobsarvancna do quanto previsto no art. 15° do seu Estatuto e art. 4° do seu Regimeno
Interno, além de contar, exclusivamente, com a presenga das pessoas que forar
reconduzidas aos respectivos cal:gos {(Ata acostada A fl. 547 e demais as fis. 578/580); i)
Convocar e Realizar nova eleigho para os cargbs de Presidente, Vice-Presidente,
Secretario . Tesoureiro, apds exaurido o prazo previsto na alinea "a” e desde qus
admitido os novos associados. Enguanto ndo realizado o escrutinio, o interventor ferd
automaticamenter seu mandato renovado; IV} Realizar eleigao visando escolher 2
Conselho Fiscal, apbs exaurido ¢ prazo pre\;rjsto na alinea “a” ¢ desde que admitido o5
novos associados; b) Nao rejeitar idosos e deficientes que n&o possuam renda ou que
s5o portaderes de limitagBes fisicas ou mentais (ndosos dependentes) c) Garantir para
Municipio de Guanambi a quantia minima de 10% de vagas sendo que sera arredondaco
para mais em caso de dizimas; d) apresentar trimestraimente a’ devida prestagao da

Paragrafo Segundo. A obrigagso prevista no capul comegara a correr a contas dos recursos aplicados, planilha de pessoal contratado e nome dos idosos =

pariir da publicagéo do ato normativo que regulamentara o chamamento publico (Lei n. deficientes, bem como manter livro escriturario destinado a registrar as doaghes

13.019/2014), nao podendo'-ultrapassar 90 (noventa) dias, a contar da presente data, financeiras recebidas; e} Os Diretores e responsaveis técnicos deverao partncnpar dos
podendo prorrogar, uma Unica vez, por mais 30 (Urinta) dias, desde que devidamente cursos de capacitagdo gerencial oferecidos pelo Municipio de Guanarnbt f) Arcar com
justificado. : todas as despesas decorrentes do vinculo empregaticio e encargos sociais obrigatérios,

b nde

CLAUSULA NONA. A ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR J
DOS VELHINHOS para fazer jus .ac recebimento dos valores conveniados devera se 1\

devendo assinar a carteira de trabalho “ou contrato de prestagao de senvigo, conforme

cada caso;, g) Manter como proﬁséionais pessoas que sejam qualificadas e que n3n

possuam qualquer tipo de vinculo familiar com qualguer um que faga parte da diretoria da
. Instituigao até o 3° grau; h) Apresentar a0 MUNICIPIO DE GUANAMBI, apés 30 dias da

Dnsoa i~ o

comprometer, no minimo, com as seguintes obrigag:éés- a)'Afastar da Administragao atual,
por nho minimo, 06 (seis) meses, podendo ser prorrogado pot igual periodo, as Sras. U
OZA ANT! Sou SAN ARA DA SILVA OLIV MARIS {E
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L assinatura do convénio, objeto deste TAC, o cerlificado expedido pelo Consethe Municipal

do Idoso e o alvara sanitario expedido pela Vigilancia Sanitaria Municipal em plena
vigéncia; i) Solicitar & Secretaria de Assisténcia Social do Municipio de Guanambi triagem

e estudo social antes de aceitar o'ingresso de novas pessoas idosas e deficientes, a fim -

de se protegler os verdadeiros usuarios da assisténcia social; j} Ménter registro atualizado
de cada idoso, em conformidade com o estabelecido no ‘Art. 50, inciso XV, da Lei
1.b741103: k) Comunicar a Secretaria Municipal de Assisténcia Social ou congénere, bem
como ao Ministério Piblico, a situac;éofde abandono familiar do idoso ou a auséncia de
.identificag&o civil; ) Manter aiualizg"da a carteira de vacinagio de seus abrigados e seus
respectivos prontuarios: e, .'m) Providenciar acompanhamento médico e odontolégico
periédico e regular dos abrigados, especialmente aqueles portadores de doencas
cronicas, na Unidade de Salde de Familia do bairro Paraiso mediante agendamento
. prévio, inclusive, nos casos de atendlmenio domiciliar. '

Paragrafo dnico. Deixard de ser consm!erada como cola a ser
dlspombnllzada a pessca idosa/deficiente que: a) venha a falecer; b} seja reinserida no
séio familiar ou venha a residir em outra instituigio; e ¢) ao ingressar na instituicio ndo
fenha nenhum tipo de renda e que.. por qualquer motivo, passe a contribuir
financeiramente.

CLAUSULA DECIMA. A ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR’

DOS VELHINHOS, no prazo de 120 (cento e vinte) dias, se compromete a sanar as

imegularidades apontadas no relatéric confeccionado pela Vigilancia Sanitaria Municipai

(fls. 34!35) em especial, devera apres sentar; a) alvara sanitario atualizado expedido pelo
orgao sanitafio competente, de acordo com o estabelecido na Lei Federal n°. 6.437, de 20
de agosto de 1977 e comprovar a inscrigio de seu programa junto ao Consetho do Idoso.

. em conformidade com o .Paragrafo Unico, Art. ‘48 da n° Lei 10.741 de 2003, h)

abrigados, formulados por professores € alunos das unidade de educagao.

13 promotoria de Justica de Guanambi/BA
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Contratar um profissional de saide vinculado & sua equipe de trabalho, devendo exigir

_ fegistro desse profissional no seu respectivo Consetho de Classe®,

Pa:rafgrafo Primeiro, A Instituicio se compromete a realizar atividades de
educacdo permanente-na area de gerontologia, com cbjefivo de aprimorar tecnicamente
os recursos humanos envolvides na prestagao de servigos aos idosos e aos deficientes.

Paragrafo Segundo. As atividades para idosos/deficientes devem ser
planejadas em parceria e com a participacao efetiva destes, respettando as demandas do
grupo e aspectos socnoculturals .

Parégrafo Tercelro. Para a realizagido das atividades acima previstas a
.ASSOCi'AC(\O BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS podera firmar
parcerias’ com as instituigbes de ensino- superior sediadas nesta cidade, publicas e
privadas, voltadas A confecgio de planos de cuifiados para os idosos € deficientes

CLAUSULA DECIMA - TERCEIRA. A ASSOCIAGAO BENEMERITA DE
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS devera ‘celebrar contrato formal de prestagao de
servico com o idoso, responsével legal -ou Curador, em caso de interdigho judICIaf
especificarido o tipo de' servigo prestado bem como os direitos e as obrigagdes da
entidade e do usuario em conformidade com inciso | artige 50 da Lei n® 10.741 de 2003.

Parégrafo Primeiro, Deveré.' também, organizar e manter atualizados e co.m
facil acesso, os documentos necessarios 4 fiscalizagso, avaliaglo e controle social da
e_ntida;de. C ' .

Paragrafo Segundo. Podera terceirizar os servigos de alimentagao, limpeza
€ lavanderia, sends obrigatéria 3 apresentacio do contrato e da cdpia do alvara sanitario
da empresa terce rizzda. c :

Paragrafo Tercelro Se 1erce|r|zar estes servicos esta dispensada de manter

S —ain

providenciar sabdo liquido e papel toalha nas debendénci_as da unidade, bem como ralo quadro de pessoal préono e area fisica especiﬁca para os respectivos Senigos. :
CLAUSULA DECIMA QUARTA. A ASSOCIAGAO BENEMERITA DE

CARIDADE lJ\R NOS VELHINHOS devera oferecer mstalag‘)es fisicas em condi¢des de

escamoledvel, ¢} adquirir e instalar chuveiros elétricos, carrinhos' de suporte 3
higienizaqéo tela de protegso de vetores e pragas urbanas nas portas e janelas, tudo em

~
.
el
;—-__

quantidade comaativel com a unidade e ao nimero de intemos; d} providenciar o fluxo de
R :"'"““irmpeza apropriado; e) identificar e diminuir a lotagdo nos ‘dormitérios; e} promover ¢

‘! U@M@ug k’dv@

3 Cabe 20 Rewnmﬂ Técoro - RT da instirziclo a wdatle pelos med: om uso pelos idosos, respeitados o5 regulamentos de
vigildnea sanmisis quante 3 fotl 8 ¢ admimistrglo, sendo \cdrh o entogie d¢ medicamentas sem piescrisdo médna, e como déverd claborar, a
cads dois anos, um Plano de r\tmch Integral a Sadde dos resrdentes. em arnculagdo com 0 gestor loca) de sakde.
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acondicionamento adequado dos alimentos armazenados; f) disponibilizar, com

frequéncia e regularidade, material de banho e de higiene pessoal individualizados
isabonete, escova dentéria, roupas Intimas),

Parégrafo Primeiro. Deveré ainda, no mesmo prazo estabeiecldo na
Clausuta Décima, realizar avauat;ao da funcionalidade de seus abrigados, a fim de

estabelecer o grau de dependéncia dos idosos e deficientes, de acordo com os .

parametros estabelecidos pela Resolugio de Diretoriz Colegiada — RDC n. 283 da
ANVISA, de 26/09/2005, podendo, -se assim desejar, fazer uso dos relatbrios
confeccionados por equipe multidisciplinar acostados as fls. 328/525 e planilha de fls.
549/554;

Paragrafo Segundo. A “partir ;ia coleta destes dados, caberd a

ASSOCIAGAO BENEMER|TA DE CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, em parceria com o .

