PRESTACAO DE CONTAS
DO TERCElI RO SETOR

Anténi o José CGuarda - (AJG - Saulde

Periodo: 01/10/2023 a 31/10/2023

Contrato n°: 2022/028.334-5 - Convénio

Orgdo Pablico: Prefeitura Minicipal de Sorocaba

Enti dade Beneficiaria: Anténio José Guarda - (AJG - Saude
CNPJ: 07.032.003/0001-56

bj eto: Uni dades de Saude conp Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS)
tem se consolidado conp referéncia ao tratanento de saude nmental (BRASIL
2002). s referidos servicos de saude se constituiramao final da década
de 1980, em nei o ao processo de redenocratizagcdo do pais, bem cono da
construcdo de um protagoni snbo por parte dos usuarios, al émde
profissionais da area da saude. Tiveram suas diretrizes pontil hadas em
2002, através da Portaria 336.

Reconheci do conp | ocal de referéncia e tratanento para pacientes cuja
severi dade e/ou persisténcia de seu quadro justifiquema pernmanénci a da
assi st énci a e aconpanhanento no |local, coma oferta de cui dado
especi al i zado, personalizado, conunitario e pronotor de vida (BRASIL
2002). Ainda, deve pronover a insercao social por neio de acdes envoltas
a educacéo, esporte, l|lazer, cultura e trabal ho.

Desenvol ve suas acfes no territério e por neio das possibilidades de
trocas entre os individuos envol vidos a estrutura de um servic¢o, que
conta comunma gana de estratégias e intervencgbes de toda uma rede de

cui dados, incluindo a propria fanilia conpo parceiros no atendi nento
prestado por unma mnul tidisciplinaridade de profissionais do proprio CAPS



e da rede intersetorial

Pagi na 14 de 524

A visdo que se tem dos usuéarios € de seres hunmanos conp conpl exos,

di versos e contraditorios, ganhando, por neio desta perspectiva, relevo
ao trabal ho com o usuari o de saude nental conpb sujeito de direitos e
possui nte de desej os (ONOCKO CAMPCS, 2001). Assim contenpla-se o

suj eito cono biol 6gico, subjetivo, social, al émde historicanente
consti t ui do.

E conum os servicos de salde cindiremos sujeitos e condicionarem suas
praticas a essas cisdes. O individuo ndo possui direitos e desejos
relativos a CAPS e adenais a vida fora dele, mas € atravessado
constantenente e intermtentenmente por estes vetores, ele é inteiro em
t odos os nmomentos. Di sse Fernando Pessoa:

“Pra ser grande, sé inteiro: nada

Teu exagera ou excl ui.

Sé todo em cada coi sa.

Pde quanto és

No nininpo que fazes.

Assim em cada | ago a | ua toda

Bril ha, porque alta vive.”

Ai nda, val e conhecer o poema de Cris Pizzinment, que diz: “Sou feita de
retal hos. Pedaci nhos col ori dos de cada vida que passa pela mnha e que
vou costurando na al ma. Nem senpre bonitos, nemsenpre felizes, ms ne
acrescentame me fazem ser quem eu sou. Em cada encontro, em cada
contato, vou ficando maior...Emcada retal ho, uma vida, uma |ic¢cdo, um
carinho, uma saudade...Que ne tornam nmai s pessoa, nmai s humana, nais
conpleta.”

Pagi na 15 de 524

O poena proposita refl exdes quanto a vida cono uma juncao de retal hos
para qual atribuinos sentidos, numa | 6gi ca de construcdo. Mesnmp com a
tentativa de fragnenta-la, apenas pedacos ndo dao conta da conpl et ude da
experi éncia humana, nmas sima adi cdo de suas tiras, que nunca prontas ou
fi ndadas cono uma col cha acabada, mas se fazendo bordados, no entrel acar
das histoérias e vivéncias, tornando as pessoas nmi S hunanas, Unicas em
sua trajetoéria de se constituiremcono ser

Por nei o dessas perspectivas e para atendi nento da proposta em atencao
aos obj etos propostos, a Associ acdo Beneficente Antdnio José Cuarda -
AJG se propbe a realizar o Cerencianento, Adm nistracdo e Manutencdo das
Atividades do Centro de Atencdo Psicossocial Al cool e Drogas — CAPS AD
11, denom nado “Roda Viva”, conponente da Rede de Atencao Psicossoci al
(RAPS) de Sorocaba, para pessoas comtranstornos nmentais severos e
persi stentes decorrentes do uso abusivo de al cool e/ou outras drogas.
Para pacientes cujo principal problema € o uso prejudicial de &l cool e
outras drogas passama existir, a partir de 2002, os CAPS AD.

Os CAPS AD devem of erecer atendinento diario a pacientes que fazem um
uso prejudicial de alcool e outras drogas, permtindo o planejanento
terapéutico dentro de uma perspectiva individualizada de evol ucéo
continua. Possibilita ainda intervencdes precoces, linmtando o estigma
associ ado ao tratanmento. Assim a rede proposta se basei a nesses



servi ¢cos comunitarios, apoiados por |eitos psiquiatricos em hospital
geral e outras praticas de atencdo conunitaria (ex.: internacao
domciliar, insercdo conmunitéaria de servicgos), de acordo com as

necessi dades da popul acdo-al vo dos trabal hos.

Gs CAPS AD desenvol vem unma ganma de ativi dades que vao desde o

at endi nent o i ndi vi dual (rmedi canentoso, psicoterapico, de orientacao,
entre outros) até atendi mentos em grupo ou oficinas terapéuticas e
visitas domiciliares. Tanbém devem of erecer condi ¢des para 0 repouso,
bem conp para a

Pagi na 16 de 524

desi nt oxi cacdo anbul atori al de paci entes que necessitem desse tipo de
cui dados e que ndo demandem por atencdo clinica hospitalar.

A prevencdo voltada para o uso abusivo e/ ou dependéncia de &l cool e
outras drogas pode ser definida conb um processo de pl anej anent o,

i npl antacdo e inpl enentacdo de miltipl as estrat égias voltadas para a
reducédo dos fatores de risco especificos e fortal ecimnento dos fatores de
protecdo. Inplica necessarianente a insercao conunitaria das préticas
propostas, com a col aboracdo de todos os segnentos soci ais di sponiveis.
A prevencdo teria conp objetivo inpedir o uso de substanci as psicoativas
pela prineira vez, inpedir uma “escal ada” do uso e m nimzar as
consequénci as de tal uso.

A | 6gi ca que sustenta tal planejanento deve ser a da Reducdo de Danos,
em una anpl a perspectiva de préaticas voltadas para mnimzar as
consequénci as gl obais de uso de al cool e drogas. O planejanento de
programas assi stenciais de nenor exigéncia contenpla um parcela maior
da popul acdo, dentro de una perspectiva de saude publica, o que encontra
o devido respal do em propostas mais flexiveis, que ndo tenham a
abstinéncia total conp a anica nmeta vi avel e possivel aos usuarios dos
servi gos CAPS AD.

As estratégias de prevencdo devem contenplar a utilizacdo conbi nada dos
segui ntes el ementos: fornecinmento de infornmacdes sobre os danos do

al cool e outras drogas, alternativas para |azer e atividades livres de
drogas; devemtanbém facilitar a identificacdo de probl emas pessoais e o
acesso ao suporte para tais problenmas. Devem buscar principal nente o
fortal ecimento de vincul os afetivos, o estreitamento de |acos sociais e
a nel hora da autoestima das pessoas.

O CAPS AD deve construir articul acbes consistentes com os Hospitais
Gerais de seu territério, para servir de suporte ao tratanmento, quando
necessari o.

A assi sténcia prestada ao paciente no CAPS AD para paci entes com

transt ornos decorrentes do uso e dependénci a de substanci as psi coativas
i ncl ui

Pagi na 17 de 524

as seguintes atividades: a — atendi nento individual (medicanmentoso,

psi cot erapi co, de orientacdo, entre outros); b — atendi mnento em grupos
(psi coterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre
outras); ¢ — atendinmento emoficinas terapéuticas executadas por
profissional de nivel superior ou nivel nmédio; d — visitas e

atendi nentos domiciliares; e — atendinmento a fanmilia; f — atividades
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cormuni tari as enfocando a integracdao do dependente quim co na comruni dade
e sua insercao famliar e social; g — os pacientes assistidos emum
turno (quatro horas) receberdo uma refeicdo diaria; os assistidos em
dois turnos (oito horas) receberédo duas refeicdes diarias. h —

at endi nent o de desi nt oxi cagao.
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Cont a
CONTA CORRENTE MUNI Cl PAL 3614

NP Agéncia N° Banco
3614-6 0356 (104) - Cai xa Econdm ca Federal

Qd. de Lancanentos: 00065
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Langanent o 00001

SAAE

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 1.207, 40 31/ 08/ 2023 02/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Fatura 20230827310 SAAE
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AN Servigo Auténomo de Agua e Esgoto de Sorocaba SEGUNDA VIA
AVENIDA COMENDADOR CAMILLO JULIO - NUMERO - 255 - JD IBITI DO PACO SOROCABA SP 18086-000

CNPJ: 71.480.560/0001-39 - ISNC.ESTADUAL N° - DISPENSADA

L L
]

7

E Informagées e/ou Reclamagdas - Ligue 0800-7701195 A LN et
N° Documento: 20230827310 ESCRITORIO SOROCABA
[ = CLIENTE CEF/CNPJ:
| 000027316-23 ASSOCIACAD BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA 07 . XKK . XN /XXX =KX
INSCRICAQ ENDERECO DO IMOVEL FATURA |
[ 001.101.3213.0002.01 } RUA ANTONIO SOARES, 161 - JD SOARES SOROCABA SE 18040-570 08/2023 |
((RESPONSAVEL ~ ENDERECO DE ENTREGA AGUA ESGOTO )
2114668 RUA ANTONIO SOARES, 161 - JD SOARES SOROCABA SP 1B040-570 LIGADA LIGADA
L ]
= NT
ULTIMOS CONSUMOS LEITURA CONSUMO CONSUMO/DIA
07/2023 - 13-FF 06/2023 = 1 ANTERIOR ATUAL (M) DIAS (M*)
05/2023 - 1 04/2023 - 3 2221 2314 93 32 2,91
03/2023 - 4 02/2023 - 2 17/07/2023 18/08/2023 N°Hm: Y16F016156
ECONOMIAS  CONS. POR ECONOMIA OCORRENCTA
| 1 93 I J
' : )
DESCRICAO DOS SERVICOS E TARIFAS CONSUMO POR FAIXA VALOR R$
AGUA
RESIDENCIAL (001 UNIDADE
ATE 10 M3 - R$ 20,11 (PCR UNIDADE) 10 M3 20,11
11 M3 A 15 M3 - R% 3,02 POR M3 5 M3 15,10
16 M3 A 20 M3 =~ R§ 4,40 POR M3 5 M3 22,00
21 M3 A 25 M3 - RS 6,38 POR M3 5 M3 31,90
26 M3 A 30 M3 - R$ 7,02 POR M3 5 M3 35,10
31 M3 A 40 M3 - RS 7,36 POR M3 10 M3 73,60
41 M3 A 50 M3 - R§ 7,74 POR M3 10 M3 77,40
51 M3 A 75 M3 - RS 8,14 PDR M3 25 M3 203,50
76 M3 ALO00 M3 - RS 8,34 POR M3 18 M3 150,12
ESGOTO 581,58
CORRECAO CREDTAC 2023 07/2023 0,35
CREDTACPARCELA 98/144 2,66
TOTAL [R$ 1,267,408 ’
(SR. USUARTIO: EM 26/09/2023, REGTSTRAMOS QUE V.SA. ESTAVA EM DEBITO COM O SAAE SOROCABA.

COMPARECA A UM DOS NOSSOS POSTOS DE ATENDIMENTO PARA REGULARIZAR SUA SITUACAO.EVITE O CORTE.
L CASO O SEU DEBITO TENHA STDO PAGO APOS A DATA INDICADA,DESCONSIDERE ESTE AVISO.

INFORMACOES SOBRE O CONTROLE DE QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO
(Decreto n° 5.440 e Portaria n°® 2.914)

GERENCIA REGIONAL: SAAE-SOROCABA Més/BAno: 07/2023

REDE DE DISTRIBUICAO DE AGUA TURBIDEZ (uT) CLORO (mg/L)
\ PARAMETROS (Valores Médios) 0,49 1,14
(VIA CLIENTE J

L AUTENTICAGAO MECANICA N
Emitido por: INTERNET %L

Y Frmitido em: 28/09/2023
S0 G e
by 9 - @Q \\'&'ﬂ‘

MATRICULA DV INSCRIGAC \‘&’i‘k FATURA
000027310-23 J| 001.101.3213.0002.011 'ﬂk‘\‘ 08/2023

ot o
@' zs/ost [ ;xﬁ‘o;\ ]
VALOR  R$ o 1.207,40
3
GRUPO: FIRMA: 1 pﬁé'?gﬁ\’.;}\:{o 3

PR g\
8§2630000012-0 07400091001-3 00002731001-0 08202330003-9 p.?- ?(e VA SEEGCAEL

LR




02/10/23, 12:40 InterNet Banking___C_AlXa

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

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

Representagdonumeérica do 826300000120

Pt 074000910013 000027310010 082023300039
codigo de barras:

Empresa: SAAE SOROCABA
Valor: 1.207,40
Identificagdo da operacdo: SAAE CAPS RODA
Data de débito: 02/10/2023
Data/hora da operacéo: 02/10/2023 10:31:41
Cédigo da operagdo: 00022191

Chave de seguranga: 91TEYLRNYRYXZ120

Operacao realizada com sucesso conforme as informaces fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa

17



Langanent o 00001
SH ELD CONTROLE DE PRAGAS

Val or Conpet énci a Li qui dacao
R$ 500, 00 05/ 09/ 2023 02/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS- E 2247 SH ELD C. D. P. L.
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N NowE

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO CARLOS 27

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA e
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA o
Cadigo de Verificagado Data de Emissfo
108108998E 0S/SET/2023 - 11:24:23
Competéncia
09/2023
PRESTADOR DE SERVIGCOS
Razdao Social/Nome: SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA
Nome Fantasia: Insc. Municipal: 72104 Insc. Estadual:
CNPJ/CPF: 26.384.215/0001-47
Enderego: RUA MARECHAL DEODORO, 2898 CEP: 13.560-200
Complemento: NAO INFORMADO Bairro: CENTRO Pais: BRASIL
Municipio: Sao Carlos UF: SP Telefone:
E-mail: CONTATO@SHIELDCP.COM.BR
TOMADOR DE SERVICOS
Razéo Social/Nome: ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA
CNPJ/CPF: 07.032.003/0001-56 Insc. Municipal: Insc. Estadual:
Enderego: R CLOVIS DA SILVEIRA, 30 CEP: 18.078-710
Complemento: Nao Informado Bairro: JD SANTA LUCIA Pais: BRASIL
Municipio: SOROCABA UF: SP Telefone:

E-mail: null

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Prestagéo de Servigo de Dedetizagéo para o Caps AD Ill , denominado de " Roda Viva " ( Lote 2 ) , conforme termo de convénio , processo adm. n
2022/028.334-5. Referente ao més de agosto de 2023.

Parcela 02/12.

Boleto com vencimento em 05/10/2023

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

LEI COMPLEMENTAR N° 116 - DE 31 DE JULHO DE 2003 - DOU DE 01/08/2003
Art. 3° O servi¢o considera-se prestado e o imposto devido no local do estabelecimento prestador

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 500,00

Local de Prestagdo: SOROCABA - SP | Local de Incidéncia : SAO CARLOS

Cod. CNAE: 8122200 - Ativ. Servigo: 7.13 - Imunizagao e controle de pragas urbanas

Valor do INSS Retido (R$) Valor do IRRF Retido (R$) Valor do CSLL Retido (R$) Valor do PIS Retido (R$) | Valor do COFINS Retido
0,00 0,00 0,00 0,00 | (R$) 0,00

Vir Dedugdes (R$) QOutras Retengdes (RS) Base de Calculo do ISS Aliquota | Valor do ISS (R$) Valor Liquido da Nota
0,00 0,00 | (R$) 500,00 4,73 23,65 (R$) 500,00

OUTRAS INFORMAGOES
O ISSQN desta NFS-e sera recolhido pelo PRESTADOR.

Empresa optante do Simples Nacional. g :NO
| IR R
P QPR oe\d \1\‘&@ L
| WA pre w@ Sm.n\g\ﬂ.
A autenticag@o da NFS-e pode ser confirmada no Site: www.saocarlos.sp.gov.brf RECEBEMOS B Cédigo de Verificagao:
DO(A) SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA OS SERVICOS CONSTANTES NA NFS-e 108108998F

Numero da Nota:
2247

Local Data Assinatura




RECIBO DO PAGADOR

@ Banco Itad S.A. | 341-7 |

34191.57007 04116.187198 32885.990005 1 94940000050000

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

IVencimento

05/10/2023

Beneficidrio
SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA CNPJ/CPF: 26.384.215/0001-47
R MAL DEODORO, 2898, , 13560201 - CENTRO - SAO CARLOS - SP

IAgéncia/Codigo Beneficidrio
7193/28859-9

Data do documento  [Niim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Numero
05/09/2023 2247 DS N 05/09/2023 157 /00041161 - 8
Uso do Banco Carteira [Espécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS 500,00

[nstrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO,

APOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... 5,00% AO MES
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 4,00%

PAGUE SUA FATURA EM DIA

CAPS RODA VIVA

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO
IRUA CLOVIS DA SILVEIRA, 30, 18078710 - JD STA LUCIA - SOROCABA - SP
Beneficidrio final CNPJ/CPF:

CNPJ/CPF: 07.032.003/0001-56

T O R0 0% B 0 O T D B G B D 0% 00 B 10 00 B P AR O 0P O S 0 00 L R O R R R b e

M Banco Itad S.A. | 341-7 ‘

000 B 0 08 TR 0

Autenticagio mecénica

34191.57007 04116.187198 32885.990005 1 94940000050000

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes.