MUNICIPIO DE GUANAMBI, esiabelecer e conlratar o numero suficiente de técnlcos e
cuidadores para os abrigados’;

. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA. A ASSdCIA(;AO BENEMERITA DE
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, auxiliada pefos; profissionais a serem cedidos pelo
MUNICiPIO DE GUANAMBI, bem como pelos parceiros constantes do anexo, .devera, no
prazo de 90 (noventa dias), desenvolver projetos e programas de mcentwo A
reconstruciio dos lagos famitiares dos abrigados, promovendo a participagdo das fammas

.haatengioe cundados com os idosos e deficientes, a fim de diminuir ou sanar a sensat;ao_

de abandono, forta!ecendo 0s lagos familiares;
CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. A ASSOCIAQAO BENEMERITA DE

" CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, no prazo de 30 (trinta) dias, devera: a) contratar um
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Responsavel Técnico - RT? pelo servigo, que respbnderé pela instituicdo junto &
autoridade sanitaria local; b} contratar um profissional com formagdo’ de nivet superior
para cada 40 idosos. com carga horaria de 12 horas por semana; ) contratar
profissionais de limpeza em ndmero compativel com a quantidade de abrigados; d)

1. tiraw de Dependéneia ' um vuidador par cada 20 idusos. ou [ragho, ¢amn earga horiria de & horsvidia; Grau de Depeadéneia 1T, om cuidader i
210 sy, 0u fragha, pot teroo, Grau de Dependéncia L. um cuidador para £ada 4 idosos. eu Fago. por tras
}t Responsduet Tﬁmm deve possutr formaglo de nivel superior ¢ passuie carga hardria minima de 20 hotas purmmm
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habitabilidade, higiene, salubridade, seguranga e garantir a acesshilidade a todas as
ressoas com dificuldade de locomogao segundo o estabelecido na Lei Federa! 10.098/00.
Phrégrafn Primeiro. Os dormitérios devero éer separados por sexos, para
no maximo 4 pesseas, excetuados agueles casos em que restar demonstrado que nac
navera prejufzo para os abrigados, dotados de bantieiro, luz de vigilia e campainha de
alarme, ' . .
CLAUSULA DECIMA QUINTA. A ASSOCIAGAO BENEMERITA DE
CARIDADE LA'R DOS VELHINHOS devera identificar as roupas de uso pessoal de cada
abrigado, visando a manutengio da individuatidade e humanizagao.
' CLAUSULA DECIMA SEXTA. A ASSOCIAGAO BENEMERITA DE

" CARIDADE LAR DOS VELHINHOS, no prazo de 30 (trinta) dias, deverd adotar as

providéncias cabiveis visando promover. a habilitagio junto ao Instiuto Nacional de
Previdéncia Social — INSS de procurador habilitado, cadastrado no Sistema Unico de

Beneficios — SUB do referido 6rgao, a fim de viabilizar os saques dos valores referentes

" ao0s beneficios previdenc'iérioslassislenciais dos abrigados.

Paragrafo dnico, Durante o prazo &ém que o Interventor nomeado estiver

" administrando a instituicdo, este ou pessoa por ele indicada, serd responsavel pelos

saques a serem efetuados peta ASSOCIACAO BENEMERITA OE CARIDADE LAR DOS
VELHINHOS, independente do procuradorlcurador hatititado, podendo, se for o caso,
requerer alvara ao juiz competente; .

CLAUSULA DECIMA SETIMA. A ASSOCIAGAD BENEMERITA DE
CARIDADE LAR DOS VELHINHOS devera depositar em conta-corrente remunerada ou

. conta poupanga de tititaridade do idoso abrigado o percentual, minimo, de 30% do valor

referente ao beneficio previdencidrio/assistencial por este percebido mensalmente,

'méntendo-se registro em livro préprio, com o devido comprovante de deposito.

CLAUSULA DECIMA OITAVA. O nac cumprimento das Clausulas acima

sujeitars o MUNICIPIO DE GUANAMBI e a ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE:

LAR DOS VELHINHOS ao pagamento de uma multa de R$ 10.000,00 (dez mily reais, por
dia de atraso no funcionamento dos servigos, atualizada na forma dos débitos 'judiciais.

sem prejuizo das demais sangbes legais. ) -

-
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CLAUSULA DECIMA NONA. As multas de que tratam as clausulas deste
termo de ajustamento de conduta reverterao, em caso de execirgéo, ao Fundo Municipal
do Idoso - se houver e, _na auséncia, ao fundo de que trata o art. 13 da Lei n.7.347/85.

CLAUSULA VIGESSIMA. O presente Compromisso de Ajustamento de
Conduta produzira seus efeitos legais a partir de sua celebragéic e tera eficicia de titulo
executivo extrajudicial, na forma dos artigos 5° §6° da Lei n° 7.347/85 e 585,-1l, do
Cddigo de Pracesso Civil,

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA. © cumpnmento do presente
Compromisso de Ajusiamento de Conduta seré ﬁscahzado pe!os Orgibs e Entidades que

tenham por finalidade a protegio das pessoas idosas, sem prejuizo da fiscalizagio pelo |
" Ministério Publlco

,E per estarem de aoordo firmam o presente mstrumento de compromisso

. que, depois de lido e achado conforme, vai assinado pe!os presentes, em trés vias de

igual teor

—Fgf, bt @Bod. & Liow
TATVANE MIRANDA CAIRES DE ﬁﬁnsnﬁé’ c%s%gﬁ

Promntors de Justica Titular
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______ = >lvga '



Programa de Prevencido de Riscos Ambientais

Norma Regularmentadora N2, 09 (NR 09)
Portaria n€, 3.214 de 08/06/1978
Ministério do Trabalho ¢ Emprego

Este Programa deveré ser
aragutvade por virte anos

VIGENCIA: NOVEMBRO/2019 A OUTUBRO/2020
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1. DADOS DA EMPRESA

| Razdo Social ] Associagio Benem_én'ta De Caridade
Nome de Fantasia R ol
CNPJ 14.788.244/0001-95

; Enderego | Pa Josafa Moura 98- Bom Jesus
Cidade/UF - Guanambi-BA
Telefone (77) 3452-2803
E-mail | lardosvelhinhos.gbi@gmail.com

94.30-8-00 - Atividades de associa¢des de defesa de

CNAE Principal .. -
direitos sociais

j 94.93-6-00 - Atividades de organizagdes associativas
CNAE Sceundérios | l1gadas a cultura e a arte

(Codigo e Descrigio) 94.99-5-00 - Atividades associativas nio especificadas

' anteriormente
Grau de Risco 01 (um)
§{ Data do levantamento Novembro de 2019

Data de vigéncia do

202
|PPRA. Novembro de 2019 / Qutubro de 2020

Nimero de Funcionarios | 29 Colaboradores
| Responsavel Pelo )

. Associa¢do Benemérita De Caridade
empreendimento

Responsavel legal pela

. .  dad
implantacio do P.P.R.A. Associagcdo Benemérita De Caridade

| Responsavel pela Rafael Mauricio — Tecndlogo, Técnico, Iispecialista.
Elaboragio do P.P.R.A, em Satde e Seguranga do Trabalho CREA 87682
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2. DEFINICOES

Para melhor interpretacio deste programa adotam-se as seguintes defini¢des:
-

¢
» HIGIENE OCUPACIONAL: é a ciéncia ¢ arte dedicada a prevencdo,
reconhecimento, avaliagdo e controle dos riscos existentes ou originados nos locais de
trabalho, os quais podem prejudicar a saide e o bem-estar das pessoas no trabalho,
enquanto considera os possiveis impactos sobre o meio ambiente em geral.

> RISCOS AMBIENTAIS: sdo os agentes fisicos, quimicos e bioldgicos existentes
nos ambientes de trabalho que, em fungio da sua natureza, concentragio ou intensidade
e tempo de exposi¢do, sdo capazes de causar danos a satide do trabalhador.

> AGENTES FISICOS: sio as diversas formas de energia a que possam estar
sujeitos os trabalhadores, tais como Ruidos, Vibragoes, Pressdes Anormais, Temperaturas
Extremas, Radia¢des lonizantes ¢ Nao Ionizantes.

» AGENTES QUIMICOS: sdo as substincias, compostos ou produtos que, na
forma de poeiras, gases, vapores, neblinas, névoas ou que ainda pelo contato possam ser
absorvidos pelo organismo através da pele, ingestdo ou via respiratoria.

> AGENTES BIOLOGICOS: referem-se as bactérias, fungos, protozoarios,
bacilos, parasitas, virus, entre outros.

» NIVEL DE ACAO: é valor correspondente a metade dos Limites de Tolerdncia
estabelecidos para os agentes quimicos e a dose superior a 50% do critério estabelecido
na NR |5 para raido.

> LIMITE DE TOLERANCIA: ¢ a concentracdo ou intensidade maxima ou
minima, relacionada com a natureza e o tempo de exposicdo ao agente, que ndo causara
danos a saude do trabalhador, durante a sua vida laboral.

» MEDIDAS DE CONTROLE: sdo agdes, processos ou sistemas que elimipem ou
reduzam a niveis aceitaveis a concentragdo dos agentes prejudiciais a saiide no ambiente
de trabalho.

> EPI: todo dispositivo ou produto, de uso individual utilizado pelo trabalhador,

destinado a protecio de riscos suscetiveis de ameacar a seguranca e a satide no trabalho.

rr R TT 9502578880 Y 77 3451-3721 % migabishounait.com I? Rua Gustavo Bezerra, 273, Centro, Guananbi-BAZ/
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> EPC: todo e qualquer equipamento utilizado para eliminar ou neutralizar os
agentes agressivos ao meto laboral, visando a preservagao da saide e/ou integridade fisica
dos trabalhadores. ‘

> AVALIACAO QUALITATIVA: detelzrﬁinaqéd nas atividades, através de
inspegdo dos locais de trabatho constante nos anexos 7, 8, 9, 10, 13 e 14 da NR-15.

» AVALIACAO QUANTITATIVA: determinacio nas atividades que se
desenvolvem acima do Limite de Tolerdncia previstos nos anexos 1, 2, 3,5, 11 ¢ 12 da

NR-15, exemplo: ruido, calor e concentragdes de produtos quimicos.
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3. INTRODUCAO

Em 29 de dezembro de 1994, a Portaria n. 25 aprovou o texto da Norma
Regulamentadora NR-09 que estabelece a obrigatoriedade da elaboragdo e implantagdo,
por parte de todos os empregadores e institui¢des q&e admitam trabalhadores como
empregados, do Programa de Prevengdo de Riscos Ambientais — PPRA.O PPRA esta
descrito neste documento-base que contém os aspectos estruturais do programa, a
estratégia e metodologia de agdo, forma de registro, manutengdo e divulgagdo dos dados,
bem como a periodicidade e a forma de avaliagido do desenvolvimento do programa e o

planejamento anual com os prazos para sua implanta¢io conforme o cronograma anual.

O PPRA constitui-se numa ferramenta de extrema importéncia para a seguranga e
saude dos empregados, proporcionando identificar as medidas de protegdo do trabalhador
a serem implementadas, servindo também de base para a elaboragido do Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional -~ PCMSO, previsto na Norma Regulamentadora
NR-07.

» Estabelecimento de metas, prioridades e cronogramas;
> Estratégias e metodologias de agio,
» Forma de registro, manuten¢#o e divolgacio de dados;

» Formas de avaliacdo do desenvolvimento.

No desenvolvimento do P.P.R.A. serio abrangidos:

A antecipag¢io e recolhimento dos riscos;

Estabelecimento de prioridades e metas de avaliagdo e controle;
Avaliacdo dos riscos e da exposi¢do dos trabalhadores;
Implantacdo de medidas de controle e avaliagdo da eficicia;

Monitoramento da exposi¢ado aos riscos,

Vv V. VvV ¥V Vv V¥

Registro e divulgagdo de dados.

Todos os trabalhadores interessados tiveram e terdo o direito, a
qualquer instante, de apresentar propostas e receber informagoes a fim de assegurar
a prote¢do aos riscos identificados na execucéo do P.P.R.A. As quantificagdes de agentes
contidas neste programa foram realizadas no més de Novembro de 2019, devendo ser

atualizado em Qutubro de 2020. Con ?
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4. OBJETIVO

O PPRA tem como objetivo a preservagio da saude e integridade fisica dos
trabalhadores, por meio do desenvolvimento. das etapas de antecipag#o, reconhecimento,
avalia¢do e, consequentemente, o controle da Scorréhéig de’riscos ambientais existentes
ou que venham a existir nos locais de trabalho, levando-se em consideragio a protegdo

do meio ambiente e dos recursos naturais.

O PPRA ¢ parte integrante do conjunto mais amplo de inictativas da empresa, no
campo da preservagdo da saude e da integridade fisica dos trabalhadores, estando

articulado com o disposto nas demais Normas Regulamentadoras.

Tem ainda o objetivo de atender as obrigatoriedades legais previstas nas normas

especificas.
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3. RECONHECIMENTO DOS RISCOS E MEDIDAS PREVENTIVAS

REDICINA DO TRABALHO DE GUAK:

O fls.

&

' I-'i:ncﬁo: Assistente Social / Monitor de Recrcncﬁ(’) -(l)
Niimero de Trabalhadores Expostos: 02
Setor: Administrativo

e

Assistente Social: Prestam servigos sociais orientando individuos, familias, comunidade e instituicdes
sobre direitos e deveres (normas, codigos e legislaggo), servigos e recursos sociais € programas de
educacdo; planejam, coordenam e avaham planos.

Monitor de Recreacio: Monitora o lazer dos idosos

Ageate: Medigdes Medidas De Controle Ja Existentes
Ruido 62 db

Umidade RH% 38,9

Numinfincia 177,9 Lux

Temperatura 26,8

Tipo de Exposic¢ao: | Habitual

I_l_{iscos Ambientais Existentes No Posto de Trabatho

Riscos Agentes Fonte Geradora
!-._r[:(n.i(fnncu Palconsoclals Monotonia, Repetitividade. Trabalhos Administrativos.
Copnitivos (X)

Possiveis Danos 4 Saiade: Lombalgias, dores pelo corpo, LER-DORT.

[Epl POR FUNCAO

> Calg¢ado de Seguranga
> Uniforme

y A
Contrripztra !
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Funcfo: Auxiliar Administrativo
Nimero de Trabathadores Expostos: 01
Setor: Administrativo

1l

Auxiliar Administrativo: Executam servigos de apoio nas areas de recursos humanos, administragio,
finangas e logistica; atendem fornecedores e clientes, fomecendo e recebendo informacdes sobre produtos
e servigos; tratam de documentos variados, cumprindo todo o procedimento necessario referente aos
mesmos.

Agente: Medigies Medidas De Controle J4 Existentes
Ruido 62 db

Umidade RH% 38,9

Iluminancia 1779 Lux

Temperatura 26,8

Tipo de Exposi¢ao: | Habitual

Riscos Ambientais Existentes No Posto de Trabalho

Riscos - Agentes ] Fonte Geradora

Eegundmicn Pricassocinis

Cognitivor (X) Monotonia, Repetitividade. Trabalhos Administrativos

Possiveis Danos 4 Satde: Lombéi_gias, dores pelo corpo, LER-DORT.

EP] POR FUNCAO

> Calgado de Seguranga
> Uniforme




Funcao: Auxiliar de Limpeza
Niimero de Trabathaderes Expostos: 05
Setor: Limpeza

] Executam servigos de Limpeza nas dependéncias do abrigo. Conservam vidros e fachadas, limpam recintos
e acessorios. Trabalham seguindo normas de seguranga, higiene, qualidade ¢ protegio ao meio ambiente.

Agente: Medicdes Caracterizagio de Insalubridade por fungiin

Ruido 72,7 db Na visita técnica realizada e pelos levantamentos feitos, recai
Umidade RH% 40,2 um grau de 10% de insalubridade sobre a fungio, pois buscamos
Mluminincia Ambiente a neutralizagao total da exposi¢do por meio de EPL
Temperatura 28,9

Tipo de Exposigio: ; Habitual

Riscos Ambientais Existentes No Posto de Trabalho J
Riscos Agentes i Fonte Geradora
Quimico ( X) Produtos Quimicos (Limpeza) Limpeza de Dependéncias
Fisico (X) Umidade l.impeza de Dependéncias
Meciinico/Acidente (X ) [ Queda do  mesmo  Nivel | Piso Escorregadio
Escorregdes
Frpondmico (X) Postura [nadequada Postura em pé, agachado, curvado para
, Limpeza.
Biologice (X) Virus. Bactérias. Fungos Parasitas | Limpcza de Banheiro de uso Coletivo
Possiveis Danos a Saiide: Intoxicagdo por produtos Quimicos, Lombalgias dores pelo corpo, Doengas |
Infectocontagiosas.

EP1 POR FUNCAO ' J

Calgado de Seguranga (Bota Impermedvel)
Uniforme

Miscara (PFF1)

Oculos (Transparente)

Luva (Litex Cano Longo)

Avental

VVYVVYVY Y
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MENHNA Do fRABMHO DE GUAH#MI&?

Funcﬁ-a:_(-juidador R - 5 —= —
] Nimero de Trabalhadores Expostos: 07 . '_ |
Sctor: Cuidados

Cuida dos idosos, zelando pelo bem-cstar, saude, alimentag#o, higiene pessoal, recreagio e lazer dos
mesmos.

Agente: Medigoes Caracterizacio de Insalubridade por fangio

Rufdo 77,3 Na visita técnica realizada e pelos levantamentos feitos, recai
Umidade RH% 394 um grau de 10% de insalubridade sobre a fung3o, pois buscamos
Humindncia 1953 a neutralizagao total da exposi¢do por meio de EPIL.
Temperatura 29,5

Tipo de Exposi¢iio: | Habitual

Riscos Ambientais Existentes No Posto de Trabalho

—a—— ——

Riscos Agentes Fontc Geradora

Erponémice (X) Postura Inadequada, Esforgo Fisico | Postura em pé, agachado, curvado para
Intenso Movimentar Os idosos

Biolégico (X) Virus, Bactérias. Fungos Parasitas | Higienizag#io dos Idosos

Possiveis Danos & Saude: Lombalgias dores pelo corpo, Doengas Infectocontagiosas.