[Vencimento

05/10/2023

Beneficiario
SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA CNPJ/CPF: 26.384.215/0001-47
R MAL DEODORO, 2898, , 13560201 - CENTRO - SAO CARLOS - SP

Agéncia/Codigo Beneficiario
7193/28859-9

Data do documento  |[Nim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Niimero
05/09/2023 2247 DS N 05/09/2023 157 /00041161 - 8
Uso do Banco Carteira Espécie  |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 RS$ 500,00

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sabre este boleto contate o BENEFICIARIO,

APOS O VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... §,00% AQ MES
APOS O VENCIMENTO COBRAR MULTA DE......... 4,00%

PAGUE SUA FATURA EM DIA

CAPS RODA VIVA

(-) Descontos/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador - ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO
EUA CLOVIS DA SILVEIRA, 30, 18078710 - JD STA LUCIA - SOROCABA - SP

CNPJ/CPF: 07.032.003/0001-56

T

https://internetd.itau.com.brirouter-app/router#30horas

Ficha de Compensagio
Autenticagio mecinica




02/10/23, 12:38 Internet Banking cAIXA

22 Via - Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

Histérico do Pagamento:

Cédigo do Banco:

Codigo do ISPB:

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

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPJ:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Representacdo numérica do cédigo de barras:

PG BLOQTO

34191,57007 04116.187198 32885,990005 1
94940000050000

ITAU UNIBANCO S.A.
341

60701190

SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA
SHIELD CONTROLE DE PRAGAS LTDA

26.384.215/0001-47

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 05/10/2023
Data de Efetivagéo / Agendamento: 02/10/2023
Valor Nominal do Boleto: 500,00
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 500,00
Valor Pago (R$): 500,00

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

1/2



02/10/23, 12:38 Internet Banking cAIXA

Identificagdo do Pagamento: SER DEDETIZ CAPS RODA

Data/hora da operacdo: 02/10/2023 12:16:57

Codigo da operagao: 075447903
Chave de seguranga: EPXHCCX9QQIPGKS5Z

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa 2/2



Langanent o 00001
Cl BELE CRI STI NA DE OLI VEI RA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 6. 000, 00 29/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 2 CIBELE C. D. O
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N F& Nota Fiscal de
Servico eletrdnica

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

Secretaria da Fazenda

' Prefeitura de Sorocaba
" (15)3238-2100

Chave de Acesso da NFS-e

35622052223542735000142000000000000223090583555365

Numero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emisséo da NFS-e

2 29/09/2023 29/09/2023 17:33:32

Ndmero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS

2 900 29/09/2023 17:33:32 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cédigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal naclonal da NFS-g

EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF Inscrigéo Municipal Telefone

Prestador do Servigo 23.542.735/0001-42 - (15) 3237-1195

Nome / Nome Empresarial E-mail

CIBELE CRISTINA DE OLIVEIRA 26611939873 RH@CONSULTORIASRC.COM

Endereco Municipio CEP

DOUTOR IVO LINDENBERG QUINTANILHA, 64 Sorocaba - SP 18045-550

Simples Naclonal na Data de Competéncia

Optante - Microempreendedor Individual (MEI)

Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN

TOMADOR DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cddigo de Tributagio Nacional
08.02.01 - Instrugéo, treinamento,
orientagéo pedagdgica e educacion...

Descrig&o do Servigo

Cadigo de Tributagdo Municipal
013 - OUTRAS ATIVIDADES DE
ENSINO NAO ESPECIFICADAS
ANTERIORMEN...

Local da Prestagéo
Sorocaba - SP

Pals da Prestagéo

Capacitagéio em urgéncia e emergéncia, clinicas e traumaticas realizado para as equipes de enfermagem em equipes multi e interdisciplinar do CAPS -
Alegria de viver e CAPS AD Il -Roda viva, realizado no Municipio de Sorocaba, nos dias 21, 22, 27 e 28 de setembro de 2023, no periodo das 8 as 18 horas,
com durag&o de 20 horas de carga horaria por turma. Informo que a realizagéo de tal capacitagao ocorreu por meio do contrato firmado entre a AJG e o
Municipio de sorocaba sob niimero 28.334-5/2022.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributago do ISSQN
Operag&o Tributavel

Pals Resultado da Prestagfio do Servigo

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Sorocaba - SP

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséio da Exigibilidade do ISSQN Namero Processo Suspenséo Beneficio Municipal

= Nao - =

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Deducbes/Redugtes Célculo do BM

R$ 6.000,00 - - -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado

_ - N&o Retido =

TRIBUTAGAO FEDERAL

IRRF cP CSLL

PIS COFINS Retengéo do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 6.000,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/ICOFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 6.000,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federals Estaduals

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES




GERENCIADOR

CATXA oo
Comprovante de Transagéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310041139da22a0646af

Descrigdao: TREINAMENTO CAPS RODA
Data e Hora: 04/10/2023 as 05:39:14

Valor: R$ 6.000,00

Origem

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ:

Nome:
07.032.003/0001-56

Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CIBELE CRISTINA DE OLIVEIRA 26611939873
CPF/CNPJ: 23.542.735/0001-42

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento,
comprovante.

Alo CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

e informe o ID da transagéo presente neste




Langanent o 00001
LUCI NEI A ORTI S DE MORAES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.636, 93 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUCINEIA O D. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1464  LUCINEIA ORTIS DE MORAES Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 2.,078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 94,55
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 472,75
11 | INSS Sobre Salario 12,00 252,17
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 20,20
Total Vencimentos Total Descontos
2.909,30 272,37
Total Liquido 2.636,93
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.909,30 2.909,30 232,74 2.909,30 bk
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1464 LUCINEIA ORTIS DE MORAES Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cdédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 94,55
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 472,75
11 | INSS Sobre Salario 12,00 25217
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 20,20
Total Vencimentos Total Descontos
2.909,30 27237
Total Liquido 2.636,93
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.909,30 2.909,30 232,74 2.909,30 i

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




GERENE%D'% B e %ﬁ;@ ;, X

Comprovante de Transacgéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310041541bec646210d6
Descrigdo: SALARIO CAPS RODA

Data e Hora: 04/10/2023 as 09:41:54

Valor: R$ 2.636,93

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: (07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUCINEIA ORTIS DE MORAES
CPF/CNPJ: ***595088**
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de ddvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transacéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
ODAI R DONI ZETI DA SI LVA SANTGCS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.123,72 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite Qdair D. D. S. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP..07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1468  ODAIR DONIZETI DA SILVA SANTOS Folha 1

Cargo: TEC. ENFERMAGEM

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

CBO: 322205

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.048,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 188,28
Total Vencimentos Total Descontos
2.312,00 188,28
Total Liquido 2.123,72
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FG1S FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.048,00 2.312,00 2.312,00 184,96 2.312,00 e
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1468  ODAIR DONIZETI DA SILVA SANTOS Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.048,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 9,00 188,28
Total Vencimentos Total Descontos
2.312,00 188,28
Total Liquido 2.123,72
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.048,00 2.312,00 2.312,00 184,96 2.312,00 i

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




GERENGIADOR 1 v

Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagéo: E00360305202310041542c57b6cad8ba
Descrigao: SALARIO CAPS RODA

Data e Hora: (04/10/2023 as 09:42:39

Valor: R$2.123,72

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: (7.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ODAIR DONIZETI DA SILVA SANTOS
CPF/CNPJ: ***540998"*
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropalitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
RODRI GO LI MA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.636, 93 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite RODRI GO L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
908 RODRIGO LIMA Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 94,55
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 472,75
11 | INSS Sobre Salério 12,00 25217
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 20,20
Total Vencimentos Total Descontos
2.909,30 272,37
Total Liguido 2.636,93
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.909,30 2.909,30 232,74 2.909,30 i
Recebi a importancia liguida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

908 RODRIGO LIMA Folha 1

Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 94,55
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 47275
11 | INSS Sobre Salario 12,00 252,17
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 20,20
Total Vencimentos Total Descontos
2.909,30 272,37
Total Liquido 2.636,93
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.909,30 2.909,30 232,74 2.909,30 bl

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




GERENE%D&A empresas @g@ X

Comprovante de Transacgao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023100415432d5eccd8369
Descrigdo: SALARIO CAPS RODA

Data e Hora: 04/10/2023 as 09:43:34

Valor: R$ 2.636,93

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: (7.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: RODRIGO LIMA
CPF/CNPJ: ***705008**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |1D da transacéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
ADRI ANA TEI XEI RA SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 224,16 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ADRIANA T. S. D. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
682  ADRIANA TEIXEIRA SILVA DOS SANTOS Folha 1
Cargo : ASSISTENTE SOCIAL CBO: 251605

Codigo | Descrigdo

Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.403,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 343,09
13 | IRRF Saobre Salario 15,00 99,75
Total Vencimentos Total Descontos
3.667,00 442,84
Total Liquido 3.224,16
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.403,00 3.667,00 293,36 3.667,00 il
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
682 ADRIANA TEIXEIRA SILVA DOS SANTOS Folha 1
Cargo: ASSISTENTE SOCIAL CBO: 251605
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.403,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 343,09
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 99,75
Total Vencimentos Total Descontos
3.667,00 442 84
Total Liquido 3.224.16
Salario Base Sal.Cantr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.403,00 3.667,00 3.667,00 293,36 3.667,00 ik
Recebi a importancia liquida acima discriminada,
<€
W t?\ C’Egl-\ /
Assinatura - A6 Bk —53‘19*?“ Data
ot 10
Wt



CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:

CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo

Data da efetivacdo

ADRIANA TEIXEIRA SILVA DOS SAN
*** 451.468-*

Crédito em conla corrente

104 - 4137 - 000-757922258-3
94897775

R$ 3.224,16
04/10/2023

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagédo bancaria:




Langanent o 00001
ALEX FERNANDO DAM AO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.393, 06 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ALEX F. D. G

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1484  ALEX FERNANDO DAMIAO GUIMARAES Falha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 35,92
1083 | Adicional Noturno 45% 21,00 179,60
11 | INSS Sobre Salério 14,00 371,98
13 | IRRF Sobre Salario 16,00 135,48
Total Vencimentos Total Descontos
3.900,52 507 46
Total Liquido 3.393,06
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.800,52 3.900,52 312,04 3.900,52 THREN
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1484  ALEX FERNANDO DAMIAQ GUIMARAES Folha 1

Cargo: ENFERMEIRO(A)

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

CBO: 223505

Cddigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 3592
1083 | Adicional Noturno 45% 21,00 179,60
11 | INSS Sobre Salario 14,00 371,98
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 135,48
Total Vencimentos Total Descontos
3.900,52 507 46
Total Liquido 3.393,06
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.900,52 3.900,62 312,04 3.900,52 Bl

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA'JMFA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagdo
Data da efetivacio

ALEX FERNANDO DAMIAO GUIMARAES
“** 045.938-**

Crédito em conta corrente

104 - 4213 - 000-787085888-0

94897783

R$ 3.393,06
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informacdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacédo bancaria:




Langanent o 00001
ANA MARI A MARCONDES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.547, 39 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ANA M M V.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
684 ANA MARIA MARCONDES VALE Folha 1
Cargo: AUXILIAR DE SERVIGOS GERAIS CBO: 514320
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Codigo | Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.414,67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 131,28
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 131,28
Total Liquido 1.847,39
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414 67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

684 ANA MARIA MARCONDES VALE Folha 1

Cargo: AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS CBO: 514320

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Codigo | Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.414 67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 131,28
!
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 131,28
Total Liquido 1.547,39
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414,67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 i

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




cA' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
184

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagio

ANA MARIA MARCONDES VALE
et 522 408-**

Crédito em conta corrente

104 - 2025 - 000-757920319-8
94897778

R$ 1.547,39
04/10/2023

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
BRUNO CESAR MARQUES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.237, 63 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite BRUNO C. M S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Assinatura

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
685 BRUNO CESAR MARQUES SOARES Folha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 |2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 345,25
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 102,12
Total Vencimentos Total Descontos
3.685,00 447 37
Total Liquido 3.237,63
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.685,00 3.685,00 294,80 3.685,00 e
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP.J.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
685 BRUNO CESAR MARQUES SOARES Folha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| Salario 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 12,00 345,25
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 102,12
Total Vencimentos Total Descontos
3.685,00 447 37
Total Liquido 3.237,63
Salario Base Sal.Contr.INSS Basa Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.685,00 3.685,00 294,80 3.685,00 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
I j P o CMT E

RO on




CA 'MA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJICPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagao
Data da efetivacao

BRUNO CESAR MARQUES SOARES
“** 162.588-"%

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-790486324-4
94897791

R$ 3.237,63
04/10/2023

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

¥

Autenticacido bancaria:




Langanent o 00001
CRI STI NA NUNES DE QLI VEI RA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 296, 46 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CRISTINA N D. O A

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Cargo: PSICOLOGO(A)

Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

CBO: 251510

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

704 CRISTINA NUNES DE OLIVEIRA ARAUJO Folha 1

Cargo: PSICOLOGO(A) CBO: 251510

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 11545
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.296,46
Salario Base Sal.ContrINSS Base Caleulo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 wekhk
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ !
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
704 CRISTINA NUNES DE OLIVEIRA ARAUJO Folha 1

Cédigo | Descrigdo

Assinatura

Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 115,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.296,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 5&1(‘, i
Recebi a importancia liquida acima discriminada. %{;\\4;




CA' ﬁ A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a);
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo

Data da efetivacao

CRISTINA NUNES DE OLIVEIRA ARA
*** 698.338-**

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-795597834-0
94897797

R$ 3.296,46
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: DBDO 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéo bancaria:




Langanent o 00001
EDSON BARROS STEFFEN

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.977, 88 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite EDSON B. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



Assinatura

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
689 EDSON BARROS STEFFEN Folha 1
Cargo: FARMACEUTICO(A) CBO: 223430
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.068,83
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 302,99
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 51,96
Total Vencimentos Total Descontos
3.332,83 354,95
Total Liquido 2.977,88
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.068,83 3.332,83 3.332,83 266,63 3.332,83 avie
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

689 EDSON BARROS STEFFEN Falha 1

Cargo: FARMACEUTICO(A) CBO: 223430

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos

1 | Salario 30,00 3.068,83
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 302,99
13 | IRRF Sobre Salério 7,50 51,96
Total Vencimentos Total Descontos
3.332,83 354,95
Total Liguido 2.977,88
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basae Calculo IRRF Faixa IRRF
3.068,83 3.332,83 3.332,83 266,63 3.332,83 i
Recebi a importancia liquida acinia discriminada,
/ ,.mﬂf/
- !k
LD




CA , MA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 -FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagdo

Data da efetivagdo

EDSON BARROS STEFFEN
***.453,738-**

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-794973764-7
94897788

R$ 2.977,88
04/10/2023

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0B0D 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacdo bancaria:




Langanent o 00001
ELI ZA FAVARA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 722,12 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ELI ZA F.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1528  ELIZA FAVARA Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205

Codigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 10,00 692,67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 88,00
11 | INSS Sobre Salario 7,50 58,55
Total Vencimentos Total Descontos
780,67 58,55
Total Liquido 722,12
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 780,67 780,67 62,45 780,67 o
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1528  ELIZA FAVARA Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 10,00 692,67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 88,00
11 | INSS Sobre Saldrio 7,50 58,55
Total Vencimentos Total Descontos
780,67 58,55
Total Liquido 722,12
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 780,67 780,67 62,45 780,67 L

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA'MFA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagbes

Valor da efetivagio
Data da efetivagéo

ELIZA FAVARA

*** 626.858-"*

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-775744406-4
94897776

R$ 722,12
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0B00 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
ELI ZANGCELA DE CAMARGO DI AS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.741,59 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ELI ZANGELA D. C. D

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1535  ELIZANGELA DE CAMARGO DIAS Folha 1
Cargo: TEC. ADMINISTRATIVO CBO: 351305
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.743,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 160,83
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 104,58
Total Vencimentos Total Descontos
2.007,00 265,41
Total Liquido 1.741,59
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.743,00 2.007,00 2.007,00 160,56 2.007,00 whers
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

1535  ELIZANGELA DE CAMARGO DIAS Falha 1

Cargo: TEC. ADMINISTRATIVO CBO: 351305

Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos

1 | Salério 30,00 1.743,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 9,00 160,83
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 104,58
Total Vencimentos Total Descontos
2.007,00 265,41
Total Liquido 1.741,59
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.743,00 2.007,00 2.007,00 160,56 2.007,00 o

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA ' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Conveénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-8
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagao
Data da efetivacao

ELIZANGELA DE CAMARGO DIAS
v 206.378-"*

Crédito em conla corrente

104 - 4984 - 000-763099454-1
94897780

R$ 1.741,59
04/10/2023

Operagéo realizada com sucesso conforme as informagées enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: DBOO 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva:
Ouvlidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancdria:

0800 726 2492




Langanent o 00001
| RMO FERRAREZI NETO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.151, 02 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite | RMO F. N.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1414 IRMO FERRAREZI NETO Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéio Referéncia Vencimentos Descontos
1| Salario 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 190,98
FELIZ ANIVERSARION! Total Vencimentos Total Descontos
2.342,00 190,98
Total Liquido 2.151,02
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.342,00 187,36 2.342,00 R
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1414 IRMO FERRAREZI NETO Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 9,00 190,98
FELIZ ANIVERSARIOI! Total Vencimentos Total Descontos
2.342,00 190,98
Total Liguido 2.151,02
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.342,00 2.342,00 187,36 2.342,00 it

Assinatura

Recebi a importancia liquida acima discriminada.