EPI POR FUNCAO

Cal¢ado de Scguranga (Bota Impermedvel)

Uniforme

Mascara (Cirirgica)
Luva (Cirirgica)
Jaleco

vYVVYvVVYV Y
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Funciio: Técnico De Enfermagem / Enfermeiro (1
Nimero de ‘Frabalhadores Expostos: 09
Setor: Enfermagem

Cuida dos idosos, zelando pelo bem-estar, satde, Medicacio

| Agente: Medigdes Caracterizagio de Insalubridade por fungio
Ruido 67,9 db Na visita técnica realizada e pelos levantamentos feitos, recai
Umidade RH% 387 um grau de 10% de insalubridade sobre a fun¢ao, pois buscamos
luminancia 176,7 a neutraliza¢do total da exposi¢do por meio de EPI.
Temperatura 1289
Tipo de Exposu;ﬁo. Habitua)

Etiscos Ambientais Existentes No Posto de Trabalho ]
Riscos Agentes t Fonte Geradora -
Frganfmirn (X) Postura Inadcquada, Esforgo Fisico | Postura em pe¢, agachado, curvado para
Intenso Movimentar Os idosos
Biolégico (X) Virus, Bactérias, Fungos Parasitas | Higienizag¢do dos Idosos

Possiveis Danos 4 Saude: Lombalgias dores pelo corpo, Doengas Infectocontagiosas.

[LTBPI POR FUNCAO -l
» Calcado de Seguranga (Bota Impermeavel)
> Uniforme
> Mascara (Ciriirgica)
> Luva (Cirirgica)
» daleco
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'T?'u_ncﬁo: Lavadeira
Namero de Trabalhadores Expostos: 2
Setor: Lavanderia

Executam servigos de Limpeza Nas roupas em geral, Cama Mesa e Banho.

Agente: Medigdes Caracterizagio de Insalubridade por fun¢io
Ruido 794 db Na visita técnica realizada e pelos levantamentos feitos, recai
Umidade R % 40,9 um grau de 10% de insalubridade sobre a fungdo, pois buscamos
Iuminincia 2248 a neutralizagio total da exposigio por meio de EPL.

| Temperatura 29.8
Tipo de Exposigio: | Habitual

‘Riscos Ambientais Existentes No Posto de Trabalho

Riscos Agentes | Fonte Geradora
Quimica (X)) Produtos Quimicos (Limpeza) Limpeza de Dependéacias
Fisico  (X) Umidade Limpeza de Dependéncias
Mccanico/Acidente (X ) [ Queda do  mesmo  Nivel | Piso Escorregadio

Escorregbes
Ergonfimico (X) Postura Inadequada Postura em pé, agachado, curvado para

l.impeza.

Biolbgice (X) Virus. Bactérias, Fungos Parasitas | Limpeza de Banheiro de uso Coletivo
Possiveis Danos & Saade: Intoxicagio por produtos Quimicos, Lombalgias dores pelo corpo, Doeagas
[nfectocontagiosas.

Em POR FUNCAQ

VVVVVY Y

Calgado de Seguranga (Bota Impermeavel)
Uniforme

Miscara (PFF1)

Oculos (Transparente)

Luva (Latex Cano Longo)

Avental
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'

I-ﬁnncﬁo: Cozinhcira
| Niimero de Trabalhadores Expostos: 03
Setor: Alimentos

Preparam Alimentag8o para os idosos

Agente: Medigbes Medidas De Controle J4 Existentes
Ruido : 80,2 db

Umidade RH% 38.7

Huminfincia 165,9

Temperatura 31,3

Tipo de Exposicao: | Habitual

‘Riscos Ambientais Existentes No Posto de Trabatho

Riscos

“Agentes

Fonte Geradora

Fisico

(X)

Calor

Alta temperatura proximo ao fogéo

Mecinico/Acidente ( X ) | Queimaduras

Papelas Quentes

Ergandmico (X) Postura lnadequada, Muito tempo

em pé

Postura em pé.

Possiveis Danros & Satde: Queimaduras, dores no corpo.

Em POR FUNCAO
» Calgado de Seguranga
> Uniforme
»  Oculos (Transparente)
» Avental

=5
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15. CONSIDERACOES FINAIS

N

~

Este Programa permanecerd valido enguanto forem mantidas as condigdes
existentes no 6rgdo por ocasifo da vistoria, quaisquer alteragdes que venham a ocorrer

nas atividades, planta fisica e equipamentos, exigirdo novas analises.

Colocamo-nos & disposi¢do para quaisquer esgarec:mentos que se fagam

necessaria.
C‘)/ é ;%@\‘S’ge '\@Z

RAFAEL MAURICIO DOS SANTOS
Técnico em Seguranca do Trabalho
Tecndlogo em Seguranga do Trabalho

Especialista em Saitde ¢ Seguranga do Trabalho
CREA-BA 87682

Kp }gm - dn STl
AQ SILVA DE SA TELES .
Presidente/Interventor !

ASSOCIACAQO BENEMERITA DE CARIDADE ‘
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRAC A HE\JRIQUE PEREIRA DONATO, 90 ~CENTRQ
CNPJ n°13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fonefax: *77 3452 4311

ADITAMENTO DO CONTRATO PARA ALTERAGAO DO PLANO DE TRABALHO |
TERMO DE COLABORAGAO N° 003-2019
- DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003-2019DPCP-PMG

PUBLICADO - TERMO ADITIVO REFERENTE AO TERMO DE

o Didrig Oficial vricloi
Guanomi Eama COLABORACAC N° 003-2019 - DISPENSA DE

CHAMAMENTO PUBLICO .N° 003-2019DPCP-PMG
POR ALTERAGAO DO PLANO DE TRABALHO QUE
ENTRE S| FAZEM A PREFEITURA MUNICIPAL DE
GUANAMB! E A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE
CIVIL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE. ;

O MUNICIPIO DE GUANAMBI-BAHIA, entidade de Direito Publico Interno, com sede na Praca Henriqu:.e
Pereira Dofato, 90, inscrita no CNPJ, sob n° 13.982.640/0001-96, doravante denominado CONTRATANTE e
do outro lado, & ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIViL ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE
pessoa juridica de direito privado, situada na Praga Josafa Moura, n° 98, Bairro Bom Jesus, Cidade
Guanambi. Estado Bahia, inscrita no CNPJ/MF sob n° 14. 788.244/0001-95, como CONTRATADA, tem entre

si justo e combinado o presente termo aditivo nas condi¢des abaixo:

CLAUSULA PRIMEIRA
1.1-O presente termo tem por objetivo alterar o Plano de Trabalho referente ao Termo de Colaboragao ﬁ°

003-2019 - Dispensa de Chamamento Publico N° 003-2019DPCP-PMG:
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
- ‘PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 70 - CENTRO
CNPJ n°i3.982.640/0001-%9¢6
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
‘ Fonefox *77 3452 4311 ;

ANEXO |
‘PLANO DE TRABALHO

T<DADOS CADASTRAIS _

1.1 — DA ORGANIZACAO: -

Nome da entidade: 'ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE - LAR

DOS VELHINHOS

CNPJ: 14,788.244/0001-95

Rua: Praga Josafa Moura, 98

Bairro; Bom Jesus

Cidade: Guanambi

Complemento:

Estado: Bahia

CEP: 46.430-000

Telefone: (77) 3451-2803

| Celular:

E-matt: iardosvelhinho )s.gbi@gmail.com

Sité:

1.2-D0 RESPONSAVEL PELA ORGANIZAQAO

Nome Completo: Pe. JOAQ SILVA DE SA TELES

CPF: 958.676.605-59

| RG: 08.335.678-96

Rua; Praga Getulio Vargas, 260

Bairro: Centro

Cidade: Guanambi

Complemento: Casa

Estado: Bahia

CEP: 46.430-000

Telefone:

[ Celular: 77 9.9199-1387

E-mail: joaosateles@hotmail.com

Cargo: Presidente/Interventor

Eleito em: 13/08/2019

[ Vencimento do Mandato: 13/08/2020

1.3 - DADOS BANCARIOS

Banco: 001 - Banco do Bras;l

Agéncia. 0923-7

| Namero da Conta; 9889-2

1.4 - DIRETORIA:

Nojne completo: Cargo:
Pe. JOAO SILVA DE SA TELES Presidente/Interventor
Nome completo: Cargo:
CARLOS CAROBA DE SOUSA Coordenador
1
Nome completo: ! f
e Cargo:
DORIVANIA MOREIRA DO NASCIMENTO
Tesoureira
GOMES
Nome completo: Cargo:
FELLIPE BARROS DO REGO Secretario
Nome completo: Cargo:
ANGELO MANOEL GOMES Tesoureiro Adjunto
Nome completo: Cargo:
NEUMA VIANA BOA SORTE DE OLIVEIRA Secretaria Adjunta [ Cont Wd :

1.5 - CORPO TECNICO:

42> fan.




PREFEITURA MUNlCIPAL DE GUANAMBI
C PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRC
CNPJ n®13.982.640/0001-96 .
CEP 46.430-000 - GUANAMBI! - BAHIA
Fonefox “77 3452 4311

Nome completo: ~ T Cargo: |
1.6 - CONSELHO FlSCAL .
Nome Completo: | Cargo: 7 '

2- OUTROS PARTICIPES ~

2.1 - DA ORGANIZACAO

Nome da Entidade: - | CNPJ: ;
Rua: Bairro: Cidade:

Complemento: Estado: CEP: !
Telefone: | Celular: j
E-mail: ‘
Site: | '3
Qualificacdo: '

Esfera administrativa {municipal, estadual ou federal):

3-PROJETO
3.1 - OBJETIVO GERAL
~ Acolher e garantir protegdo integral;

- Contribuir para a prevengéo do agravamento de situagdes de negligéncia, violéncia e ruptura de vinculos;

- Restabelecer vinculos familiares elou sociais;
; Possibilitar a convivéncia comunitaria; ﬂ‘

- Promover acesso 4 rede socioassistencial, aos demais orgéos do Sistema de Garantia de Direitos e as

demals politicas publicas setoriais;
_ Favorecer 0 surgimento e o desenvolvimento de aptiddes, capacidades e oportunidades paraque os ¢

individuos fagam escolhas com autonomia; )
- Promover o acesso a programagdes culturais, de lazer, de esporte e ocupacionais intenas e externas,
relacionando-as a interesses, vivéncias, desejos e possibilidades do publico. |

3.2- OBJETIVOS ESPECIFICOS -

Para idosos (as):
- Incentivar o desenvolvimento do protagonismo e de capacidades para a realizagao de atividades da vida

diaria;
- Desenvolver condigdes para a independéncia e 0 autocuidado; -
Promover o acesso a renda;
Promover a conyivéncia mista entre os residentes de diversos graus de dependéncia.
3.3- JUSTIF!CATIVA
A Prefeitura Municipal de Guanambi / Fundo Municipal de Assistencial Social, em confomdade com 0 que

consta no marco regulatorio Lei Federal n® 13.019, de 31 de julho de 2014 e o Decreto Municipal n® 177 de 11 de

oo oz

J

maio de 2017 que dispde sobre regras e procedimentos do regime juridico das parcerias celebradas entre aﬁ

~3 ‘{Ub’ “!‘ At
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBSBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPJ n°13.982. 6£40/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA

Fonefax: *77 3452 4311 -

Thain.

f
admlmstragao plblica e as organazaqoes da sociedade civil, entidades prestadoras de servu;os de Assisténcia

para cumprimento da Dispensa de Chamamento Pablico N° 02- 2019 DPCP- PMG, de 30 de outubro de 2019.

com a manutengao dos servigos prestados pela referida instituigéo.

Socibas'sistenciais) e N° 21/2016 (Requisitos para Celebragao de parcerias entre o 6rgao gestor da Assisténcia
Social e Entidades ou Organizagdes de Assisténcia Social, no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social
SUAS). )
Embora a natureza do acolhimento deva ser proviséria e, excepcionaimente, indeterminada, a colaboragao corﬁ_
la manutencdo dos servigos oferecidos a idosos em ILP torna-se imprescindivel, visto que se destinam' a usuéribé
que nao dispdem de condicbes para permanecer na familia, por inameros fatores que agravam a qualidade dé
convivéncia ou mesmo da sustentagéo, énvolvendo situagbes de violéncia e negligéncia, abandono, ou mesmé
vinculos familiares fragilizados ou rompidos. ;
3.4 ~ PUBLICO ALVO / BENEFICIARIOS _

250 internos e familias
35 - AREA DE ABRANGENCIA

iMunicipio de Guanambi _ 3
3.6 - METODOLOGIA -

O servigo de acolhimento institucional para idosos (as) deve ser desenvolvido na seguinte modalidade: I

Atendimento em unidade institucional com caracteristica demiciliar que acolhe idosos (as) com diferentes;
‘necessidades e graus de dependéncia. Deve assegurar a convivéncia com familiares, amigos e pessoas de
_ referéncia de forma continua, bem como o acesso s atividades culturais, educativas, lidicas e de lazer na

devendo ser assegurado o atendimento de qualidade, personalizado, com ate 4 (quatro) idosos (as}ipar,_

B . ot T T T D,

Social para Servigo de Protegao Soc;al Especial de Alta Complexidade na oferta do Servu;o de Acolhlmento !
!nstltucmnal para |dosos na modalldade abrigo institucional, apresenta este Planc de Trabalho gue deveré sen

executado pela Associagdo Benemérita de Caridade — Instituico de Longa Permanéncia para Idoscs (as) lLP]

AS at_wndades desenvolvidas na Associagdo Benemérita de Caridade ~ Instituigéo de Longa Permanéncia paraé
Edosés (as) ILPI, ofertadas de modo ininterrupto (24 horas), s&o consideradas de relevancia publica, sendo a
inica instituicdo no municipio até o presente momento que presta servigo de acolhimento institucional para:i
idosos acima de 60 anos. Desse modo, diante da inexisténcia de programas/servigos de acothimento institucionaig

pﬂblit:os para idoses, para ambos 0s sexos, no Municipio de Guanambi, & de suma relevancia a colaboragad;
Logg, também & considerado no presente Plano de Aco que as atividades propostas séo de natureza da Politica

de Azssisténcia Social, tendo como referéncia a Lei Federal de N° 8742/1993 (Lei organica de Assisténcia Social |
LOAS) e Resolugdes do Conselho Nacional de Assisténcia Social 109/2009 (Tipificagdo Nacional dos Servigos

comunidade. A capacidade de atendimento das unidades deve seguir as normas da Vigilancia Sanit@c{i.a;[
i Conll
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPJ n°13.982.640/0001-96
©CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA

Fonefax: *77 3452 4311

quaﬂo

DESCR!CAO GERAL: Acolhimento em diferentes tipos de equipamentos, destmado a familias‘elou
individuos com vinculos familiares rompidos ou fraglhzados, a fim de garantir protegao integfal.— A
organizag:éo.do Servico devera garantirbrivacidade, o respeito aos costumes, as tradigbes e 4 diversidade
de ciclos de vida, arranjos familiares, raga/etnia, religido, género e orientacao sexual. ' g
O atendimento prestado deve ser personalizado e em pequenos grupoes e favorecer o convivio familiar e L
comunlténo bem como a utilizagdo dos equipamentos e servigos disponiveis na comunidade local. As
regras de gestao e de convivéncia deverdo ser constmldas de forma participativa e coletiva, a ffm de

assegurar a autonomia dos usuarios, conforme perfis.

e

Deve funcicnar em unidade inserida na comunidade com caracteristicas residenciais, ambiente acothedor e
estrutura fisica adequada, visando o desenvolvimento de relagdes mais proximas do ambiente familiar. As
edificagdes devem ser organizadas de forma a atender aos requisitos previstos nos reguiamentos '
existentes e as necessidades dos (as) usuérios (as), oferecendo condicdes de habitabilidade, higiene, ‘
salubridade, seguranga, acessibilidade e privacidade.

DESCRICAQ ESPECIFICA

Para idosos (as): _

Acolhimento para idosos (as) com 60 anos ou mais, de ambos os sexos, independentes efou com diversos |
graus de dependéncna A natureza do acolhimento devera ser provistria e, exgepcionalmente, de fonga
permanénma quando esgotadas todas as possibiidades de auto sustento e convivio com os familiares. E
previsto para idosos (as) que ndo dispdem de condi¢des para permanecer com a familia, com vivéncia de
situagdes de violéncia & negligéncia, em situagdo de rua ¢ de abandono com vinculos fammareSl

fragilizados ou rompidos. .
ldosos (as) com vinculo de parentesco ou afinidade - casais, |rmaos, amigos etc. devem ser atendidos na-’-

mesma unidade. Preferenciaimente, deve ser ofertado aos casais de idosos o compartilhamento do mesmo
quarto. Idosos (as) com defi ciéncia devem ser incluidos (as) nesse servigo, de modo a prevenir praticas

segregacionistas e o isolamento desse segmento.

PROVISOES AMBIENTE FISICO
GERAL: Espago para moradia, enderego de referéncia, condigdes de repouso, espago de estar e convwro
. guarda de pertences, lavagem e secagem de roupas, banho e higiene pessoal, vestuario e pertences

_:- Acessibilidade de acordo com as normas da ABNT.

' ESPECIFICAS

.3 ) . .
Contiialade
T
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‘PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 20 - CENTRO
CNPJ n®13.982.640/0001-96
CEP 446.430-000- GUANAMBI - BAHIA

Fonefax: *77 3452 4311

‘. INICIAL FINAL VALOR
DESCRICAC/ UNIDADE | QUANTIDADE | VALOR "} VALOR gt oay |
ESPECIFICACAQ UNITARIO | TOTAL -
: Acolhimento de Pessoas ]
META 1 _ - - - - .
) ldosas e as familias.
Contratag&o, manutengado e
pagamento mensal de
funcionarios, incluindo - L
ITEM todas as despesas com - - 96.000,00 | 96.000,00 96.000,00
folha - de  pagamento, '
inclusive FGTS e
. contribuic&o previdenciaria 3 o
TOTAL - - - 96.000,00 | 96.000,00 96.000,00
6-"CRONGGRAMP§,DE DE_S'EMBOLSO ' . e
REPASSE META 1 META 2 META 3 META 4 TOTAL
i MUNICIPIO M X
,_NOV/2019 8.000 - . 5 8.000
:  DEZS2019 8.000 - - - 8.000
JAN/2020 8.000 - - - 8.000
FEV/2020 8.000 .- - - 8.000
MAR/2020 8.000 - - ] - 8.000
ABR/2020 8.000 - - - 8.000
MAI/2020 8.000 - - - 8.000
JUN/2020 8.000 - - - 8.000
JUL/2020 8.000 - - - 8.000
AGO/2020 8.000 - - - 8.000
SET/2020 8.000 - - - 8.000
QuUT/2020- 8.000 - - - 8.000
SOMA 96. 000 - - - 96.000’
7-DECLARAGAO : L A ;
Na qualidade de representante legal desta orgamzat;éo declaro para f ins de prova Junto ao Mumcspio de
Guanambi, para os efeitos e sob as penas da lei, que inexiste qualquer débito em mora ou situagéo de
igﬁadimpléncia com qualquer 6rg&o ou entidade da Administrag&o Publica Municipal, Federal ou Estadual, que
izznpega a celebragao da parceria, na forma deste plano de Trabalho.