CA' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conla destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivacdo
Data da efetivagao

IRMO FERRAREZI NETO

*** 047.338-*

Crédito em conta corrente

104 - 2025 - 000-74B334758-0
94897779

R$ 2.151,02
04/10/2023

Operagéo realizada com sucesso conforme as informacges enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
| SABELA VENDRAMELLO PI NTO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 286, 97 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite | SABELA V. P

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
691 ISABELA VENDRAMELLO PINTO Folha 1
Cargo: TERAPEUTA OCUPACIONAL CBO: 223605
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 3.490,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 353,53
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 113,50
Total Vencimentos Total Descontos
3.754,00 467,03
Total Liquido 3.286,97
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.490,00 3.754,00 3.754,00 300,32 3.754,00 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
691 ISABELA VENDRAMELLO PINTO Folha 1
Cargo: TERAPEUTA OCUPACIONAL CBO: 223605
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 3.490,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 363,53
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 113,50
Total Vencimentos Total Descontos
3.754,00 467,03
Total Liquido 3.286,97
Salario Base Sal.Conir.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basae Calculo IRRF Faixa IRRF
3.490,00 3.754,00 3,754,00 300,32 3.754,00 i

Recebi a importéncia liquida acima discriminada.

Assinatura

10N DK
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CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromissao:
Compromisso:

NSA!

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagbes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagao

ISABELA VENDRAMELLO PINTO
*** 833.328-"

Crédito em conla corrente

104 - 2757 - 000-7846928809-1
94897782

R$ 3.286,97
04/10/2023

Operagéo realizada com sucesso conforme as informagées enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: D800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancéria;




Langanent o 00001
JESSI CA REA NA PI RES

Val or Conpet énci a Li qui dagéo
R$ 1.653, 68 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite JESSICA R P. D A J.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
703 JESSICA REGINA PIRES DE ALMEIDA JESUS Folha 1
Cargo: RECEPCIONISTA CBO: 422105
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Codigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.400,00
4 | Salario Familia 2,00 119,64
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
Total Vencimentos Total Descontos
1.783,64 129,96
Total Liquido 1.653,68
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 .
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCARBA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

703 JESSICA REGINA PIRES DE ALMEIDA JESUS Folha 1

Cargo: RECEPCIONISTA CBO: 422105

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cadigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos

1 | Salario 30,00 1.400,00
4 | Salario Familia 2,00 119,64
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
Total Vencimentos Total Descontos
1.783,64 129,96
Total Liguido 1.653,68
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 b
Recebi a importancia liquida acima discnminada.
Wi
FICE
[t N oo
Assinatura Al WWMUW
RESS {0“‘“\"
p.\‘\ \N‘\ aen e
“\ P\?\ 5\



CA ' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Conveénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-8
184

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagao
Data da efetivagao

JESSICA REGINA PIRES DE ALMEID
***109.768-**

Crédito em conlta corrente

104 - 2757 - 000-795013345-8
94897785

R$ 1.653,68
04/10/2023

Operacdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: DB0O 726 D101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
LUCI MARY DE JESUS HERCULANO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.547, 39 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUCIMARY D. J. H L

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
722 LUCIMARY DE JESUS HERCULANO LIMA Falha 1
Cargo: AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS CBO: 514320
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.414,67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 131,28
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 131,28
Total Liquido 1.547,39
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414,67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 o
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.00310001-56_ Setembro/2023
722 LUCIMARY DE JESUS HERCULANO LIMA Folha 1
Cargo : AUXILIAR DE SERVIGOS GERAIS CBO: 514320
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.414,67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 9,00 131,28
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 131,28
Total Liquido 1.5647,39
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414,67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
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CA , MA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagao
Data da efetivagao

LUCIMARY DE JESUS HERCULANO LI
*** 456.818-**

Crédito em conta corrente

104 - 0367 - 000-795548876-9
94897796

R$ 1.547,39
04/10/2023

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancéria:




Langanent o 00001
LU S FERNANDO DA SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 296, 46 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUS F. D S R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
648 LUIS FERNANDO DA SILVA RODRIGUES Folha 1
Cargo : PSICOLOGO(A) CBO: 251510
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 115,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.296,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basae Calculo IRRF Faixa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
648 LUIS FERNANDO DA SILVA RODRIGUES Folha 1
Cargo: PSICOLOGO(A) CBO: 251510
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 115,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.296,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 b

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA ' WA Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagdo

LUIS FERNANDO DA SILVA RODRIGU
*** 665.688-*

Crédito em conta corrente

104 - 3499 - 000-7945B83775-2
94897777

R$ 3.296,46
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
LU Z FERNANDO RAMOS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.190, 74 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUzZ F. R S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
662 LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 .2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 727
1083 | Adicional Noturno 45% 7,00 36,37
11 | INSS Sobre Salério 9,00 194,90
Total Vencimentos Total Descontos
2.385,64 194,90
Total Liquido 2.190,74
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.385,64 2.385,64 190,85 2.385,64 b
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNP.J.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

662 LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS Folha 1

Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 727
1083 | Adicional Noturno 45% 7,00 36,37
11 | INSS Sobre Salario 9,00 194,90
Total Vencimentos Total Descontos
2.385,64 194,90
Total Liquide 2.190,74
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.385,64 2.385,64 190,85 2.385,64 s
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
G ENYE
[ ne’ \)’ b

Assinatura




CA'M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagées

Valor da efetivagdo

Data da efetivacao

LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS
% 133.848-"

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-794508927-6
94897781

R$ 2.190,74
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: DBDO 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
MARCI A NUNES RODRI GUES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.672, 06 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARCIA N. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Assinatura

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
257 MARCIA NUNES RODRIGUES Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 101,82
1083 | Adicional Noturno 45% 98,00 509,11
11 | INSS Sobre Salario 12,00 257,40
13 | IRRF Sabre Salario 7,50 23,47
Total Vencimentos Total Descontos
2.952,93 280,87
Total Liquide 2.672,06
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.952,93 2.952,93 236,23 295293 e
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
257 MARCIA NUNES RODRIGUES Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 101,82
1083 | Adicional Noturno 45% 98,00 509,11
11 | INSS Sobre Salario 12,00 257,40
13 | IRRF Sobre Salario 7,50 23,47
Total Vencimentos Total Descontos
2.952,93 280,87
Total Liquido 2.672,06
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.952,93 295293 236,23 2.952,93 ey
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [

Data




CA'M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Conveénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagao

MARCIA NUNES RODRIGUES
** 742.798-**

Crédito em conta corrente

104 - 0367 - 000-763160184-5
94897800

R$ 2.672,08
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0B00 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagio bancéria:




Langanent o 00001
MARCO AURELI O RI ZZI

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.534,04 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite MARCO A. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCARA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
693 MARCO AURELIO RIZZI Falha 1
Cargo: AUXILIAR DE FARMACIA CBO: 521130
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.400,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
Total Vencimentos Total Descontos
1.664,00 129,96
Total Liquido 1.634,04
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 e
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
693 MARCO AURELIO RIZZ| Folha 1
Cargo: AUXILIAR DE FARMACIA CBO: 521130
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.400,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
Total Vencimentos Total Descontos
1.664,00 129,96
Total Liquido 1.534,04
Salario Base Sal.Contr.INSS Basa Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 b
Recebi a importancia liquida acima discriminada. B}
eNt*
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CAIXA <

mprovante de Pagamento de Saldrio

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso;

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagées

Valor da efetivagéo
Data da efetivagéo

MARCO AURELIO RIZZI

% 383.508-*

Crédito em conta corrente
104 - 2757 - 000-794908428-7
94897795

R$ 1.534,04
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: D800 726 D101
Pessoas com deficiéncia auditiva:
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:

0800 726 2492




Langanent o 00001
MARI LZA SI RLEI GRITTI

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.462,51 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARILZA S. G F

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
694 MARILZA SIRLEI GRITTI FERREIRA Falha 1
Cargo: AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS CBO: 514320
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.414 67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 131,28
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 84,88
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 216,16
Total Liquido 1.462,51
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414,67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 i
Recebi a importéancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

694 MARILZA SIRLEI GRITTI FERREIRA Folha 1

Cargo: AUXILIAR DE SERVIGCOS GERAIS CBO: 514320

Depta : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos

1 | Salario 30,00 1.414 67
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 131,28
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 84,88
Total Vencimentos Total Descontos
1.678,67 216,16
Total Liquido 1.462,51
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.414,67 1.678,67 1.678,67 134,29 1.678,67 e

Recebi a importéncia liquida acima discriminada.

Assinatura




CAIX.

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacdes

Valor da efetivagdo

Data da efetivacao

MARILZA SIRLEI GRITTI FERREIRA
=+ 780.278-*

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-794505033-7
94897784

RS 1.462,51
04/10/2023

Operagéo realizada com sucesso conforme as informages enviadas pelo cliente via arquive.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
MARI SA PI RES DE GODOY SANTGOS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.877, 65 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARISA P. D G S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
723 MARISA PIRES DE GODOY SANTOS Falha 1
Cargo : ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 165,66
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 778,28
11 | INSS Sobre Salario 14,00 472,56
13 | IRRF Sobre Salario 22,50 268,73
Total Vencimentos Total Descontos
4.618,94 741,29
Total Liquido 3.877,65
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
3.421,00 4.618,94 4.618,94 369,52 4.618,94 it
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
723 MARISA PIRES DE GODOY SANTOS Folha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 .2
Cddigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
1562 | DSR Adicional Noturno 155,66
1083 | Adicional Noturno 45% 91,00 778,28
11 | INSS Sobre Salario 14,00 472,56
13 | IRRF Sobre Salario 22,50 268,73
Total Vencimentos Total Descontos
4.618,94 741,29
Total Liquido 3.877,65
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 4.618,94 4,618,94 369,52 4.618,94 ikt

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA'M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJICPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informacdes

Valor da efetivagédo

Data da efetivacao

MARISA PIRES DE GODOY SANTOS
i 335.028-**

Credito em conta corrente

104 - 0800 - 000-794552643-9
94897790

R$ 3.877,65
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: D800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
MAYARA HERCULANO CARVALHO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 4. 355, 64 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MAYARA H C. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
695 MAYARA HERCULANO CARVALHO RIBEIRO Folha 1
Cargo: GERENTE GERAL CBQO: 131210
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2

Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 5.100,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 14,00 576,86
13 | IRRF Sobre Salério 27,50 431,50
Total Vencimentos Total Descontos
5.364,00 1.008,36
Total Liquido 4.355,64
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
5.100,00 5.364,00 5.364,00 429,12 5.364,00 hiia
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL

CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023

695 MAYARA HERCULANO CARVALHO RIBEIRO Folha 1

Cargo: GERENTE GERAL CBO: 131210

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdio Referéncia Vencimentos Descontos

1 | Salério 30,00 5.100,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 14,00 576,86
13 | IRRF Sobre Salério 27,50 431,50
Total Vencimentos Total Descontos
5.364,00 1.008,36
Total Liquido 4.355,64
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
5.100,00 5.364,00 5.364,00 429,12 5.364,00 b

Assinatura

Recebi a importancia liquida acima discriminada.




CA ' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagéo

MAYARA HERCULANO CARVALHO RIBE
* 706.648-*

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-793213087-6

94897792

R$ 4.355,64
04/10/2023

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: DBDO 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
NATALI A DE MELO TAVARES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 296, 46 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite NATALIA D. M T.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
696 NATALIA DE MELO TAVARES Folha 1
Cargo: PSICOLOGO(A) CBO: 251510
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 .2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1| Salério 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 115,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.2596,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 ik
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ [
Assinatura Data
ASSOCIACAOQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP..07.032.003/0001-56 Setembro/2023
696 NATALIA DE MELO TAVARES Folha 1
Cargo: PSICOLOGO(A) CBO: 251510
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 3.503,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 12,00 355,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 115,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.767,00 470,54
Total Liquido 3.296,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
3.503,00 3.767,00 3.767,00 301,36 3.767,00 b

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CCO03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagéo
Data da efetivagéo

NATALIA DE MELO TAVARES
*** 063.588-**

Crédito em conta corrente

104 - 0356 - 000-793454628-0
94897799

R$ 3.296,46
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagfes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéio bancaria:




Langanent o 00001
PATRI CI A DE PAULA MARCELI NO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.026, 34 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICTA D. P. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
697 PATRICIA DE PAULA MARCELINO Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO:; 322205
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Saobre Salario 9,00 190,98
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 124,68
Total Vencimentos Total Descontos
2.342,00 315,66
Total Liquido 2.026,34
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.342,00 2.342,00 187,36 2.342,00 —
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
697 PATRICIA DE PAULA MARCELINO Folha 1
Cargo: TEC. ENFERMAGEM CBO: 322205
Depto : CAPS RODA PA 2833465/2022 L2
Cédigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 2.078,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 190,98
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 124,68
Total Vencimentos Total Descontos
2.342,00 315,66
Total Liquido 2.026,34
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 2.342,00 2.342,00 187,36 2.342,00 i

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conlta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagao

Data da efetivagao

PATRICIA DE PAULA MARCELINO
**+.810.598-**

Crédito em conta corrente

104 - 2088 - 000-757900378-4
94897789

R$ 2.026,34
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacdo bancaria:




Langanent o 00001
PATRI CI A FREI TAS DE SOQUZA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.955,72 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICIA F. D. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SORQCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
698 PATRICIA FREITAS DE SOUZA Falha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
162 | DSR Adicional Notumo 167,63
1083 | Adicional Noturno 45% 98,00 838,15
11 | INSS Sobre Salario 14,00 482,61
13 | IRRF Sobre Salério 22,50 252,45
Total Vencimentos Total Descontos
4.690,78 735,06
Total Liquido 3.955,72
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 4.690,78 4.690,78 375,26 4.690,78 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
698 PATRICIA FREITAS DE SOUZA Folha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Saldrio 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 167,63
1083 | Adicional Noturno 45% 98,00 838,15
11 | INSS Sobre Salario 14,00 482,61
13 | IRRF Sobre Salario 22,50 252,45
Total Vencimentos Total Descontos
4.690,78 735,06
Total Liquido 3.965,72
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 4.690,78 4.690,78 375,26 4.690,78 g

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CAIX

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-8
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagao

PATRICIA FREITAS DE SOUZA
w794 028-

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-757897578-2
94897786

R$ 3.955,72
04/10/2023

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0B0D 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria;




Langanent o 00001
PEDRO GABRI EL FELI CI O FI LHO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 289, 04 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PEDRO G F. F

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Cargo: ENFERMEIRO(A)

Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 .2

CBO: 223505

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1415 PEDRO GABRIEL FELICIO FILHO Falha 1
Cargo: ENFERMEIRO(A) CBO: 223505
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Codigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Notumo 11,97
1083 | Adicional Noturno 45% 7,00 59,87
11 | INSS Sobre Salério 12,00 353,87
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 113,93
Total Vencimentos Total Descontos
3.756,84 467,80
Total Liquido 3.289.04
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.756,84 3.756,84 300,55 3.756,84 o
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
1415  PEDRO GABRIEL FELICIO FILHO Falha 1

Codigo | Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| Salaric 30,00 3.421,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
152 | DSR Adicional Noturno 11,97
1083 | Adicional Noturno 45% 7,00 59,87
11 | INSS Sobre Salario 12,00 353,87
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 113,93
Total Vencimentos Total Descontos
3.756,84 467,80
Total Liquido 3.289,04
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 3.756,84 3.756,84 300,55 3.756,84 v

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA 'JM A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso;

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 - FOLHA AJG CCO03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagao

Data da efetivagdo

PEDRO GABRIEL FELICIO FILHO
4475278

Crédito em conta corrente

104 - 4137 - 000-794974609-3
94897793

R$ 3.289,04
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacdo bancéria:




Langanent o 00001
THUANY BRAZ LUCENA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 223, 46 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite THUANY B. L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

Assinatura

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
701 THUANY BRAZ LUCENA Folha 1
Cargo: ASSISTENTE SOCIAL CBO: 251605
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.403,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Saldrio 12,00 343,09
13 | IRRF Sobre Salério 15,00 100,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.667,00 443,54
Total Liquido 3.223,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.403,00 3.667,00 3.667,00 293,36 3.667,00 b
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP..07.032.003/0001-56 Setembro/2023
701 THUANY BRAZ LUCENA Falha 1
Cargo: ASSISTENTE SOCIAL CBO: 251605
Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 3.403,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salério 12,00 343,09
13 | IRRF Sobre Salario 15,00 100,45
Total Vencimentos Total Descontos
3.667,00 443,54
Total Liguido 3.223,46
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.403,00 3.667,00 3.667,00 293,36 3.667,00 e
Recebi a importancia liquida acima discriminada. e
ct
¥l A




CA ' M A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagdes

Valor da efetivagio
Data da efetivacéo

THUANY BRAZ LUCENA

*** 048.258-**

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-794681395-4
94897794

R$ 3.223,46
04/10/2023

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva; 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagdo bancaria:




Langanent o 00001
VALDENI SE RODRI GUES RAMALHO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.450, 04 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite VALDENI SE R R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



CALX.

Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento salarios

2 - FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagobes

Valor da efetivagdo
Data da efetivagdo

VALDENISE RODRIGUES RAMALHO
*** 932.158-**

Crédito em conta corrente

104 - 2757 - 000-758162663-7
94897798

R$ 1.450,04
04/10/2023

Operagéo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
_ Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
duvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticagéo bancaria:




Cargo: RECEPCIONISTA

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setemnbro/2023

702  VALDENISE RODRIGUES RAMALHO Folha 1

CBO: 422105
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 1.400,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 84,00
Total Vencimentos Total Descontos
1.664,00 213,96
Total Liguido 1.450,04
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 o
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
[ [
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
702 VALDENISE RODRIGUES RAMALHO Folha 1
Cargo: RECEPCIONISTA CBO: 422105
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 1.400,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 9,00 129,96
109 | Desc. Vale Transporte 6,00 84,00
Total Vencimentos Total Descontos
1.664,00 213,96
Total Liquido 1.450,04
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.400,00 1.664,00 1.664,00 133,12 1.664,00 i

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




Langanent o 00001
VI VI ANE ROLI M MARTI NS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 4. 293, 29 30/ 09/ 2023 04/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite VIVIANE R M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Depto : CAPS RODA PA 283345/2022 .2

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
717 VIVIANE ROLIM MARTINS Falha 1
Cargo: ENFERMEIRO RESP. TECNICO CBO: 223505

Cédigo | Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salario 30,00 5.000,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sobre Salario 14,00 562,86
13 | IRRF Sobre Salario 27,50 407,85
Total Vencimentos Total Descontos
5.264,00 970,71
Total Liquido 4.293,29
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
5.000,00 5.264,00 5.264,00 421,12 5.264,00 i
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Setembro/2023
717 VIVIANE ROLIM MARTINS Folha 1
Cargo: ENFERMEIRO RESP. TECNICO CBO: 223505
Depto: CAPS RODA PA 283345/2022 L2
Cédigo | Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 | Salério 30,00 5.000,00
8 | Adicional Insalubridade 20,00 264,00
11 | INSS Sabre Salario 14,00 562,86
13 | IRRF Sobre Salério 27,50 407,85
Total Vencimentos Total Descontos
5.264,00 970,71
Total Liquido 4.293,29
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
5.000,00 5.264,00 5.264,00 421,12 5.264,00 b

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Assinatura




CA' ﬁ A Comprovante de Pagamento de Salario

Nome do pagador:
CNPJ/CPF do pagador:
Conta de debitada:

Associacao Beneficente Antonio
07.032.003/0001-56
0356/003-000003614-6

Convénio:

Tipo de compromisso:
Compromisso:

NSA:

404375 FOLHA

2 - Pagamento saldrios

2 -FOLHA AJG CC03614-6
194

Nome do favorecido (a):
CPF do favorecido (a):
Forma de Pagamento:

Conta destino:
Documento da empresa:
Informagoes

Valor da efetivagdo

Data da efetivagao

VIVIANE ROLIM MARTINS
*** 687.218-**

Crédito em conta corrente

104 - 4984 - 000-793565623-2
94897787

R$ 4.293,29
04/10/2023

Operagao realizada com sucesso conforme as informagoes enviadas pelo cliente via arquivo,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
QOuvidoria: 0B00 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Autenticacdo bancaria:

...




Langanent o 00001

QU AA FGTS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 7.381, 14 30/ 09/ 2023 06/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

GRF 0179809 FGTS

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



OTS

FUNDO DF GABANTI OO TEMPO DE SERVCO

GFIP - SEFIP  8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 03/10/2023 - 12:53:47

01-RAZAO SOCIAL/NOME

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

02-DDD/TELEFONE

(0011)23068785

03-FPAS

515

04-SIMPLES

05-REMUNERAGAO
92.264,31

06-QTDE TRABALHADORES

31

07-ALIQUOTA FGTS

8

08-COD RECOLHIMENTO

115

09-ID RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRICAO/TIPO (8)

07.032.003/0001-56

11-COMPETENCIA

09/2023

12-DATA DE VALIDADE

07/10/2023

13-DEPOSITC + CONTRIB SOCIAL

7.381,14

14-ENCARGOS

0,00

15-TOTAL A RECOLHER

7.381,14

“VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/10/2023**

| 858100000730 811401792311 007681050800 703200300015 |

AUTENTICAGAO MECANICA

e

FUNDO O GARANTIA DO TEMPO DE SERVICO

GFIP - SEFIP  8.40

GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS
GERADA EM 03/10/2023 - 12:53:47

01-RAZAO SOCIAL/NOME

02-DDD/TELEFONE

515

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU (0011)23068785
03-FPAS 04-SIMPLES 05-REMUNERAGAO 06-QTDE TRABALHADORES 07-ALIQUOTA FGTS
92.264,31 31 8

08-COD RECOLHIMENTO

115

09-ID RECOLHIMENTO

017980-9

10-INSCRIGAO/TIPO (8)

07.032.003/0001-56

11-COMPETENCIA

09/2023

12-DATA DE VALIDADE

07/10/2023

13-DEPOSITO + CONTRIB SOCIAL

7.381,14

14-ENCARGOS

0.00

15-TOTAL A RECOLHER

7.381,14

**VALOR FGTS A RECOLHER ATE O DIA 07/10/2023**

[ 858100000730 811401792311 007681050800 703200300015 |

TR




06/10/23, 14:47 L.nTer_n_et—Bank.Ing::::cAIXA

CAIXA

Comprovante de pagamento de FGTS
Via Internet Banking Caixa

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 / 003 / 00003614-6

Representacdo numérica do cddigo de barras:

858100000730 811401792311 007681050800 703200300015

Coéd. convénio: 0179

Data de validade: 07/10/2023
Competéncia: 09/2023

Valor recolhido: 7.381,14

Identificacio da operagio: FGTS CAPS RODA MUNIC
Data / hora: 06/10/2023 14:19:52
Data de Débito: 06/10/2023

Cédigo da operagdo: 00597810
Chave de seguranga: PT4K9H2NI9U7XSSQ3

Operacao realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Alo CAIXA: 0800 104 0104

hitps://gerenciador.caixa.gov,br/SIIBC/imprime _dfip.processa



Langanent o 00001
FGTS XI MENA PI LAR

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 290, 39 29/ 09/ 2023 06/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

GRRF 27535010770320034 FGTS

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



02/10/2023, 13:55 Formulario - GRRF
FE i ZI 5 GRRF - Guia de Recolhimento Rescisério do FGTS
: Guia para recolhimento individual
R G CARMNTY DD TEMPC OF SEwed

Identificador: 27535010770320034

Dados do Empregador

Razé&o Social: SOCIEDADE BENEF ANTONIO JOSE GUARDA CNPJ/CEI/CPF: 07.032.003/0001-56

Logradouro: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 Bairro: JD SANTA LUCIA
Cidade: SOROCABA UF: SP CEP: 18078-710
Contato; CAMILA CARDOSO Fone: 11 23068785
FPAS: 515 Simples: 1 CNAE: 8800600

Tomador de servigo CNPJ/CEI: 07032003000156 Nome: ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE
GUAR

Dados do Trabalhador

Nome: XIMENA PILAR FERRER CATALAN NASCIMENTO

PIS/PASEP: 12124851243 Admissao: 01/08/2023 Categoria: 01
Data Nascimento: 27/12/1961 Data Opgéo: 01/08/2023 CTPS: 0008333-00037
Movimentagao: 29/09/2023 - I1 Aviso Prévio: 1 Data Dissidio/Acordo: 00/00/0000

Informagdes Financeiras

Mé;:sr;tiiggr 2 Més Rescisdo ‘:‘:ijs:ng:;;o Multa Rescisoria
Remuneragdo/Saldo 0,00 2.019,40 0,00 322,12
Deposito 0,00 161,55 0,00 128,84
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0.00 0.00 0.00 0.00
Contrib. Social 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor devido ao Trabalhador: 290,39 Total a recolher: 290,39

Cabem ao trabalhador os valores de Depésito e JAM

Data de validade:06/10/2023
Nao receber apds Validade

85860

90390239

000002 O 202 8

31006275350 5 10770320034 1

| APRIENR

dobre aqui

.CONFIDENCIAL
#EXTERNO.CON @@_\\\Q

https://sicse.caixa.gov.br/sicse/ControladorPrincipaiServiet @V‘t\ 112



06/10/23, 14:48

CAIXA

Inte:m:et:::BaNking Cal XA

Comprovante de pagamento de FGTS
Via Internet Banking Caixa

Conta de débito:

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

0356 / 003 / 00003614-6

858600000020 903902392028

Representagdo numérica do cédigo de barras:

310062753505 107703200341

Identificador: 27535010770320034
Cod. convénio: 0239

Data de validade: 06/10/2023

Valor recolhido: 290,39

Identificacdo da operacgéo:

FGTS RESCISAO CAPS RODA

Data / hora:

Data de Débito:

06/10/2023 14:39:45

06/10/2023

Codigo da operacgdio: 00597976
Chave de seguranga: 6YEVEICK574WV54E

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacaes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

QOuvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_gfip.processa
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Langanent o 00001
PVS/ FMI/ URBES

Val or Conpet énci a Li qui dacao
R$ 354, 80 03/ 10/ 2023 06/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Fatura 1000774656 PMS/ FMI -. U

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42
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06/10/23, 14:47

CAIXA

Internet-—-Ba_nking CA:IxA

Comprovante de transferéncia eletrdnica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

Tipo de TED:
Conta origem:
Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

TED para terceiros
0356 / 003 / 00003614-6
01 - Conta Corrente

JURIDICA

Tipo de conta:
Conta destino:
Tipo de pessoa:
Nome:
CPF/CNPJ:
Valor:

Valor da tarifa:

Finalidade:

Historico:

Identificagdo da operagdo:

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Banco: 001 - BCO DO BRASIL S.A. 0000000 - 00000000

01 - Conta Corrente

0191 / 00000024000-1

JURIDICA

PMS/FMT/URBES

46.634.044/0001-74

R$ 354,80

R$ 0,00

01 - Pagamento de Impostos, Tributos e Taxas
VT URBES CAPS RODA

VT URBES CAPS RODA

Data de débito:

Data / Hora da operacéio:

06/10/2023

06/10/2023 14:18:18

Cédigo da operacdo: 00174888

Chave de seguranga: 2F20WISZY9RCFA2C

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO, A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operacédo realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente.

Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa

171



Langanent o 00001
RESCI SAO XI MENA DEL PI LAR

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 2.540,72 29/ 09/ 2023 06/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Ternmb de Resci sao XIMENA D. P. F. C. N

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



01 CNPJ/CEI
07.032.003/0001-56

02 Razao Social/lNome

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

Rua Clovis da Silveira 30

03 Enderego (logradouro, n®, andar, apartamento)

04 Bairro

Jardim Santa Lucia

05 Municipio
S b

10 PIS/PASEP
12124851243

07 CEP

11 Nome

| 18078-710
. A |

Laal ™)

08 CNAE
8800600

XIMENA DEL PILAR FERRER CATALAN NASCIMENTO

09 CNPJ/CEI Tomador/Obra

27/12/1961

21 Tipo de Contrato

JUDITH HAYDEE CATALAN TAPI

A

1. Contrato de trabalho por prazo indeterminado.

12 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro

Rua Jodo Ribeiro de Barros 1000 APTO 307 Vila Odim Antéo

14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 CTP S (n° série, UF) 18 CPF
Sorocaba SP 18080-900 08333/ 00037/ SP 050.211.258-18
19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae

22 Causa do Afastamento

Despedida sem justa causa, pelo empregador

05.999.011/0001-40 - SIMPRO VALES

23 Remuneragdo Més Ant, 24 Data de Admiss@o |25 Data do Aviso Prévio 26 Dala de Afastamento 27 Cod. Afastamento
2.007,00 01/08/2023 29/09/2023 29/09/2023 SJ2

28 Pensdo Alim. (%) TRCT 29 Pensao Alim. (%) FGTS 30 Categoria do Trabalhador
,00 0,00 01 - Empregado

31 Codigo Sindical 32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral

Valor Rubrica Valor Rubrica alor
50 Saldo de 29/dias Salario (liquido 1.684,90 |51 Comissbes 0,00 52 Gratificagéo 0,00
de Offaltas e DSR)
53 Adicional de Insalubridade 20% 255,20154 Adicional de Periculosidade % 0,00 55 Adicional Noturno Horas a % 0,00
56.1 Horas Extras Horas a % 0.00|57 Gorjetas 0,00 58 Descanso Semanal 0,00
Remunerado (DSR)
59 Reflexo do DSR sobre Salario 0,00}60 Multa Art. 477, § 8%/CLT 0,00 61 Multa Art. 479/CLT 0,00
\Variavel
62 Salario-Familia 0,00]63 13° Salario Proporcional 2/12 334,50 B4.1 13° Salario Exercicio /12 0,00
avos avos
65 Férias Proporcionais 2/12 avos 334,50166.1 Férias Vencidas Per. 0,00 |68 Terco Constitucional de Férias 111,50
Aquisitivo a
69 Aviso Prévio Indenizado dias 0,00}70 13° Salario (Aviso-Prévio 0,00 [71 Férias (Aviso-Prévio 0,00
Indenizado) Indenizado)
E
E"' £ E“\l
< n 7 4 P~ - ) *0
A LoV -} ! ‘{ (28 C _.r— Yhaly o rkwfc ,..\\\ P
T Lt . '1: \A OO
\ 34 A 2 ]
Desconto Valor | Desconto Valor ___|Desconto Valor
100 Penséo Alimenticia 0,001101 Adiantamento Salarial 0,00 102 Adiantamento de 13° Salario 0,00
103 Aviso -Prévio Indenizado dias 0,00|104 Indenizagao Art. 480 CLT 0,00 {105 Empréstimo em Consignagéo 0,00
112.1 Previdéncia Social 154,80 |112.2 Previdéncia Social - 13° 25,081114.1 IRRF 0,00
Salario
114.2 IRRF sobre 13° Salério 0,00




12 Razéo SocialiNome
0? 032 603!0001-56 ASSOCIACAC BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

10 MS!PASEP : Nome
12124851243 XtMENA DEL PILAR FERRER CATALAN NASCIMENTO

17 CTFS (v, séne, UF)

Despadlda samjusta causa, pelo errmgador

il 24 natséeAdmss#a : 25 DatadoA\raso Prévio 28 Data de Afastarmento 27 Cod. Afast 20 Penséo Alimenticia (%) FGTS
0110&2023 Bl 29!0912023 o) 289/0812023 o 18J2 i LeD i
- |30 Categoria do Trabalhadar ' HHEE i G
01- Emmgado

' Foi realizada a rescislio do contrato de trabalho do trabalhader acima quahﬁcado nostermosdoarﬂgnn“ﬂ?da()unmlldacéodas
Leis do Trabalho {CLT). A assisténcia & resciséo prevista no § 1° do art, n.° 477 da CLT ndo & devida, tendo em vista a duragio do
‘contrato de trabalho néio sersuperioraurnmdesamzoanévaxrs&rmmaeassistmaérmssn contratual em Acordo ou

- Convengiio Coletiva de Trabalho da categoria & qual pentence o trabalhador,

Moda 4. ...... Tol realizado. nos termos do art. 23 ria nstrugiio Normativa/SRT n® 152010, o sfetivo pagamento das

verbas rescisorias especificadas no corpo do TRCT, o valor liquido de 13 2.540,72, o qual, devidemente rubricado pelas partes, &
parte integrants do presente Termo de Quitagio,

150 Assinetura do Empregadoriou Preposto
ASSOCIACAD BENEFICI NTONIO JOSE GU
CCAMILA CAMPO! PAGLIATO HIAL-CPF.212.938 688-17

151 Assinatura do Trabathador B ! TH 152 AssmanuadoResmmévd Legal do Trabathador




GERENCIADOR & e
EA&'A empresas %ﬁ‘ fer 1™

Comprovante de Transagdo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023100617388510cha1bdb
Descrigdo: RESCISAO CAPS RODA

Data e Hora: 06/10/2023 as 11:39:00

Valor: R$ 2.540,72

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: XIMENA DEL PILAR FC NASCIMENTO
CPFICNPJ: ***211258*
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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Langanent o 00001

DEB TARI FA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 23, 40 06/ 10/ 2023 06/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Avi so de Débito CAl XA E. F.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

NOTA EXPLICATIVA

Durante o ano de 2023, encerramos 0 periodo com um saldo de
R$2.308,83 na conta Federal.

No entanto, ao revisarmos a RP12, observamos um saldo de
R$2.473,83, identificamos que essa diferenca é decorrente a tarifas bancarias
no valor de R$165,00 n&o reembolsada durante o exercicio.

No mesmo projeto temos a conta Municipal, durante 0 mesmo periodo
encerramos com o saldo de R$265.878.78.

Ao revisarmos a RP12, observamos um saldo de R$265.928,28, sendo
sua diferenca de R$49,50 referente a tarifas ndo devolvidas no exercicio.

Ressaltamos que procedemos com a devolucdo dos valores

indevidamente cobrados, conforme comprovante anexo.