CLAUSULA SEGUNDA - As demais clausulas do referido Termo de Colaboragdo permanecem malteracfas’ 77 ald

-
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
PRACA HENRIGUE PEREIRA DONATQ, 90 - CENTRC
CNPJ n°13.982.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fonefax; *77 3452 4311

| ger acolhido em condigdes de dignidade;

_Ter sua identidade, integridade e historia de vida preservadas;

- Ter ACeSSO @ espago com padrdes de qualidade quanto a: higiene, acessibilidade, habitabilidade, salubridade,
seguranga e conforto.

| Ter acesso a alimentagdo em padrdes nutricionais adequados e adaptados a necessidades especificas.

| Ter acesso a ambiéncia acolhedora e espagos reservados a manutencao da privacidade do (a) usuario (a) €

guarda de pertences pessoais. .
1

Seguranga dé desenvolvimento de autonomia individual, familiar e social.

_ Ter enderego institucional para utilizagao como referéncia.

cidadania. i

- Ter acesso a athdades segundo suas necessidades, mteresses e possibilidades.

- Ter acompanhamento que possibilite o desenvolvimento de habilidades de auto-estdo, auto-sustentagio &
independéncia.

- Ter respeitados os seus direitos de opiniéo e decisao.

_ Ter acesso a espagos proprios e personalizados.

L Ter acesso & documentagao civil;

- Ot':iter orientagdes e informagdes sobre o servigo, direitos e como acessé-los;

| Sér ouvido e expressar necessidades, interesses e possibilidades;
| Desenvolver capacidades para auto-cuidados, construir projetos de vida e alcangar a autonomia; 1
| Ter ampliada a capacidade protetiva da familiae a superagao de suas dificuldades;
- Ser-preparado para o desligamento do servigo;

- Avaliar 0 servi(;o

| Ter vivéncias pautadas pelo respeito a si proprio e aos outros, fundamentadas em principios éticos de justica e

-osmeAc.ées DOS PARTICIPES | R

- No Relatorio de Prestat;ao de Contas 0s vaiores devem ser espemf cados de acordo 0s Fundos de
- Repasse {FMAS).
- Apresentag&o do Plano de Agao (Anexo ) até 31 de dezembro de cada ano; e
Apresentat;ao do Relatorio Acompanhamento Fisico (Anexo [} até o 5° dia (tit do més subsequente

5-METASE ETAPAS

WETASEETAPAS VALOR | DATA | DATA s}n.i.qqi;




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMEI

PRACA.HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO
CNPJ n°13.982.640/0001-96

PARA ADULTOS E FAMiLlAS Conforme a realidade local.

do servigo, tais como: mobilirio, computador, impressora, telefone, camas, colchdes, roupa de cama €
banho, utensilios para cozinha, alimentos, material de fimpeza e higiene, vestuério, brinquedos, entre
outros. Materiais pedagdgicos, culturais e esportwos Banco de Dados de usuarios (as) de beneficios e |

servigos socioassistenciais, Banco de Dados dos servigos socioassistenciais; Cadastro Unico dos |

?rogramas Sociais; Cadastro de Beneficiarios do BPC.

ARTICULAGAO EM REDE:

- Demais servigos socioassistenciais e servigos de politicas publicas setoriais;

- Programas g projetos de formagao para o trabalho, de profissionalizagéo e de inclusdo produtiva;

: Servigos, programas e projetos de instituigdes ndo governamentais e comunitarias.

; Demais 6rgaos do Sistema de Garantia de Direitos.

\

CONDIGOES E FORMAS DE ACESSO

ldosos (as) - _

- Por requisigao de servigos de politicas publicas setoriais, CREAS demais servigos soc:oasms!enmms

Ministério Publico ou Poder Judiciario. ;
3.7 - CAPACIDADE TECNICA E GERENCIAL / QUALIFICAGAO EQUIPE TECNICA

‘De acordo com a NOB-RH/SUAS e demais conselhos de Classe. '

. [ 3.8 - RESULTADOS/PRODUTOS ESPERADOS/IMPACTOS PREVISTOS
CONTRIBUIR PARA:

- Redugdo das violagdes dos direitos socioassistenciais, seus agravamentos ou reincidéncia;
- Rgduqéo da presenca de pessoas em situagéo de ruae de abandono; N

- tr{dividuos e familias protegidas;

- anstrugéo da autonomia;

| Individuos e familias incluidas em servigos & com acesso a oportunidades;

_ Rompimento do ciclo da violéncia doméstica e familiar. i

AQUISIGOES DOS(AS) USUARIOS(AS):

CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA '
Fonefax: *77 3452 4311 - ¢

RECURSOS MATERIAIS: Material permanente e material de consumo necessario para o desenvolvimento |

Cw 0lad na H
SEGURANCA DE ACOLHIDA FL§Z é E
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI '
PRAC A HENRIQUE PEREIRA DONATO, 90 - CENTRO !
CNFPJ n°13.982.640/0001-946 . v

CEP 46.430-000 - GUANAMB! - BAHIA
Fonefax: *77 3452 4311 !

E por estarem assim as partés justas e contratadas, assinam o presente TERMO ADlTIVO, em 2 {duas) vias

de igual teor e dnico efeito, na presenga das testemunhas abaixo.
' Guanambi-BA, 17 de agosto de 2020,

; d
JAIRO & GALHAES
PREFEITO POMUNIGIPIO DE GUANAMBI

ORGANIZA

DA SOCIEDADE CIviL ASSOCIACAO BENEMERITA DE CARIDADE
CONTRATADA

TESTEMUNHAS

Nome: W—\ A 40311@ %%?%CPF ?% O!?’Eo(‘?/
% /m%’7 CPF: /f?/ﬁJ%J(’

Nome:

i
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMB!
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRQ
CNPJ n®13 982.640/0001-95
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone: (77) 3452-4301

N° 17 DE 01 DE JULHO DE 2020

ruBLICABE ™A

No Tiario Qficial do Municipio
oe Guanambi - ‘ .
- Bahia | “Altera o Gestor de Parceria e

ANG b4 1
e A g estabelece outras providéncias. ”

arndy

O PREFEITO O MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso
de suas atribuicdes legais. e considerando o disposto no Decreto Municipal n®

177/2017.

RESOLVE:

Art. 1°. Designar a servidora TANIA DARK SILVA MAGALHAES, Assistente
Administrative 1, lotada na Secretaria Municipal de Assisténcia Social, para a
partir dessa data, exercer as fungdes de acompanhamento e fiscalizacéo da
parceria firmada com a ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE, em

substituicao a Servidora Flavia dos Santos Pimentel Pereira.

Art. 2°. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposigbes em contrario.

- GABINETE DO PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA
BAHIA, em 1 de julho de 2020.

1 -
) '
Jairo Silveir ihdes
Prefeite do nigio de Guanambi




 GUANAMB!
- QuiNTaFEIRA 03 OE ABRY DE

p . DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO

PORTARIA N° 06 DE 04 DE ABRIL DE 2019

“Dispée sobre designagao de Comissdo de Monitoramento

e MAvallacdc do Termo de Parceria e estabelece outras

providéncias.”

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMB!, ESTADO DA BAHIA, no uso de suas atribuigbes iegais.
e considerando o disposto no Decreto Municipal n® 17772017,

RESOLVE;

mento e Avaliagio do Termo de Parceria firmado enbre ¢sse

Art. 17 Dewgnar Comissdo de Monitora
CAO BENEMERITA DE CARIDADE, cam poderes de

sMurcipe ¢ o LAR DOS VELHINHDS ~ ASSOCIA

contide # fisuphzacdo, oom as sequintes servidores!

L NIVALDA VIRGENS LESSA -~ Departamentc de Protegdo Sucial Espacial, Ua Secrelsria Mynicipal de
pessténga Social;

o LUZICENE 1RO0A MOREIRA BALIZA- &ssistente Admunugtrative 1, da Secretaria pMurucipal de

Agsintbnina Sooal
i - OEUZAME CRISTIMA SOARES iL.OBO - Pedagoga.da Secretana Municipal de Assisléncia Souial,
ART. 2 Eata PORTATUA ENTRA EMVIGOR A DATA DE SuUp PUBLICACAD, REVOGADAS A5 DISPOSICHES

BN CONTRARIO, BM GERETIAL A PORTARIA NY 20 DE 20 DE cutusro DE 2047,

GABINETE DO PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMB!, ESTADO DA BAHIA, em 04 de abril de

2019,

Jairo Silveira Magalhaes
Prefeito do Municipio de Guanambi
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_— FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenida Joaquim Chaves, 393
Santo Antonio

GUANAMSI - BA
CNPJ: 15.235.606/0001-83

NOTA DE PAGAMENTO

Proc. Adm: |Empenho: 719848 Exerc.: 2020 Tipo: Estimativo

Crédito: Orgamentéric e Suplemantar

CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA DADOS COMPLEMENTARES

Unidade: 44 - FUNDQ MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL Madalidade: Outros/Nédo se Aplica

Funcio: 08 - Assistancia Social
DOS VELLHINH

Convénio: 003-18DPCP-PMG
Cal, da Despesa: 33504300 - Subvencdes Sociais

Sub-Fungdo: 244 - Assisténcia Comunitaria

Pragrama: 006 - GUANAMBI S0CIAL

Acdo: 2055 - GESTAOQ DAS ACOES ADMINISTRATIVAS DA
ASSISTENCIA SOCIAL '
Elemento: 3.3.5.0.43.00.00.00.00 - Subvengdes Socials

Incorporagio:

Desp. de Pessoal:

Contrato: 003-19DPCP-PMG - ASSOCIAGAD BENEMERITA DE CARIDADE LAR

Fonte 00 - Recursos QOrdindrios

Saldo Anterior valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterior do Empenho SubEmpenho Saldo Atual do Empenho
87.000,00 8.000,00 79.000,00 8.000,00 8.000,00 0,00

CREDCR

R.Social/Nome: 7060 - ASSOCIACAQ BENEMERITA DE CARIDADE LAR DCS Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98

VELLHINH

C.N.PJICPF: 14.788.244/0001-85 R.G. Bairro: BOM JESUS

1M, IE.: Cidade/UF: GUANAMBI / BA

Agéncia: 0923 Conta: 9889 - 2

Banco: BB

HISTORICO { ESPECIFICAGAO DA DESPESA

REFERENTE AO MES DE SETEMBRO DO FMAS, TEM COMO OBJETO GARANTIRAC
LABORAR NO SERVIGO DE PROTECAO SOCIAL DE ALTA COMPLEX|
IDOSOS, NA MODALIDADE ABRIGO INSTITUCIONA

ONTRATAGAQ DOS PROFISSIONAIS COM INTUITO DE
IDADE NA OFERTA DO SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA
L, CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTC PUBLICO N° 003-19DPCP-PMG.

DATA EMPENHO: 02/01/2

020 - DATA DO SUB EMPENHO: 02/10/2020 DATA LIQUIDAGAOQ: 02/10/2020 DATA PAGAMENTO: 02/10/2020

valor Bruto: 8.000,00 Valor Bruto por Extenso: Oito Mil Reals

N°® DO PROCESSO DE PAGAMENTO: 999

CcODIGO BANCO AGENCIA CONTA DOCUMENTO [FONTE VALOR

oo BB 0923 -7 38760-6 - BB - FMAS - PMG -  |889 0o 8.000,00
LIVRE - 38760-6

Total Pago: §.000,00

Pague-se a guantia de R$ 8.000,00 ( Oito Mil Reais) Fol paga a importéncia autorizada

7]

lenl da Silva Martins

Diretora de Dep. Contébil e Tesouraria

Secretério Municipal de Assistencia Social
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FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

Avenida Joagulm Chaves, 393
Santo Antonlo

GUANAMB! - BA

CNPJ: 15.235.606/0001-83

NOTA DE LIQUIDAGAO

’Crédlto: Orgamentério e Suplementar

]Ernpenho: 7196848 Lig: 112758 Exerc.: 2020 Tipo: Estimativa

Proc. Adm:
DADOS COMPLEMENTARES

CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA
Unidade: 44 - FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Modatidade: Outros/N&o se Aplica
Contrato: 003-‘19DPCP-PMG-ASSOCIA9AD BENEMERITA DE CARIDADE LAR bos

Fungao: 08 - Assisténcia Social . .
VELLHINH

Convénio:

Sub-Fungéo: 244 - Assisténcia Comunitéria
Cat, da Despesa: 33504300 - SubvengBes Socials

Programa: 006 - GUANAMBI SOCIAL

Agdo; 2055 - GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA ASSISTENCIA
Incorporagho:

SOCIAL

Elemento: - Subvengbes Socials Desp. de Passoal:

Fonte: 00 - Recursos Ordindrios
Saldo Anterlor Valor do Empenho Satldo Atual Saldo Anterior do Empanho ‘ SubEmpenho $alda Atual do Empenho
87.000,00 8.000,00 79.000,00 8.000,00 8.000,00 0,00
CREDOR
R.SocialiNome: 7060 - ASSOCIAGAO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELLHINH Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98
C.N.PJICPF. 14,788.244/0001-85 . R.G. Bairro; BOM JESUS
LM.: LE. Cidade/UF: GUANAMBI/ BA
Banco: BE Agéncia: 0923-7 Conta: 9889 - 2

HISTORICO [ ESPECIFICAGAD DA DESFESA
REFERENTE AQ MES DE SETEMBRO DO FMAS, TEM COMO OBJETO GARANTIR A CONTRATAGAC DOS PROFISSIONAIS COM INTUITO DE LABORAR NC

SERVIGO DE PROTEGAO SOCIAL DE ALTA COMPLEXIDADE NA OFERTA DO SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS, NA MODALIDADE

ABRIGO INSTITUCIONAL, CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTOQ PUBLICO N°003-1 9DPCP-PMG.

Dsta do Empenho; 02/01/2020 Data do Sub Empenho: 02/10/2020 Data da Liquidagho: 02/10/2020

valer Bruto: 8.000,00 Vator Bruto por Extenso: Oito Mil Reals

RETENGAD
Total da Retengilo; 0,00
DOCUMENTO COMPROBATORIO: DOCUMENTOS DIVERSOS
Numero do Documento: 003-19DPCP-PMG - Matricula: - Data de Emisséa; 02/10/2020 8.000,00
Total do Documento: 8.000,00

\valor Liquido: 8.000,00 ( Oito Mil Reais)
DECLARC QUE ESTE MATERIAL{AIS) FOI{RAM} RECEBIDO(S) E
REGISTRADO(S) NQ LIVRO PROPRIC QUE O{S) SERVICO FOI(RAM)
PRESTADO(S) CONFORME DOC. COMPROBATORIO ANEXQ.

DECLARO QUE A DESPESA RELATIVA A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA LIQUIDADA,
PODENDO EFETUAR O PAGAMENTO.

Tug Fde S G,

Tiago ﬁndsco de Souza gp Castro

Tecnico em Contabilidade

Secratério Municipal de Assistencia Social

- Empenho: 7/
8848




Avenida Joaguim Chaves, 393
Santo Antonic

GUANAMBE - BA

CNPJ: 15.235.606/0001-83

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GUANAMBI

NOTA DE SUBEMPENHO

Proc. Adm: IEmpenho: 719848 Exerc.. 2020

Tipo: ESTIMATIVA Crédito: Orgamentdrio e Suplementar

CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA

DADOS COMPLEMENTARES

Unidade: 44 - FUNQO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Fungéo: 0B - Assisténcia Social

Sub-Fungéio: 244 - Assisténcia Comunitaria

Programa: 006 - GUANAMBI SOCIAL

Acfio: 2055 - GESTAO DAS AGOES ADMINISTRATIVAS DA
ASSISTENCIA SOCIAL

Elamanto; - Subvengbes Sociais

Modalidads: Outros/N&o se Aplica
Contrato: 003-19DPCP—PMG-ASSOCIA¢AO BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELLHINH

Convanio: 003-19DPCP-PMG
Gat. da Despesa: 33504300 - Subvengdes Sociais

incorporagfo:

Desp. de Pessoal:

Banco: BB Aggncia: 0923-7

Fonte 00 - Recursos Ordinarics

—s;do Anterior valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterlor do Empenho SubEmpenho Saldo Atual do Empenho
§7.000,00 8.000,00 7%9.000,00 8.000,00 8.000,00 0,00

CREDOR

R.Social/Nome: 7060 - ASSOCIAGAQ BENEMERITA DE CARIDADE LAR DOS VELLHINH Enderego: PRAG JOSAFA MOURA , 98

C.N.PJCPF: 14.788,244/0001-95 R.G. Bairro: BOM JESUS

LM . . (A= Cidade/UF: GUANAMBI / BA

Conta: 9869 -2

HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA

SERVIGO DE PROTEGAO SOCIAL DE ALTA COMPLEX

REFERENTE AQ MES DE SETEMBRO DO FMAS, TEM COMO OBJETO GARANTIR A CON
IDADE NA QFERTA DO SERVIGO DE ACOLHIMENTQ INSTITUCIONAL PARA 1DOSOS, NA MODALIDADE

TRATAGAO DOS PROFISSIONAIS COM INTUITO DE LABORAR NO

ABRIGO INSTITUCIONAL, CONFORME DISPENSA DE CHAMAMENTO PUBLICO N° 003-19DPCP-PMG.

|tens do Empenho

Item l Codigo i Descrigao

Unidade | Quantidade | Valor Unlco Valor Total

Data do Empenho: 02/10/2020

Valor: 8.000,00 { Olto MII Reals)

ALTORIZO O EMPENHO DA DESPESA SUPRA MENCIONADA
EM: 02/01/2020

Secretario Municipal de Assistencia Social

DECLARC QUE A IMPORTANCIA SUPRA FOI DEDUZIDA DO CREDITO PROPRIO EM:
02/10/2020

T F..LmJ&QA

Tiago Frs%cisco de Souza fje Castro

Tecnico em Contabilidade

‘2% Mitva

Aassna )



Banco do Brasil Page 5 of 5

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome FMAS DE GUANAMBI
Agéncia 923-7
Conta corrente 38760-6
Creditado
Nome ASS BENEMERITA CARIDADE
Agéncia 923-7
Conta carrente 0889-2
Valor 8.000.00
Data Nesta data ]
Assinada por 18317255 IENI DA SIEVA MARTINS MAIA 02/10/2020 10:30:43
02/10/2020 10:34:05

J7700713 JOSE FRANCISCO CARDOSO DE CASTRO DO

Transacdo efetuada com sUCesSso.