Ma ri a n a Assinado de forma

digital por Mariana

Ma NC | (O Mancio Guia

Dados: 2024.02.29
G u | a 15:29:42 -03'00'
Mariana Mancio Guia

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



29/02/24, 16:23
GERE NEIADO‘E
AlIXA
TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

G-erenciador---CAiXA

Conta origem: 0356 / 003 / 00003477-1

Conta destino: 0356 / 003 / 00003614-6

Nome destinatario:
Quantidade de vezes:

Valor: R$ 49,50

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Data de débito: 29/02/2024

Data/hora da operacgao:

29/02/2024 15:55:44

Cédigo da operagao:
Chave de seguranca:

291555
5MHYVHSFAZSUZMKS8

Operacao realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada.processa
SGTS - Sistena de Gestdo do Terceiro Setor |

Docunent o gerado em 14/11/2024 02:12:42

m



Langanent o 00001
CAl XA CARTCES

Val or Conpet énci a Li qui dacao
R$ 5.162, 00 06/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Bol eto 20231006004919 CAIXA C. P. P. S A

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



XA

CAINA ECONGWICA HEDERAL

CO ’f/ . Pedlo

|104-0 | 10491.15668 96000.100048 00024.779605 4 94980000516200

Looal de Pagamenia Venaimenta
PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE O VALOR LIMITE 09/10/2023
Boneficihrio CNPJCPF Agéncia / Codigo do Banalkidno
CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A. 39.459.331/0008-34 4255/1156696-5
Data do Dooumenta N do Documento Espécio Dog, Acoila Data do Processamanto Nosso Namare / Gad. do Documanio
06/10/2023 20231006004919 DV N 06/10/2023 14000000000247796-9
Uso do Banco Cartoita Esptote Moeda Quantidade Moada Vakst Moada (=) Vaior do Documenta
RG R$ 5162,00
Instrugiies (-) Doscanto / Abatimento
Este produto & Pré-Pago e sera processado somenta apos o pagamanto. 0,00
Apos o dia 03/11/2023 o pedido sera cancelado (=) Ouirad Decupded
sando necessério fazer novo pedido. 4,90
Produtos: Caixa Alimentago R 50
Produtos: Caixa Alimentacio !
(+) Dutros Acrdscimos
Beneficiario 0.00
CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A. (=) Valat Cobraca
AV ENGENHEIRO LUIZ CARLOS BERRINI, 1700 ANDAR 5 CONJ PARTE 5, CIDADE MONCOES, SAQ ! 5162,00
Prgaday ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUAR 07.032.003/0001-56
R CLOVIS DA SILVEIRA, 30 - JD SANTA LUCIA - SOROCABA / SP
Codign da Balxe
FICHA DE COMPENSAGAO

Al
————————————————————————————— - e e e e e e e

BENEFICIARIO :  CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A.

AV ENGENHEIRO LUIZ CARLOS BERRINI,1700 ANDAR 5 CONJ PARTE 5, CIDADE MONCOES, SAQ PAULO, SP CEP: 04,571-

Nome do Beneficidria

CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A,

CNPJCPF

39.459.331/0006-34

Data de Voncimoento

09/10/2023

Valor Cobrado

5162.00

Agénela | Codigo do Boanefialdrio

4255/1156686-5

Nosso Namera

14000000000247796-9

d

Garanta

mais eficiéncia

para sua empresa
com o novo meio de

pagamento automatico

em peddgio!

tagCAIXA

Empresas

Para saber mais,
solicite uma proposta”

através do QR Code: s

Aceito na rede

SEMT
N PARAR

CAIXA

(R L

CAIX

LAlToes




09110723, 17:05 Internet Bank-ing...CAIXA

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

10491,15668 96000,100048 00024.779605 4

Representagao numérica do cédigo de barras: 94980000516200

Instituicdo Emissora - Nome do Banco: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Céodigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

Beneficiério original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razéo Social:
CPF/CNP2I:

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

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPI:

104

00360305

CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A.

CAIXA CARTOES PRE-PAGOS S.A.

39.459.331/0006-34

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUAR

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 09/10/2023
Data de Efetivagdo / Agendamento: 09/10/2023
Valor Nominal do Boleto: 5.162,00
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 5.162,00
Valor Page (R$): 5.162,00
Identificacdo do Pagamento: VA CAPS RODA

https:/igerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca, processa

12



09/10/23, 17:05 Internet Bank-ing...CAIXA

Data/hora da operacio: 09/10/2023 17:05:33

Codigo da operagdo: 082001849
Chave de seguranca: ZA4NEVV0O4QA9YAFN

Operacao realizada com sucesso conforme as informagdes forneacidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

2/2
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Langanent o 00001

CPFL

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 693, 85 30/ 09/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Fatura 127484455 CPFL

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



(W T e Jd. Prof; Tacilla - Campinas - SP - CEP 13087-397
de Forca e Luz : * ! frisericiio Fstadual 244,946.329-113
Uma empresa de Grupe CPFL Energla Insercao no CNPL04.172,213/0001 -51

Nota Fiscal | X
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA Conta de Energla Elética : /
e "
T T Tl .
18040-570 SOROCABA SP Pag: n1°£’3?’ -

Conta Contrato N° 210051028743
Leitura Proximo Més: 24/10/2023

Lote  Roteiro de leitura N°. Medidor PN Reservado ao Fisco
14 SORBUB68-00000101 214250261 700053343 BF66.EC60.6589.E60F AB86.AC31.38CA.92BE

PREZADO(A) CLIENTE

Mantenha seus dados sempre atualizados, alguns itens determinam a tarifa ¢ tributagfio de sua fatura de energia clétrica. Solicite os servigos disponiveis em nosso site com rapidez
€ SEZUrANGA ¢ reserve mais tempo para vock em seu dia-a-dia. Mais informagdes acesse o endereco que consta no verso de sua conta.

DADOS DA UNIDADE CONSUMIDORA

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA CNP.J: 07.032.003/0001-56
R ANTONIO SOARES, 161 INSC.EST: ISENTO

JD PAULISTANO CLASSIFICAGAO: C ional B1 Residenclal - Bifasico 220 /127 V
18040-570 SOROCABA - 8P

ATENDIMENTO PN SEU CODIGO CONTA MES VENCIMENTO TOTAL A PAGAR
0800 010 2570 4 INSTALAGAO 0/20
- 700053343 | TUTAA T/202
www.cpfl.com.br 2026709490 Al 23/10/2023 693,85

DISCRIMINACAO DA OPERACAD - RESERVADO AO FISCO
Cod. Descrigio da Operagio Més  Quant.  Unid. Taritacom ValorTotal Base CAlculo  Aliq. ICMS Base Cilculo  PIS  COFINS Bandeiras

115 N° 901504267659 Rel. Faturada Med. Tributos R 92 09;"‘@” ICMS R$ 1CMS PISICOFINS  077%  3,59% T'(g"::)"
0805 Consume Uso Sistema [KWh]-TUSD SET2) 800,000 KWh 0,48015000 368,12 368,12 18,00 66,26 301.86 .‘Lif’i 10,84 Verde
0801 Conaume - TE SETRS #00.000 KWh 0,40716250 42873 328,73 18,00 58,683 267,10 2,08 .60 00 Dias

Total Distribuidara 603,85 il [T Verde
* 21 Diua

i Tl s e 1 S ki il 5 v Eike : g et L il

1 PIMIPTR [l e Myl ] WU ] il ) b g LR, R e bl

HISTORICO DE CONSUMO ~ kWh Dias || TARIFA ANEEL EQUIPAMENTOS DE MEDICAO / DATAS DE LEITURAS i
2025 SET e ————— B00 30  conaume w8 1E N Enorgla  Leftura  Loitura Fator  ComsumoTaxadePords  Loltura

ConsumokWh  0,38087000  0.31831000 24/09/2023 23/08/2023  Mulipl, {kWh] %] Préximo Més
214250281 Aliva 97068 07166 1,00 800 24/10/2023

INDICADORES DE CONTINUIDADE DE FORNECIMENTO DE ENERGIA

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

INFORMACOES SOBRE A FATURA

8 ke \\l
e Qe
residencial. A classe de caloulo da conta da energia deve Q‘\\@ s\l@l
refletir a atividade exercida no local. \%"@t

Nota Fiscal CodDébAut-Banco Total a Pagar (R$) Data de Vencimento
Conta de Energia Elétrica 210051028743 693,85 23/10/2023
N® 127484455 Série C

Essa conta poderd ser paga no credenciado mais perto de vocé. Confira a lista completa no site

F S G SERVICOS DE COBRANCA RUA ROCHA POMBO SL 02 334 - VILA JARDINI
FORMULA VITAE FARMACIA DE MANIPULACAO E R DOUTOR ARTHUR GOMES, 124 - CENTRO
EMAXIMOVEL RUA JOSE ANTONIO FERREIRA PRESTES 66 - CENTRO
836700000067 938501103270 934428273023 100510287434 ARG MacAnia
i
cpfl piratininga



09/10/23, 17:16

CAIXA

Internet:::ban:k_ing c:AIXA

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

Conta de débito:

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

0356 | 003 | 00003614-6

Representacdonumeérica do
codigo de barras:

836700000067 938501103270 934428273023

100510287434

Empresa:
Valor:

Identificacdo da operacio:

CIA PIRATININGA FORC
693,85

CPFL CAPS RODA

Data de débito:

Data/hora da operacéo:

09/10/2023

09/10/2023 14:43:58

Cédigo da operacdo:

Chave de seguranca:

00779583

KIVEXAYS1INCGMZ]

Operagao realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Al CAIXA: 0800 104 0104

hitps://gerenclador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa

n



Langanent o 00001
ACP ASSESSCRI A

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.500, 00 02/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 74 ACP AL C E P. L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



PREFEITURA MUNICIPAL DE INDAIATUBA

SECRETARIA DA FAZENDA/DEPARTAMENTO DE RENDAS MOBILIARIAS
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e

Departamento de Informatica - DEISS v2023.09.01.0 - Impresso em: 02/10/2023 12:36:22

Nimero da Nota Data e Hora de Emissdo |Chave de Verificagdo RPS N* Data do RPS NES-e Substituida

00800074 02/10/2023 12:36:05 HXU2HJ3AV 000000074 | ©2/10/20823 -

PRESTADOR DE SERVIGCOS
Nome/Razdo Social: ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONIAL LTDA
CNPJ/CPF: 48.833.717/0001-40 Inscricdo Municipal: 170.187-9
Enderego: RUA DAS DRQUfDEAS, 737 - SALA 811 BUSINESS - BR BR PAU PRETO
Municipic: INDAIATUBA UF: 8P CEP: 13345-040
E-mail: camilaacardoso20l4@gmail.com Fone: 1183809113

INTERMEDIARIO DE SERVIGOS

Nome/Razdo Social: =
CNPJ/CPF: = Municipio: -
TOMADOR DE SERVIGOS

Nome/Razdo Sccial: ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA

CNPJ/CPF: 07.032.003/0001-56 Inscrig3o Municipal: Fone: 1596890947

Endereco: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 - JD SANTA LUCIA

Municipio: SOROCABA UF: SP CEP: 18078-710

E-mail: contato@ajgsorocaba.com.br

LOCAL DE INCIDENCIA DO IMPOSTO LOCAL DE REALIZACAO DO SERVICO
INDAIATUBA - SP SOROCABA - SP
EXIGIBILIDADE DO ISS NUMERO DO PROCESSO
EXIGIVEL -
ISS RETIDO INCENTIVO FISCAL

wAo NAO

DESCRIGAO DOS SERVICOS
1719 CONTABILIDADE, INCLUSIVE SERVICOS TECNICOS AUXILIARES
Aliguota: 2,0000000000 Abatimento: 0,00

SERVICO DE CONTABILIDADE FPARA O CAPS AD IIT , DENOMINADO DE ‘/ RODA VIVA ‘Y ( LOTE 2 ) , CONFORME TERMO DE
CONVENTO , PROCESSO ADM. N 2022/028.334-5. REFERENTE ACQ PERICDO DE 01 A 30 DE SETEMBRO

VALOR(ES) DE RETENGCAO(OES)

INSS IR CSLL COFINS PIS Sub. Trib. IS8 Outras Retenctes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
OBSERVAGOES
Valor Total Dedugbdes Base de Cilcule Valer do ISS Valor Liquide Valer do Servico
0,00 1.500,00 30,00 1.500,00 1.500,00
DETALHAMENTO ESPECIFICO DA CONSTRUGAO CIVIL
N® matricula CEI N® da ART

OUTRAS INFORMAGOES

- Para verificar a autenticidade desta nota acesse: www.indalatuba.sp.gov.br/fazenda/rendas~mobiliarias/nfse/consulta/
- A emissio desta Nota Fiscal de Servigos Eletrdnica foi antorizada pelo processc N° =1/-1
~ Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional. Lei Complementar 123/2006.




Boleto Pix
R$ 1.500,00

| Quem vai receber:

ACP ASSESSORIA CONTABIL E
PATRIMONI

[=]; S [a]
el - _ )
- Pague sua cobrancga via Pix, o recebimento é
2, instantaneo.
- : z ; i Leia o QR Code no seu celular.
- o

Beneficiario
48.833.717/0001-40 - ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI
Enderegoe do Beneficidrio

inter

RUA DAS ORQUIDEAS 737 SALA 811 BUSINESS, JARDIM POMPEIA 13345-040 - INDAIATUBA - SP

Pagador
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA

Vencimento

10/10/2023

Valor do Documento

1.500,00

Agéncla / Cédigo do Benefeciario Nosso Numero / Céd. do Decumento
00019/00000000

00019/112/01 09875527~5|

inter

Autenticagdo Mecénica

07790.00116 12075.870605 10987.552758 3 94990000150000

Local de Pagamento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO

Vencimenta e
L 10/1012023

T TAr
o

48.833.717/0001-40 - ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI

Aﬁlé;clal Codigo do Beneficiario
00019/00000000

Enderego do Beneficiario

RUA DAS ORQUIDEAS 737 SALA 811 BUSINESS, JARDIM POMPEIA 13345-040 -

INDAIATUBA - 5P

Nosso Nimera / Cad, do Documento
00019/112/0109875527-5

Data do Documento N° do Documento Espécie Documento Aceile Dala de Processamento =} Valor do Documento A
02/10/2023 00000074 DM NAO 02/10/2023 f e 1.500,00
Uso do Banco Carleira Espécia Moada Quantidade Valor Moada (-) Desconto / Abatimento
112 BRL
Informagoes da resp bilidade do benaficidrio (-} Outras Dedugdes
C1AG Og’ (7Y Mora [ Wilia
NF 74 REFERENTE CAPS AD |l * RODA VIVA " ( F
PERIODO DE 01 A 30 DE SETEMBRO 5550_‘ ONXO 3 /
Data Limite para pagamento: 10/10/2023 P.\\\ 1 P.N AN G\ T+) Outros AcrBacios
. w\)&@ TR Valar Canrads
N\m m“ ciaa) \'G“.‘L%QM e i

Pagador ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA m’_gwa\mu CNPJ/CPF: 07.032.003/0001-56

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 W

JARDIM SANTA LUCIA 18078-710 SOROCABA/SP
Beneficiario Final ~ ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI CNPJ/CPF: 48.833.717/0001-40

‘ ‘ E || M N | " “|‘ e

Ficha de Compensagédo



09/10/23, 17:12

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Inite.rmeT—B An-king...CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPI: 07.032,003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

Representacdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédige do Bancoe:

Cédigo do ISPB:

Beneficidrio original / Cedente
Nome Fantasia:
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPJ:

Sacador Avalista
Nome/Razéo Social:
CPF/CNPI:

Beneficidrio Final
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI1:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNPJ:

07790.00116 12075.870605 10987.552758 3
94990000150000

BANCO INTER S/A
077

00416968

ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI
ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI

48.833.717/0001-40

ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI

48.833.717/0001-40

ACP ASSESSORIA CONTABIL E PATRIMONI

48.833.717/0001-40

ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUAR

07,032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 10/10/2023
Data de Efetivagdo / Agendamento: 09/10/2023
Valor Nominal do Boleto: 1.500,00
Juras (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

https: /fgerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa 12



09/10/23, 17:12 In:te.rneT—B An-king...CA:IXA

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Caiculado (R$): 1.500,00

Valor Pagoe (R$): 1.500,00

Identificagdo do Pagamento: ACP CONTAB CAPS RODA

Data/hora da operacgdo: 09/10/2023 17:12:00

Codigo da operacdo: 082791773
Chave de seguranca: 1E6T3V1YC45TPT66

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

AlG CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

212



Langanent o 00001
MASPLAN EMPREEND. ALUGUEL

Val or Conpet énci a Li qui dacao
R$ 5.794, 91 06/ 09/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Bol et o 03/ 36 MASPLAN E. E. P

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42
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09/10/23, 17:13

CAI’A

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

l.n_temet___ B.aNking::C:AlxA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNPJ: 07.032,003/0001-56

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

Representacio numérica do cadigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cadigo do ISPB:

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

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

Beneficidrio Final
Nome/Razéo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista

Nome/Razéo Social:

23793.31602 93249.000006 02000.180006 5
94990000579491

BANCO BRADESCO S/A
237

60746948

MASPLAN EMPREENDIMENTOS E PARTICIPACOES

MASPLAN EMPREEND. E PARTICIPACOES LTDA

59.727.198/0001-52

MASPLAN EMPREENDIMENTOS E PART LTDA

59.727.198/0001-52

MASPLAN EMPREENDIMENTOS E PARTICIPACOES

59.727.198/0001-52

ASSOCIACAO BENEF. ANTONIO JOSE GUARDA

07,032,003/0001-56

ASS0C BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPI: 07.032,003/0001-56 i
AN v
<0 S (Y
Data do Vencimento: 10/10/2023 C\P&,P« ot
<OV~ 10
Data de Efetivacdo / Agendamento: 09/10/2023 P'E’ \\\"0\\\ = Q
At @\&\\\
Valor Nominal do Boleto: 5.794,91 @\%‘ W
@\\{@ 1{1\\@:L
Juros (R$): 0,00 Q\@ .\-\}}{l\
Sl
IOF (R$): 0,00 @

https.//gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

12



09/10/23, 17:13 L.n_ternet___B.aNking::C:AlxA

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 5.794,91

Valor Pago (R$): 5.794,91
1dentificacdo do Pagamento: ALUGUEL CAPS RODA

Data/hora da operacgdo: 09/10/2023 17:13:14

Codigo da operacdo: 082792759
Chave de seguranga: ZERYGSFT7R2TIG1G

Operagéo realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

AlG CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

212



Langanent o 00001

TOP LI DER

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.000, 00 05/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 126 TOP L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



06/10/23, 12:48 NF-e - Nota Fiscal Eletronica de Servigos - Sdo Paulo

Numero da Nota

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAG PAULO | "o
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Diata @ Hora de Emisséo
05/10/2023 08:52:47

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICOS - NFS-e Codigo de Verficagéo
ENGT-N6YB

PRESTADOR DE SERVICOS

CPF/CNP.J 08.036.615/0001-80 Inscrigdo Municipal: 3.626.693-7
Nome/Razaoe Social: TOP LIDER SERVICOS DE ZELADORIA E LOCACOES LTDA
Endereco: AV JOSE JOAQUIM SEABRA 85, ANEXO 91 - JARDIM IVANA - CEP: 05364-000

Municipio: S#@o Paulo UF. 8P

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Sociall ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPJ. 07.032.003/0001-66 Inscrigéo Municipal; =ees

Enderego’ R R CLOVIS DA SILVEIRA 30 - JD SANTA LUCIA - CEP: 18078-710

Municipio. Sorocaba UF; sP E-mail. diretoria@@ajgsorocaba.com.br
INTERMEDIARIO DE SERVICOS

CPF/CNPJ. —eee Nome/Razéo Social, aew

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Prestagdo de Servigo de Prestagio de Contas para o CAPS AD IIT RODA VIVA, conforme termo de
convénio firmado entre a Prefeitura Municipal de Sorocaba & a AJG. Procedimento Administrativo
n® Z022/028.334-5 LOTE 2 CAPS AD III RODA VIVA, referente ao pericdo de 01/09 A 30/09/2023

VALOR TOTAL DO SERVICO = R$ 2.000,00

INSS (RE) IRRF (R$) CSLL (R$) COFINS (RT) PISPASER (R$)
Codigo do Servigo
01899 - Planejamento, coordenagiio, programagéio ou organizacéo técnica, financeira ou administrativa.
Valor Total das Dedugbes (R$) Base de Calculo (RT) Aliquota (%) Valor do 155 (R$) Crédito (R$)
0.00 . " . 0,00
Municipio da Prestagao do Servigo Numero Inscrig&o da Cbra Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

OUTRAS INFORMAGCOES
{1) Esta NFS-¢ foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005. {2) Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples
Nacional,

https://nfe, prefeitura.sp.gov, br/contribuinte/notaprint.aspx?ccm=35266937&nf=126&cod=ENGTNEYS



Beneficiario

TOP LIDER SERVICOS DE ZELADORIA E LOCACOES LTDA
JOSE JOAQUIM SEABRA 85 ANEXO 91 SALA 05

JARDIM IVANA

Sido Paulo - SP

08.036.615/0001-80 |

(-.I-) Di.ltros a::;%scimés (+)-Murn / Multa
(=) Desconto / Abatimento | (-) Outras dedugdes
05364-000

encimento
10/10/202

Instrugoes (texto de responsabilidade do beneficiario)
N&o cobrar encargos por atraso
Nao conceder desconto.

Data de Emissao
05/10/2023
Coop Contr/Cod. Beneficiario
5004/4011201

(=) Valor cobrado

Nosso Namero

121

Dados do Pagador

Nome do pagador
ASSOCIACAO BENEFICIENTE ANTONIO JOSE GUARDA

Nimero do Documento
126

Enderego
RUA CLOVIS DA SILVEIRA

Bairro / Distrito
JARDIM SANTA LUCIA

Municipio

| SOROCABA

UF CEP
sP 18078-710

Mensagem Pagador

l— Autenticagdo mecdnica - Recibo do pagador e

75691.50043 01401.120108 00001.210012 6 94990000200000

Local de pagamento Vencil ilo
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB ! g e
Beneficidrio Cooperativa contratante/Cod. Beneficidrio
TOP LIDER SERVICOS DE ZELADORIA E LOCACOES LTDA 08.036.615/0001-80 5004/4011201
Data do documento N. documento Espécic Aceite | Data processamento | Nosso niimero
05/10/2023 126 DS N 05/10/2023 1241
‘Usodo ] | Carteira Espécic Quantidade Valor Valor documento
1 R$ 2.000,00
Instrugdes (texto de responsabilidade do beneficidrio) (-) Desconto / Abatimento
Nao cobrar encargos por atraso
Nio conceder desconto.
(-) Outras dedugdes
R
ook
(+) Mora / Mul R %Qw
EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO BANCOOB \\@ @C\-
CODPERATIVA CONTRATANTE 5004 SICOOB UNICENTRO BR @ '\1
Pagador (+) On ax by ‘
ASSOCIACAO BENEFICIENTE ANTONIO JOSE GUARDA 07.032.003/0001-56 @Q
RUA CLOVIS DA SILVEIRA
JARDIM SANTA LUCIA (=) Valor cobrado
SOROCABA - §P 18078-710
Beneficidrio Final A p&,w




09/10/23, 17:15

CAI'.A

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Intern:et Bank ing___CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Pagador Final / Efetivo
CPF/CNP3: 07.032.003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

75691.50043 01401.120108 00001.210012 6

Representagdo numérica do cddigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:
Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

94990000200000

BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.A.

756

02038232

Beneficidrio original / Cedente

TOP LIDER SERVICOS DE ZELADORIA E LOCACOES

Nome Fantasia: LTDA

TOP LIDER SERVICOS DE ZELADORIA E LOCACOES

Nome/Raz&o Social: LTDA

CPF/CNPJ: 08.036.615/0001-80
Pagador Sacado
Nome/Razéo Social: ASSOCIACAO BENEFICIENTE ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social: AS50C BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPI: 07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 10/10/2023

Data de Efetivacio / Agendamento: 09/10/2023

Valor Nominal do Boleto: 2.000,00
Juros (R$): 0,00
IOF (R$): 0,00
Multa (R$): 0,00
Desconto (R$): 0,00
Abatimento (R$): 0,00
Valor Calculado (R$): 2,000,00
Valor Pago (R$): 2.000,00

https:/igerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueta_nova_cobranca.processa




09/10/23, 17:15 Intern:et Bank ing___ CAIXA

Identificacdo do Pagamento: PREST DE CONTAS CAPS RODA

Data/hora da operacio: 09/10/2023 17:15:30

Codigo da operacgdao: 082795077
Chave de seguranga: P3HGWRN7AH13X19P

Operaglo realizada com sucesso conforme as informacgbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: D800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

2/2



Langanent o 00001
WAGNER ROBERTO DE OLI VEI RA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.888, 00 02/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 73 WAGNER R. D. O

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



GOVERNO DO ESTADO DE SAO PAULO

SECRETARIA DA FAZENDA

DEMONSTRATIVO DA NOTA FISCAL ONLINE

Nota Fiscal de Venda a Consumidor Online (NFVC-Online)

Numero da Nota Fiscal
73
Série 0

Data de Emissao

02/10/2023
3523.1047.4378.1800.0130.5600.0000.0000.7351.6334.3820 Data Saida
Chave de Acesso para consulta de autenticidade no site www.nfp.fazenda.sp.gov.br 0210/2023
DADOS DO EMITENTE
RAZAO SOCIAL: WAGNER ROBERTO DE OLIVEIRA 25584621803
CNPJ: 47.437.818/0001-30
Data de Impressio ENDEREGO: AVENIDA SALVADOR MILEGO 98 CEP: 18050-010
02/10/2023 08:45 BAIRRO: JARDIM VERA CRUZ  MUNICIPIO:  soRrocasa UF: sP
DADOS DO DESTINATARIO
NOME/RAZAO SOCIAL: ASSOCIACAO BENEFICIENTE ANTONIO JOSE CPFICNPJ; 07.032.003/0001-56
GUARDA
ENDEREGO: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 CEP: 18078-710
BAIRRO: JD SANTA LUCIA MUNICIPIO: SOROCABA
UF: sp IE:
ITEM DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGOS QUANT. UNID. VAL UNIT. TOTAL
3 REFEICAO 216,000 UN 18,00 3.888,00

linformacbes Adicionais para o Fisco
Ndo Informado.

Informagdes Adicionais para a Contribuinte

Fornecimento de refeigdes,

almogo e janta para Caps AD III, dencominade de "Roda

Viva" “{Lote 2), conforme termoc de convénio, processo adm. n® 2022/028.334-5.
Periodo 16/09 a 30/09
VALOR: 3888,00
SEGURO: 0,00
FRETE: 0,00
DESPESAS 0,00
ACESSORIAS:
(-) DESCONTO: 0,00
TOTAL DA NOTA FISCAL 3888, 00
Pagina 1 de 1
0
: @N“.@\“
o) 1R
i




GERENCIADQR @ I
CATEA moes 1<
Comprovante de Transac¢éo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310091635382b46f3da0
Descrigdo: GENERO ALIMENTICIO CAPS RODA

Data e Hora: 09/10/2023 as 10:36:00

Valor: RS 3.888,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: WAGNER ROBERTO DE OLIVEIRA
CPFICNPJ: 47.437.818/0001-30
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
VI BRANI UM | NOVACAO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.000, 00 05/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 8 VIBRANNUM |. E. T. L

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



Nota Fiscal Eletronica de Servigos (1 a 9) https:/Awww.nf-eletronica.com.br/nfeletronica/CONTRIB/NF _Impri...

PREFEITURA DE
SANTANA DE PARNAIBA

Carndo de b Pamin

VIBRANIUM INOVACAO E TECNOLOGIA
VIBRANIUM NOVACAO E TECNOLOGIA LTDA
RUA TRADENTES, 155 ELETRONICA
PARQUE VILARICA - Santana de Parnaiba / SP 06503-187 |, 7032003000156 DE SERVICOS
Fone: 11 91572-8593  email: cristiano@crsercontabil.com.br NF-e

CNPJ: 47.730.211/000143 CCM: 91658  IE: 623.308.007.113 (TRIBUTADOS)
Cddigo de Servigo: 1.01 - analise e desenvolvimento de sistemas No 8

Data de Emisséo: 05/10/2023

NOTA FISCAL

Fatura No Valor R$ Forma Pgto
8 1.000,00 AVISTA
TOMADOR Associagiio Beneficiente Antonio José Guarda
ENDERECO Rua Clévis da Silveira, 30 - Jardim Santa Licla
MUNICiPIO Sorocaba UF:SP CEP: 18078710 PAIS: 7032003000156
END.COBRANCA o mesmo
CNPJICPF 07.032.003/0001-56
VALOR POR
EXTENSO

DEVE AEMPRESA VIBRANIUM INOVACAO E TECNOLOGIA LTDA OS VALORES CONSTANTES DESTANOTAFISCAL DE
SERVICOS, REFERENTE AOS SERVICOS ABAIXO DISCRIMNADOS.

HUM MIL REAIS

PRECOS (R$)
QTDE UNID DISCRIMINAGAD DOS SERVICOS
"~ VG UNITARIO TOTAL
Servigo de manutencio e locagio de equipamentos de informatica,
incluindo suprimentos, para o Caps AD lll, denominado de " Roda Viva ]
g UM s ( Lote 2, conforme termo de convénio , processo adm n 1.000,00 1.000,00
2022/028.334-5. Referente ao més de setembro de 2023,
RETENGOES NA FONTE PELO TOMADOR (R$)
Iss IRRF Pis Cofins CSLL INSS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
INSTRUGOES PARA PAGAMENTO / OBSERVAGOES
Impressora Multifuncional Brother DCP-L5652DN, Impressora Canon GM2010, Webcam Intelbras Mibo IMX Full HD.
NAO VALE COMO RECIBO Base ISS RS - | VALOR TOTAL DOS SERVIGOS
Aliquota: % -
ISS Incluso R$ ——- RS 1.000,00

-DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
-NAD GERADIREITO ACREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS E DE IPI

Assinatura Digital
XUO092BXR EFU1F3UV PGID2UQY XVCR5A2R
SZAKXO7S JJ7TAZ2JV VDVM4HEF G98RIB70
ZGNKKL23 7S5MSS58 HUHVJER3 5SSRHNAE
7TSNGT7U4 BJSHOBGD 1WOEKK7P NK1241ZU

Corte na Lf@ﬁ ganmhada

B T T P D T L T e LR T EELE T

Assinatura Digital NFE No 8 RECEBI (EMOS) DA EMPRESA VIBRANIUM INOVACAO E TECNOLOGIA
Santana de Parnalba - CCM: 91658 LTDA

XUOS2BXR EFUIFAUV PGD2UQY XVCRSAZR 08 SERVIGOS CONSTANTES DESTA NOTAFISCAL ELETRONICA
SZAKXOTS J7AZ2V VDVWMHEF GS8RIB70
ZGNKKL23 755MS855 HUHVUER3 5SSRHNAE
TSNGT7U4 BJSHOBGD 1WOBKK7P  NK12412U

Local/Data:

Assinatura do Recebedor

g of 10 05/10/2023, 12:16



GERENCIADQR i
CATEA o 0

Comprovante de Transacdo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: EO003603052023100917350327d7c283f
Descrigdo: LOCAGAO DE EQUIP CAPS RODA

Data e Hora: 09/10/2023 as 11:35:17

Valor: R$ 1.000,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/ICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: VIBRANIUM | E T LTDA
CPFICNPJ: 47.730.211/0001-43
Instituicgdo: BANCO INTER

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transagdo presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
CAR LOCACCES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5. 300, 00 02/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS- E 25 CAR L.
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PREFEITURA DE SOROCABA
SECRETARIA DA FAZENDA

Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e

Prestador
DADOS DA NFS-e
Data e Hora de Emissdo da NFS-e Competéncia da NFS-e Ndmero / Série Cddigo de Verificagao
02/10/2023 11:14:31 10/2023 25/U XFOSJAbFy
EMITENTE DA NFS-e
2:5!8(;':2;!0001 - Inscrigao Municipal:
No.mslélazéo Sot;ial: Sl
CAR LOCACOES COMPRA E VENDA DE VEICULOS LTDA E-mail:
GERENCIA@FLUENCECONTABILI
Enderego: RUA ELIAS RODRIGUES CLARO 636 JOAQ-SAQ DADE.COM.BR
Municipio / Pals: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18046-390 (15) 3318-4925
TOMADOR DO SERVICO
CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:
07.032.003/0001-56 319381
Nome/Razéo Social: E-mail:
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA CONTATO@GAOCONTAEILIDADE.
Endereco: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 JARDIM JARDIM SANTA LUCIA COM.BR
Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL P SP 18078-710 (15) 9689-0947
DESCRIGAO DO SERVICO

Prestagdo de Servigo de Locagdo de Veiculo para o CAPS AD III RODA VIVA, conforme termo de convénio firmade entre a Prefeitura Municipal de Scrocaba e a
AJG. Procedimento Administrativo n® 2022/028,334-5 LOTE 2 CAPS AD IXII RODA VIVA, referente ao pericdo de 01 a 30 de setembro de 2023, ne valor de R§
5.300,00

DADOS PARA PAGAMENTO:

Chave PIX: 46.485.109/0001-67, CAR LOCACCES COMFRA E VENDA DE VEICULOS LTDA.