Transacho efetuada com sucesse por: 17700713 JOSE FRANCISCO CARDOSO DE CASTRO DO.

i bb.com.bi/aap/home V2. bb?tokenSessao=4760a777263fbc478442decdc2... 02/10/2020~—
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PRLFILU‘URA ‘\'HJNI(“]PAL DE GUANAMBI
PRAGA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 80 - CENTRO
CNPJ n®12.9872, 640/0001%- 96
CEP 48.430-000 - (JUANAMB'I BAHIA ‘
Foncfax 77 451 SGOG

LEI N° 31101

PUBLICADO

SO . “D.‘ec-iara Entidade de Utilidade
Publica, e da  outras
José Bonifagio Teixsira providéncias”.

Chele de Gabinato

N PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAME! - Estadc da Bahia, 1S

use de suas atribuicdes legais e em conformidade com o que dispde a -

Lei Municipal 096/96, faz saber que a Camara de vereadores aprovou €
eu sanciono a seguinte Lei:

Art.1° - Fica declarada, no ambito do Municipio de Guanambi, de
utilidade pUblica a ASSOCIAGAQ BENEMERITA DE CARIDADE DE
GUANAMBI - LAR DOS VELHINHOS.

Art. 2° - Estaleientraem vigor na data de sua publicagéo.

Art. 3° - Revogam-se todas as disposigGes em contrario.

GABINETE DO PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, em 22 de
marco de 2001,

Ari Mime

P:;éfe’ifo Municipal
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P pREFEITLRA MUNICIFAL DE GUA rmmﬁ? UBLICAD!
PRACA HENRIQUE PEREIRA DONATO, 98 - CENTRO ;
| ¢CNPJ O O 0/ 000 106 No Qxario Oficial do leﬂ
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA do Guanambi - Cahia
5, Fonelax; {77) 34518700 -Ano I‘ ne ':)_G
ﬁi‘._/
LEI N° 382, DE 23 DE MARCO DE 2010 ' frrenl?
CAMILA
Sorrpianag Mynici ai fo wgmnig
“Autoriza © Poder Ejfec&rivo a
: firmar convénio com a Associagdo
Benemérita de Caridadé -~ Lar dos
Vethinhos, € estabeléce oufras
providéncias.”

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE GUANANMBI, ESTADO DA BAHIA, no uso
de suas atribuicoes legais, faz saber que & Camara de Vereadores aprovou e

ey sanciono a seguinte Lei:

Art. 1°.  Fica o Poder Executivo Municipal autorizado a firmar conifénio com a
Associacao Benemérita de Caradade Lar dos Velhinhos para a execugéo dos
servicos assistenciais de acdo continuada € atendimento a pessoas idosas,
mediante repasse de recursos financeiros.

Art. 2. Os recursos financeiros serdo oriundos do Fundo Naczonai de
Assisténcia Social ~ FNS, do Fundo Estadual de Assisténcia Sodial — FEAS,
bem como dé contrapartida do Municipio de Guanambi-Bahia.

Art. 3°. Esta Lei enira em vigor na data de sua publicacao, retroagindo seus
efeitos a 04 de janeiro de 2010.

Art. 4°. Revogam-se as disposicoes fegais em contrario.

GABINETE DO PREFEITO. DO MUNICIPIO DE GUANAMBI, ESTADO DA
BAHMIA, em 23 de margo de 2010.

g s 0 ]
Nilo Augusto Moraes Goelho
Prefeito do Municipio de Guanambi




Praga Henrique Pereira Donato. ', G4 - Centro
CNPI n°l 3“)82,64&)!00() 1-86
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA
Fone/ fax: (773 3453 1-8710

PARECER DO ADMINISTRADOR

PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI

Parecer n°: 06/2020 N° Processo: 06

() Prestagdo de Contas Parcial -
FMAS.

“{ X)) Prestagio de Contas Final -

Parcela 12 do

Perlode a que se refere a
prestagdo de contas: 2020

Numero da Parceria:
003/-2019-DPCP-PMG

Periodo de Vigéncia:
06/11/2019 a 06/11/2020

Nome da organizag¢io:
Associagdo Benemérita de Caridade Lar dos Velhinhos.

Objeto da parceria:
Servico de protegao social especial de alta complexidade na of

instrumento e seus anexos..

erta do servigo de acolhimento
institucionial para idosos, na modalidade abrigo institucional, conforme condigbes fixadas neste

‘_\;alor iotal da parceria Valor da parcela repassado Valor da parcela
{R§): 96.000.00 (R$):  8.000,00 comprovadamente utilizadas
(RS): 8.062,46
Valor da aplicagéo financeira | Contrapartida {R$): 0.00 Devolugoes.  efetuadas
{R$}): 0.00 (RS): 26,29
Descrigdo sumaria das atividades e metas estabelecidas:
Atividade Meta PRESTAGAO REPASSE
R% ATUAL ACUMULADO
R$ R$
1 — Acolhimento de pessoas e as familias,
1.1 — Manutengao das atividades do Abrigo com
aquisigBo de géneros alimenticios, produtes de
higiene e limpeza, fornecimento de dgua e 96.000,00 8.062 46 96.000,00
esgoto, energia elétrica, combustivel, gas e folha
de saldrio. a
TOTAL 96.000,00 8.062,46 96.000,00
Valor de Saldo Remanescente {R$): 0,00

autoridade administrativa, a qual compete aprovar ou ndo as contas.

vigente.

comprovam a aplicag8o dos recursos nas

presente prestago de contas.

Apds a andlise e emisséo do parecer do Gestor desta parceria, do parecer da Comisséo de
Monitoramento e Avaliagdo efou da Comisséo de Avaliag8o e do parecer do Departamento de Controle
interno. os autos do processc de prestagio de contas foram encaminhados para pronunciamento desta

Desse modo, diante da andlise do processo de prestagdo de contas em epigrafe e dos pareceres,
constatou-se a presenga de inconsisténcias dos eiementos e formalidades exigidos pela legislaggo

Quanto aos documentos apresentados, entende-se gue 0% Mesmos a pesar das inconsisiéncias
finalidades para as-quais foram concedidos, bem como a

realizagio do objeto. Sendo assim, considera-se regular com ressalvas em forma e conteudo a




PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMBI
Praga 1 lenrique Pereira Donato, . 90 - Centrd
CNPI "l 3. 082.640/0001-96
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHLA
Fone/ tax: (773 34518740

A prestagio de contas foi consideraga:
{ )Aprovada {-X ) Aprovada com ressalvas { )lrreguiar

No caso de prestacdo de contas aprovada, ou aprovada com ressalvés, encaminha-se para baixa de
responsabilidade posterior devolugiio a Diretoria de Controle Interno para arguivamento, conforme
instrugio Normativa n®: 04 /2017 item 10.

Data: Nome do Administrador: Assinatura do Administrador:
261172020 2 -

5% A0

Joseé Francisco C. de C. Donato
Secretario Municipal de
Assisténcia Social

Observagées:
* Nas situagfes consideradas regulares havers a baixa da responsabilidade. Nas situagbes imegulares o

beneficidrio serd blogueado no sistoma para racebimento de novos recursos;
** Uma cpia deste documento devers ser enviada a organizagéo parceira.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GUANAMIQECEBIDO

Praga Henrique Pereira Donato, n°, 90 - Centro

CNPJ n°13.982.640/0001-96+ . ‘ 20
CEP 46.430-000 - GUANAMBI - BAHIA Em'éu—{—’-z—o—“

h Fone/ fax: {(77) 3451-8710 HORAR'O: !1 45 ij
PARECER DO CONTROLE INTERN%‘, otk ﬁ A %7 e

Parecer n®; 006/2020 N° Processo:
006

N° de Paginas: | Data Recebimento da Prestacio de
108 Contas na DCI: 17/11/2020

De: Controladoria Municipal
Para: José Francisco C. De C. Donato - Secretario Municipal de Assisiéncia Social.

() Prestagao de Contas Parcial - Qual parcela? { X ) Prestagao de Contas Final
12 - FMAS
Nameto da Parceria: Periodo a que se refere a prestagéo Periodo de Vigéncia:
003/2019-DPCP-PMG de contas: 2019/ 2020 06/11/2019 a 06/11/2020
Nome da organizagao: Associago Benemeérita de Caridade Lar dos Velhinhos.
Valor total da parceria {R$): Valor da parcela repassado {R%): Valor da parcela comprovadamente
96.000,00 ) 8.00000 | utilizados (R$): 8.062,46
Valor da rendimento aplicagéo Contrapartida (R$): Devolugdes efetuadas (R$):
financeira {R$): - . 26,29

Da analise do processo de prestago de contas em epigrafe, apos diligéncia ao responsavel, ndo restaram
impropriedades, contudo algumas observagoes:

a) A Entidade resgatou da aplicagao o valor de R$ 88,75 a ser aplicado nas atividades zerando © saldo da conta
especifica.

Ressalvas:

a) Foram efetuados pagamentos nas contas dos funciondrios no dia 07/10/2020, sendo que foi pago no 6° dia Util,
assim, superior ac previsto no Artigo 459 — Inciso 1° da CLT, lembrande que né&o observancia do mesmo implicara

multa a0 empregador.

Damos o parecer regula com ressalva.

Data: Nome dos analistas: Assinatura do analista:

24/11/2020 Charles Rodrigues da Silva

)
anambi - Bahis
Lucivaldo Alves Nascimento
Lubfvaldo Alves Nascimentc
Asiist. Administrativo Y
ontrole interno
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