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

DETALHAMENTO DO SERVICO

CNAE: 492300200 - SERVICO DE TRANSPORTE DE PASSAGEIROS - LOCACAO DE AUTOMOVEIS COM MOTORISTA
Servigo: 1602 - OUTROS SERVICOS DE TRANSPORTE DE NATUREZA MUNICIPAL

Municipio da Incidéncia do ISSQN Municipic / Pais da Prestagéo do Servigo Responsavel pelo recolhimente do ISSQN
SOROCABA SOROCABA PRESTADOR
Exigibilidade do ISSQN Situagéo do prestador perante o Simples Nacional Regime especial de tributacio do ISSQN
Exigivel OPTANTE Simples Nacional
CALCULO DO ISSQN
Valor Servigo (R$) Dedugotes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Calculo ISSQN (RS) Aliquota Valor ISSQN
5.300,00 0,00 0,00 T skt b
RETENGOES
ISSQN (R$) IRRF (R$) PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (RS) Outras Retengdes (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA
Base Célculo ISSQN (R$) Retengdes (R$) Descontos (R$) Valor Liquido (RS)
5.300,00 0,00 o.o%\\\“" 5.300,00
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES h : V“‘D{‘P 0
Data de pagamento da NF: Cédigo da Obga, .0 oV %\‘@\&?\.\\
Numero da nota fiscal substituida: Reg&% i xe 1‘&“\

W O aet N Wk
P‘V'\P@\P‘ ores %@‘;@\@&%\5@&




GERENCIADQR &
CAIXA e €[]
Comprovante de Transagédo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231009173699554¢79c42
Descrigdo: LOCAGAOQ DE VEICULO CAPS RODA

Data e Hora: 09/10/2023 as 11:36:44

Valor: R$ 5.300,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLCEVVLTDA
CPFICNPJ: 46.485.109/0001-67
Instituigdo: BANCO INTER

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
CAM LA RICClI SAMOLAO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 600, 00 02/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 6 CAM LA R S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



DANFSe v1.0

N F& Nota Flscef de
Servico eletrbnica

Documento Auxiliar da NFS-e

Secretaria da Fazenda
Prefeitura de Sorocaba
(15)3238-2100

Chave de Acesso da NFS-e
35522052247555837000160000000000000623108137948945

Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e

Data e Hora da emissdo da NFS-e

6 02/10/2023 02/10/2023 14:02:43
Niamero da DPS Série da DPS Data e Hora da emisséo da DPS
900 02/10/2023 14:02:42 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulia da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF | NIF Inscrigdo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 47.555.837/0001-60 - (15) 9126-6164
Nome / Nome Empresarial E-mall
47.555.837 CAMILA RICCI SALOMAO CAMILARICCI001@GMAIL.COM
Enderega Municipio CEP
ACRE, 84 Sorocaba - SP 18040-080
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI} -
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ/CPF I/ NIF Inscrigio Municipal Telefone
07.032.003/0001-56 - -
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA -
Enderega Municipio CEP
CLOVIS DA SILVEIRA, 30 Scrocaba - SP 18078-710

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAQ IDENTIFICADQO NA NFS-g

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagéio Nacional
08.02.01 - Instrugdo, treinamento,

Coédigo de Tributagéio Municipal
005 - ENSINO DE ARTE E

Local da Prestacéio Pais da Prestagéio
Sorocaba - SP -

orientagdo pedagogica e educacion... CULTURA NAO ESPECIFICADO

ANTERIORMENTE

Descrigdo do Servigo
Referente a descricdo do CAPS RODA:

Prestacéo de Servico de aula de artesanato com valor dos servigos de um total de : R$ 600,00, ndo trazendo a CONTRATANTE nenhum tipo de dnus , tais
como: salario, adicional de insalubridade (se houver), adicional noturno (se houver), provisionamento de férias + 1/3 e 139 salario, recolhimentos
previdencidrios (INSS) e fundiarios (FGTS + 50%), cesta bésica, vale transporte, EPls, despesas com contador, juridico e administracéo, e descontds de
recolhimentos de impostos sobre a prestagéo de servigos. Procedimento Administrativo n® 2022/028.334-5 'LOTE 2 CAPS AD Il RODA VIVA™ éntre a
Prefeitura Municipal de Sorocaba e a AJG. Referente aos dias 01 de setembro de 2023 até 30 de setembro de 2023. Valor total da nota: R$ 600,00 Dados

para pagamento chave p...

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Trbutagdo do ISSQN
Operagéo Tributavel -

Pals Resultado da Prestagéo do Servico  Municlpio de Incidéncla do ISSQN

Sorocaba - SP

Reglime Especial de Tributagéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensdo da Exigibilidade do ISSQN Ndmera Processo Suspenséo Beneficio Municlpal
- Nao - ¥

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Redugbes Ciélculo do BM

R$ 600,00 - - -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Reteng&o do ISSQN ISSQN Apurado

- = Nao Retido -

TRIBUTA(;AO FEDERAL

IRRF cP CSLL

PIS COFINS

Retengdo do PIS/ICOFINS

TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 600,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 600,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES




GERENCIADQR & iy
E A ,%‘r A emprosas oo | | X

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023100917381fc05a9a8a3

Descrigdo: PREST DE SERV AULA DE ARTESANATO CAPS RODA
Data e Hora: 09/10/2023 as 11:38:29

Valor: RS$ 600,00

Origem

Nome:

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPFICNPJ:

Instituigéo:

07.032.003/0001-56
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome:
CPFICNPJ:

Instituicdo:

CAMILA RICCI SALOMAO 30190404850

47.555.837/0001-60
BANCO INTER

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacdo presente neste
comprovante.,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regiées Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
LU S CLAUDI O SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.800, 00 05/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 4 LUS C S T.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



SENICD SBtronnta

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e v

Secretaria da Fazenda

\‘ ! Prefeilura de Sorocaba

(15)3238-2100

Chave de Acesso da NFS-e
35522052242820443000179000000000000423103851098085
Namero da NFS-e Competéncla da NFS-e Data e Hora da emiss&o da NFS-e
05/10/2023 05/10/2023 14:58:34
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS L e
4 900 05/10/2023 14:58:34 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddigo QR ou pels consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF Inscrigao Municipal Telefone
Prestador do Servigo 42.820.443/0001-79 - (15) 8817-0406
Nome / Nome Empresarial E-mail
LUIS CLAUDIO SILVA TANGERINO 32344024859 LUISTANGERINO@HOTMAIL.COM
Enderego Municlpio CEP
ETELVINO BATISTA DE ALMEIDA, 64 Sorocaba - SP 18087-015
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de ApuragBo Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF / NIF InserigBo Municipal Talefone
07.032.003/0001-56 319381 (15) 99689-0947
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA contato@gaocntabilidade.com.br
Enderego Municlpio CEP
CLOVIS DA SILVEIRA, 30 Sorocaba - SP 18078-710

INTERMEDIARIO DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cdédigo de Tributagaio Nacional
17.10.01 - Planejamento,
organizagao e administragio de
feiras, expo...

Descrigio do Servigo

Codigo de Tributagao Municipal

001 - SERVICOS DE
ORGANIZACAO DE FEIRAS,
CONGRESSOS, EXPOSICOES...

Local da Prestacéo
Sorocaba - SP

Pais da Prestagfio

Prestagéo de Servigo de Educador Fisico para o CAPS AD Ill RODA VIVA. Procedimento Administrativo n® 2022/028.334-5 LOTE 2 CAPS AD |l RODA VIVA,

entre a Prefeitura Municipal de Sorocaba e a AJG. Nao trazendo a contratante nenhum tipo de énus ou encargos.

Referente aos dias 01 de Setembro de 2023 até 30 de Setembro de 2023.

Valor total da nota: 2.800,00

DADOS DA CONTA: Chave pix (cnpj e outros) (15)988170406, Banco: Caixa Econdmica Federal, Agencia: 3255, Conta Corrente; 00020140-9.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagao do ISSQN
Operagdo Tributavel

Pais Resultado da Prestagéo do Servigo  Municipio de Incidéncia do ISSQN

Sorocaba - SP

Regime Especial de Tributagio
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensfo da Exigibilidade do ISSQN Nimero Procasso Suspenséio Beneficlo Municipal
- Nao = -

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Redugbes Célculo do BM

R$ 2.800,00 - - -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado

- - Né&o Retido -

TRIBUTAGAO FEDERAL

IRRF cpP CSLL

PIS COFINS Retenglo do PIS/ICOFINS

TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.800,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 2.800,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES




GERENCIADOR .
EA&A empresas 6:;“ [ LA
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310091739f2bd4f0315f
Descrigdo: PREST DE SERV EDUCADOR FISICO CAPS RODA
Data e Hora: 09/10/2023 as 11:39:31

Valor: R$ 2.800,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUIS CLAUDIO SILVA TANGERINO
CPFICNPJ: ***440248*
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transag&o presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
SAMUEL RI BEI RO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.400, 00 04/ 10/ 2023 09/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 13 sanmuel r.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



DANFSe v1.0

NFSe
Servico sletriings

Documento Auxiliar da NFS-e

il

eareisly

Secretaria da Fazenda
Prefeitura de Sorocaba
(15)3238-2100

Chave de Acesso da NFS-e
35522052249102465000142000000000001323100450131448

Nimero da NFS-e Competéncia da NFS-e
13 04/10/2023

Nimero da DPS Séria da DPS

12 900

Data e Hora da emisséo da NFS-e
04/10/2023 11:14:51

Data e Hora da emissfio da DPS
04/10/2023 11:14:51

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cddiga QR ou pela corsulta da
chave de acesso no portal nacional da NF5-a

EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF / NIF

Inscrigéo Municipal

Telefone

Prestador do Servigo 49,102.465/0001-42 (15) 9839-5667

Nome / Nome Empresarial E-mail

49,102.465 SAMUEL RIBEIRO SAMUEL.RIBEIRC.WORK@GMAIL.COM

Enderego Municipia CEP

RAMON HARO MARTINI, 1501 Sorocaba - SP 18015-140

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apurag8o Tributdria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SER\leo CNPJ/ CPF / NIF Inscrigo Municipal Telefone
07.032.003/0001-56 - (15) 9689-0947

Nome / Nome Empresarial E-mall

ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA

Enderego
CLOVIS DA SILVEIRA, 30

CONTATO@AJGSOROCABA.COM.BR

Municipio
Sorocaba - SP

CEP
18078-710

INTERMEDIARIC DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-a

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagéo Nacional
07.02.01 - Execugéo, por
administragéo, de obras de
construgao civil...

Descrigio do Servigo

Cédigo de Tributagio Municipal
045 - INSTALACAO ELETRICA
(07.02) (SEM MAPA DE DEDUGAQ)

Local da Prestagio
Sorocaba - SP

Pais da Prestagéo

Prestagio de Servico de manutengéo para o Caps AD Il , denominado de * Roda Viva " (Lote 2 ) , conforme termo de convénio , processo adm. n

2022/028.334-5. Referente ao més de Setembro de 2023 .

TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagho do ISSQN Pals Resultado da Prestaglio do Servigo  Municipio de Incidéncia do 1ISSQN Regime Especial de Tributagso
Operagao Tributavel - Sorocaba - SP MNenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN

Nao

Nimero Processo Suspenséio

Beneficlo Municipal

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugbes/Redugbas Célculo do BM
R$ 1.400,00 - - -
BC ISSQN Aliguote Aplicada Retengo do ISSQN ISSQN Apurado
- - Nao Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF cP CSLL
PIS COFINS Retencao do PIS/ICOFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condiclonado Desconto Incondiclonado ISSQN Retido
R$ 1.400,00 R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/ICOFINS Retidos Valor Liguida da NFS-a
R$ 0,00 - R$ 1.400,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais

Estaduals

Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Cod Obra: 00




NCIADOR i g
GERE Eﬁ & S e % (2K
Comprovante de Transagado Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310091740419c557014¢
Descrigdo: MANUTENGAO PREDIAL CAPS RODA
Data e Hora: 09/10/2023 as 11:40:30

Valor: R$ 1.400,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: 49.102.465 SAMUEL RIBEIRO
CPFICNPJ: 48.102.465/0001-42
Instituicdo: BCO C6 S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacdo presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
E CCELHO JUNI OR SOROCABA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 4. 000, 00 05/ 10/ 2023 10/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
NFS- E 286 E. C J. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



PREFEITURA DE SOROCABA

SECRETARIA DA FAZENDA
Nota Fiscal de Servigos Eletronica - NFS-e
Prestador
DADOS DA NFS-e
Data & Hora de Emissao da NFS-e Competéncia da NFS-e Numero / Série Codigo de Verificagdo
05/10/2023 15:15:53 10/2023 286/ U 4ejHbROzT7
EMITENTE DA NFS-e

CPF/CNPJ: Inscrigio Municipai:
11.866.926/0001-80

Nome/Razéo Social: 3098?8

E. COELHO JUNIOR SOROCABA - ME E-mail:

souza.nb@uol.com.br
Enderego: RUA JOSE DE ALENCAR 170 DELGADO ROMANO

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:

SOROCABA / BRASIL SP 18044-060 (15) 3221-6204
TOMADOR DO SERVICO

CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:

07.032.003/0001-56 319381

Nome/Razéo Social: E-mail:

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA diretoria@ajgsorocaba.com.br

Enderego: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 JD SANTA LUCIA

Municipio / Pais: UF: CEP: Telefone:

SOROCABA / BRASIL sP 18078-710 (15) 9689-0947

DESCRICAO DO SERVICO
Prestagio de servigo técnico para cbtengio do Auto de Vistoria do Corpo de Bombeires, para Unidade do CAPS AD III Roda Viva, pago conforme termo de convénio
/ processo administrative n 28.334-5/2022, lote 2, entre o Municipio de Sorocaba e Aszgoaiagho Beneficente Antdnic José Guarda.

Valor:R$4.000,00

Pago com recurso do Termo de Convénio / proaesso Administrative n 28.334-5/2022 lote 2 (CAPS AD III Roda Viva).

Dados Bancarios

Santander

AG:0566

C/C:13005364-5

Pix:15 997387171 (celular)

DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL

DETALHAMENTO DO SERVICO

CNAE: 711200002 - SERVICOS DE ENGENHARIA (07.03)
Servigo: 0703 - ELABORAGAO DE PLANOS DIRETORES, ESTUDOS DE VIABILIDADE, ESTUDOS ORGANIZACIONAIS E OUTROS,

Municipio da Incidéncia do ISSQN Municipio / Pais da Prestagéo do Servigo Responsavel pelo recolhimento do ISSQN
SOROCABA SOROCABA PRESTADOR
Exigibilidade do ISSQN Situagdo do prestador perante o Simples Nacional Regime especial de tributagdo do ISSQN
Exigivel OPTANTE Simples Nacional
CALCULO DO ISSQN
Valor Servigo (R$) Deducgtes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Calculo ISSQN (R$) Aliquota Valor ISSQN
4.000,00 0,00 0,00 i b bt
RETENCOES
ISSQN (R$) IRRF (R$) PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (R$) Outras Retengbes (R$)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA
Base Calculo ISSQN (R$) Retencdes (R$) Descontos (R$) Valor Liquido (R$)
4.000,00 0,00 000 5! 4.000,00
INFORMAGCOES COMPLEMENTARES A Fi\
Data de pagamento da NF: Caodigo da Ob&(.}o 6\3‘
Numero da nota fiscal substituida: Regr% WO P AR
P ‘p,\‘\" o\p,\‘\b‘ ' \ e"“e \'@B‘é @Qﬁ'\\\ﬁ
& es -
PR 91 &m Q\Q“\
&Q@N\ i (\’\_ @CL
. m&!lﬁw )




GERENCIAD Y1
CAIRA e B [01<
Comprovante de Transagdo Pix

\ia Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310101444145c2590733
Descrigdo: SERV PREST Vistoria do Corpo de Bombeiros
Data e Hora: 10/10/2023 as 08:45:03

Valor: R$ 4.000,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: E COELHO JUNIOR SOROCABA ME
CPFICNPJ: 11.866.926/0001-80
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transagéo presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
RAD SERVI COS MEDI COS

Val or Conpet énci a Li qui dacao
R$ 70.789, 49 11/ 10/ 2023 11/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

NFS-E 3 RAD S. M L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARAQUARA Namero da
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA NFS-e

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 3

11/10/2023 i

1171072023 08:40.29 RV7MHMZID

ARARAQUARA - 8P

RAD SERVICOS MEDICOS LTDA

h RAD SERVICOS MEBIGOS LTDA

e
iohy
: 71.566.913/0001-18 13767860 ARARAQUARA - SP

AVENIDA SANTA ADELIA 751 - JARDIM AMERICA (VILA XAVICR) CEP: 14811-230

o

{16)3014-3668 CONPLAN.CONTABILIDADE@GMAIL.COM

SOROCABA - 8P

(15)9689-0347 CONTATO@GAOCONABILIDADE.COM.BR

Prastagao de Servigos Médico Especializado em Psiquiatria, para atendimento no Caps Ill AD "RODA VIVA", trazendo para empresa na qual todo o 6nus serao
suportados, tals como: salario, adicional de insalubridade (se houver), adicional noturno (se houver), provisionamento de férias + 1/3 e 13° saldrio,
recalhimentos previdenciarios (INSS) e fundiarios (FGTS + 50%), de acordo com Termo de Convenio (Processo Administrativo n 2022/028.334-5) para o CAPS
Il denominado RODA VIVA, localizado na Rua Anténio Soares. 161 4, Jd. Vergueiro/Sorocaba 4, SP

Medico Psiquialra RT ¢, 20hs
Medico Psiquiatra -30hs
Medico Clinico Gera's ¢ 3Chs

Referente ao parcial de 01 a 30 de setembro de 2023 no Valor de R$ 75.428,32

Dados da conta

Banco: Sicoob 756
Agéncia: 5052

Conla: 201.496-3

PIX: 71,566.913/0001-18

PAGO COM O RECURSO DO TERMO DO TERMO DE CONVENIO (Processo Administrativo 2022/028.334-5)

4.03 /8610101 - Atividadas de atencimento hespitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgéncias

7542832 75.428,32
0,00 0,00
0,60 0,00
4.638,83 75.428,32
0,00 2,00
0,00 () Sim {X) Nao
i
T1.785,49 1.508 57 i
o 2-Néo ‘
- Uma via desla Nola Fiscal sera enviada através do e-mall fornecido pelo Tomador do Setvigo. ‘ &‘“‘\ t
2- A autenticidade desta Nota Fiscal poderé ser verificada no site, hitp://ARARAQUARA ginfes.com.br com a utili dn Cédiga de Varificagao. 0 N
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11/10/23, 16:56 I-nte-rnet,..BaN:king....CAI: XA

CAINA

Comprovante de transferéncia eletrénica disponivel

Gerenciador Financeiro CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros

Conta origem: 0356 / 003 / 00003614-6

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

CPF/CNPI: 07.032.003/0001-56

Banco: 756 - BANCO SICOOB 0000000 - 02038232

Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

Conta destino: 5052 / 00000201496-3

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: RAD SERVICOS MEDICOS LTDA

CPF/CNPJ: 71.566.913/0001-18

Valor: R$ 70.789,49

Valor da tarifa: R% 0,00

Finalidade: 10 - Crédito em Conta

Identificagéio da operagio: SERV PSIQUIT CAPS RODA

Historico:

Data de débito: 11/10/2023

Data / Hora da operacéo: 11/10/2023 16:55:11
Codigo da operagdo: 00167880
Chave de seguranga: RRAMA13MRR4487HX

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS,
Operagdo realizada com sucesso conforme as informacbes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Albé CAIXA: D800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ted_terc.processa M
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PREFEITURA DE SOROCABA

SECRETARIA DA FAZENDA
Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFS-e
Prestador
DADOS DA NFS-e
Data e Hora de Emisséio da NFS-e Competéncia da NFS-e Nimero / Série . Codigo de Varificagéo
10/10/2023 13:45:30 10/2023 13848 /U GvEIn639g
EMITENTE DA NFS-e
CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:
08.319.822/0001-41
Nome/Razdo Social: “32{59
BMF - GESTAO TOTAL EM SAUDE OCUPACIONAL LTDA E-mail:
legalizacao@zdauditoria.com.br
Enderego: AVENIDA WASHINGTON LUIZ 1832 AMERICA
Municipio / Pals: UF: CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18046-700 (15) 3233-5737
TOMADOR DO SERVIGO
CPF/CNPJ: Inscrigdo Municipal:
07.032.003/0001-56 319381
Nome/Razéo Social: E-mail:
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA contato@ajgsorocaba.com.br
Enderego: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 JD SANTA LUCIA
Municipio / Pals: UF; CEP: Telefone:
SOROCABA / BRASIL SP 18078-710 (15) 9689-0947
DESCRICRO DO SERVICO
Trib. Aprox. R§ 371,22 Federal e R§ 74,24 Muniaipal -~ Fonte: IBPT OD61
Valor Rafersnte Exames Médicos sonaia e E Complementares z# 60,00

PGR/PCMSO E LTCAT 2§ 2.700,00
Procedimento Administrative n® 2022/028,334-5 LOTE 2 CAPS AD III RODA VIVA, entze a Prefeitura de Sorocaba e a AJG,
Valor A4 Pagar R 2.590,26

Favor efetuar o pagamento para:

Banco do Brasil 001

Agencia: 6962-0

Conta: 132.845-3

BMF - Gestdo Total em Sadde Ocupacional
CHEJ: 08.319.822/0001-41

Ou pelo PIX 08.319.822/0001-41

Enviar comprovante:
ivetefbmfocupacional .com,.bx
rose@bmfocupacional , com. bx

DETALHAMENTO DO SERVIGCO

CNAE: 863050300 - ATIVIDADE MEDICA AMBULATORIAL RESTRITA A CONSULTAS
Servigo: 0403 - HOSPITAIS, CLINICAS, LABORATORIOS, SANATORIOS, MANICOMIOS, CASAS DE SAUDE, PRONTOS-SOCORROS,

Municipio da Incidéncia do ISSQN Municipio / Pals da Prestacéo do Servigo Responsavel pelo recolhimento do ISSQN
SOROCABA SOROCABA PRESTADOR
Exigibilidade do ISSQN Situagdo do prestador perante o Simples Nacional Regime especial de tributagéo do ISSQN
Exigivel NAO OPTANTE .
CALCULO DO ISSGN
Valor Servigo (R$) Dedugdes (R$) Desc. Incondicionado (R$) Base Calculo ISSQN (R$) Aliquota Valor ISSQN
2.760,00 0,00 0,00 2.760,00 4,000000 110,40
RETENGOES
ISSQN (R$) IRRF (R$) PIS (R$) COFINS (R$) INSS (R$) CSLL (R$) Oulras Retengdes (R$)
0,00 41,40 17,94 82,80 0,00 27,60 0,00
VALOR TOTAL DA NOTA \&
Base Célculo ISSQN (R$) Retengdes (R$) Descontos ( %\@ Q\“ Valor Liquido (R$)
2.760,00 _ 169,74 F\(}»\ 6, B
sl
INFORMACéES COMPLEMENTAREQ&\\ '\ ‘3\"\"
Data de pagamento da NF: Codigo da Obra: Q\&%
Numero da nota fiscal substituida: Regra especial: ®




GERENCIADQR & (Vi
EXB A e 01X

Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310111836b3214adab67
Descrigdo: MEDICINA OCUPACIONAL CAPS RODA
Data e Hora: 11/10/2023 as 12:36:34

Valor: R$ 2.590,26

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: BMF - GESTAO TOTAL EM SAUDE OCUPACIONAL LTDA
CPF/CNPJ: 08.319.822/0001-41
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropalitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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SOLANGE CRI STI NA NOBREGA

Val or Conpet énci a [Li qui dacéo
R$ 240, 60 13/ 10/ 2023 |13/10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) 3123 SOLANGE N. S. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



RECEBEMOS DE SOLANGE € 0 b TES NA NOTA ETSCAL INDECADA AdD ABATRD, e
(DATA DE RECEBIMENTO TOENTIFICAGAQ B ASSINATURA D0 RECERETIOR N 3123
/ / SERIE: 2
[ T DANFE YCONTROLE DO FISCO 3
souanc crustivaosreca | oo scsasss ||| AN AMIEAACARRH AN
ELETRONICA 2310040765230001725500200000312317301915
AVENIDA PERCITO DE SOUZA QUEIROZ, 113 - SIBIRAGH E] CHAVEDEACESSD
VILA BARAO . 3523 1004 0765 2300 0172 5500 2000 0031 2317 3019 1500
SOROCABA - SP N°®3123
. SERIE: 2 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
18061-240 FONE: (15) 3333-2110 PAGINA L/ 1 | www.nie.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora. |

NATUREZA DA OI'ERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAOQ DE USO
[VENDA 135231734377606
INSCRICAD ESTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DE SUBST. CNPY CPF =4
[669459373 110 l I(M 076.523/0001-72 T~
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/ CPF DATA EMISSAO
ASSOC BENEF ANTONIO ] GUARDA 107.032.003!0001-56 13/10/2023
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA ENTRADA / SATDA
RUA CLOVIS DA SILVEIRA, 30 JARDIM SANTA LUCIA 18078-710 13/10/2023
MURICIPIO FONE / FAX uF INSCRICAO ESTADUAL HORA ENTRADA /3AlDA
[SOROCABA I |SP 798543529111 I 08:04

FATURA { DUPLICATA

)
{Dinheiro R$ 240,60 ]
|

CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DX 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST VALUR DU ICMS SUBST, VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00[ 0,09] 0,00[ 0,001 240,60
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
[ o,ooI 0,00[ 0,00 0,00 0,00 240,60]
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME /RAZAD SUCIAL FRETE CODIGO ANTT FLACA DO VEICULD  [UF CNPI/ CVF
[SOLANGE CRISTINA NOBREGA () Frete por conta do emitente [ [ 04.076.523/0001-72 ]
ENDEREO MUNICTIO (T TNSCRIGAC) ESTADLIAL
[AVEN[DA PERCITO DE SOUZA QUEIROZ SOROCABA |SP ]6694593731 10 ]

[QUANWDADE IESPECIE EARCA T«wzaacio Imm BRUTO rﬁm LIQUIDN ]

DADOS DO PRODUTOS / SERVICOS

conIGo DESCRICAD DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCMSH | CSOSN | CFOP |UNTDADE| QUANTIDADE | | VALOR 1 Mo Gy liren ] YA | Ade
13 GLP ENVASADO DE 13 KG 27111910 | 0500 | 5655 | KG 2 120,30 240,60
Nﬁ"*‘ﬁ
® “Df/
BO ¢ G [
504 XF\C{O 3
pﬁ:‘“.‘ O“E o oate
CALCULO DO IS5QN L b Y o P Y 0
INSCRIGAD MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO D0 ISSQN LUl VY VALOR DO 158N
ISENTO
DADOS ADICIONATS
INFORMAGORS COMPLEMENTARES Trestzvano ao Fisco W
ENTREGA NO CAPS RODA VIVA ANTONIO SOARES 161 ISENTO DO ICMS CONF. ART.82, ﬁ&
INC I, ANEXO 1 DO RICMS/SP - DEC 45490/00 Valor aproximado dos tributos: R$ 20,69 (8,60%) @5 ‘\Qﬁ\\
Fonte IBPT @ ﬁ@l

\
VFRSAO DO STSTFMA PMISSOR DA NFE: NF-F CAMFLO 1.06



GERENGADRR » . (DX

Comprovante de Transagdo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

p

ID da transacgdo: [E0036030520231013132448e360b7375
Descrigdo: GLP CAPS RODA

Data e Hora: 13/10/2023 as 07:24:25

Valor: R$ 240,60

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: SOLANGE CRISTINA NOBREGA SOROCABA ME
CPF/CNPJ: 04.076.523/0001-72
Instituigdo: |ITAU UNIBANCO S.A,

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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GUI A | NSS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 33.832, 32 30/ 09/ 2023 18/ 10/ 2023
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DARF 07162328904806359 | NSS
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QOp-

| NSS
. Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais
CNPJ Razao Soclal
[ 07.032.003]0001-56] (ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA ]
Periodo de Apuragio Data de Vencimento Numero do Documento Bagat aste documesnio alé
Setembro/2023 20/10/2023 07.16.23289.0480635-9 - : :

fC)bsarvagaes . . . 20[1 OI 2
N° Recibo Declaragao: 50000170525329

_Valar Total do Documenta

Composicdo do Documento de Arrecadagao

Cdodigo Denominagao Principal Multa Juros Total
1082  CONTR PREV DESCONTA SEGURADO-EMPREGADO/AVULSO 8.495, 87
01 CP SEGURADOS - EMPREGADOS/AVULSO
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

8.495, 87

1138  CONTRIB PREVIDENCIARIA EMPRESA/EMPREGADOR 18.907, 76
@1 CP PATRONAL - EMPREGADOS/AVULSO0S
PA:09/2023 Vencimento!20/10/2023

18,907, 76

117@  CP TERCEIROS - SALARIO EDUCAGAC 2.363,51
01 CP TERCEIROS - SALARIO EDUCAGAO
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

nN

. 363,51

1176  CP TERCEIROS - INCRA 189,07
01 CP TERCEIROS - INCRA
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

1191  CP TERCEIROS - SENAC 945, 41 945, 41

01 CP TERCEIROS - SENAC
PA:09/2023 Vencimento:20/16/2023

189,07

1196 CP TERCEIROS - SESC 1.418,11 1.418,11
91 CP TERCEIROS - SESC
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

120@ CP TERCEIROS - SEBRAE 567,18 567,18
@1 CP TERCEIROS - SEBRAE
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

1646  CONTRIB PREV RISCO AMBIENTAL/APOSENT ESPECIAL 945, 41 945, 41

01 CP PATRONAL - GILRAT AJUSTADO
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023

Totais 33.832,32 33.832,32
\\_ SENDA (Versdo:5.1.7) Pagina: 1/1 16/10/2023 15:53:54 A
85870000338 2 323203852328 930716232897 04806359174 4 AUTENTICAGCAO MECANICA
Documento de Arrecadagao de Receitas Federais Pague com o PIX
[ 85870000338 2 | [ 32320385232 8 | [ 93071623289 7 | [ 048063591744 |  CNPJ: 07.032.003/0001-56  EEERA

Numero: Q 07.16.23280.0480635-9 izr¥e
- \ l‘ T
Hl l Pa‘i@%@w 20102023 EEHES
S . ..
A\ R B AR

w@\x\
me hbﬁﬂﬁ . ME
W WARERD esicer



Folha de Pagamento 03/10/2023 12:17:04

Apelido: ASSOCIAC  Raziio Social: ASSOCIACAC BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU Pag:7
CNPJICEL: 07.032.003/0001-56 Inscricdo: 798543529111 Periodo de:  01/09/2023 a 30/09/2023

Enderego: Rua Clovis da Silveira 30 Bairro: Jardim Santa Ldcia Cidade: Sorocaba UF:SP

Langamentos
Proventos Descontos
1 Salario 850,00 76.474.51 11 INSS Sobre Salario 320,50 8.103,94
4 Saldrio Familia 2,00 119,64 13 IRRF Sobre Salario 265,00 248794
8 Adicional Insalubridade 640,00 8.008,00 68 INSS Sobre Salario (Rescisfo) 25,50 388,07
57 Saldo de Salario 60,00 3.832,17 69 INSS Sobre 13° Sal. (Rescis&o) 22,50 123,50
59 13° Salario Proporcional 8,00 1.646,92 73 Liguido de Rescisdo 6.434,70
61 Férias Proporcionais 9,00 1.842,09 95 Aviso Prévio Descontado 2.078,00
65 Multa FGTS 40% / 20% 72,79 0,00 109 Desc. Vale Transporte 24,00 398,14
152 DSR Adicional Noturno 794,05
222 1/3 Férias Propor Indenizadas 614,03
1083 Adicional Notumo 45% 588,00 3.783,26

Proventos: 97.114 67 Descontos: 20.014,29 Liguido: 77.100,38

Base INSS Sem Exp.: 0453 : g X p. 0S! ; se Ap. 0s:
INSS Empresa Sem Exp.:  19.853,17 INSS Emp. Ap. 15 Anos: 0,00 INSS Emp. Ap. 20 Anos: 0,00 INSS Emp. Ap. 25 Anos:

0001 - SalEduc 2,50 % 2.363,51 0002 - Incra 0016 -Senac 1,00 %
0032 - Sesc 1,50 % 141811 0064 - Sebrae 0,60 % 567,18

Base |.R.R.F.: 92.891,99  Dedugbes: 17.234,76

Base PIS: 94.538,91  Valor PIS: 945,41

Base F.GT.S.: 90.951,89 F.G.T.S. 7.276,13 C Social: 0,00
Base FGTS 130.5al. 1.312,42 io:

Base F.GTS. 194010 F.GTS.
Base FGTS 130.5al.: 334,50 F.G.T.S. 130. Salario:
Multa FGTS: 7279  C.Social Multa 10%:

Cod. 1031 Segurados 8.615,51 Cod. 1058  Dedugo FPAS 119.64

Cod. 1040 Empresa 19.853,17 Cod. 1066 Total Liquido 33.832,32
Cod. 0115 Terceiros 5.483,28
Total de Funcionarios: 32
____________________________________________ Total de Empreqados por Qcorréneia. ... __.__.._..._............__...._._]
Ocorréncia (Classificagdo dos Agentes Nocivos):
- Com apenas 1 vinculo
Ocorréncia 1: 17 Empregados <€
- Com mais de 1 vinculo ) \(}‘;\“
Ocorréncia 5: 15 Empregados t\\\‘:iwvj?r'b‘
o~ U)'
O AOEEA0C
pS2 .‘0‘*\\ e ) W
N‘\\ «Q ok WY)‘ b,
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18/10/23, 13:00

CAI.A

:nternet...B-a_nkiNg---C.AIXA

Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO

Via Internet Banking CAIXA

Agente arrecadador:

CODIGO DE BARRAS:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

858700003382 323203852328 930716232897 048063591744

Conta de débito:

DATA DO PAGAMENTO: 18/10/2023

Ndmero do documento: 07162328904806359

VALOR TOTAL: 33.832,32

Nome: ASSQOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

356 / 003 / 00003614-6

Convénio:

Identificacdo da operacao:

Receita Federal do Brasil

INSS CAPS RODA

Data de débito:

Data/hora da operacdo:

18/10/2023

18/10/2023 13:00:19

Céodigo da operagéo: 000031750

Chave de seguranga: YMUOV4RMB1RMHX2Q

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: D800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

Ii‘l‘l‘ﬁﬁ‘i".Jflgﬁﬂiéi’«%iﬁﬁm.cai:ua.go\r.tm'SIlBClimpﬂ'me_«:larf_cc:n:l_loarra.prr.ima-s',sa
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Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.487,94 30/ 09/ 2023 18/ 10/ 2023
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DARF 07162328905800591 RECEI TA F.
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| RRE

’ Documento de Arrecadacao
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Soclal
[07.032.003!0001-56] [ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA J
Periodo de Apuracao Data de Vencimento Namero do Documento P Gai ast d umento até
[ SetembroIZDZ?.] [ 20:10!202:3 [ 07.16.23289.0580059-1J T e
(Obsan-‘agéas . .
N° Recibo Declaragao: 50000170525329
| =
Composigao do Documento de Arrecadagao
Codigo Denominagao Principal Multa Juros Total
0561  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADD 2.487,04 2.487, 094
07 IRRF - RD TRB ASSAL PAIS/AUS NO EXT A SERV PAlS
PA:09/2023 Vencimento:20/10/2023
Totais 2.487,94 2.487,94
8
@\}\\(‘.m@ \‘{l\&ﬁ\
Y i ol
\_ SENDA (Versao:5.1.7) Pagina: 1/1 K\P\V‘\\m‘% .&6110.'2023 16:14:.52
85860000024 1 87940385232 9 93071623289 7 05800591728 1 AUTENT|CACAO MECAN|CA
Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
| 85860000024 1 l | 87940385232 9 93071623289 7 ! | 05800591728 1 I CNPJ: 07.032.003/0001-56
Ndmero: 07.16.23289.0580059-1
Pagar até: 20/10/2023
Valor: 2.487.94




18/10/23, 13:01 |:Nter_net Banking:::CAIXA

CAIXA

Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO
Via Internet Banking CAIXA

Agente arrecadador: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CODIGO DE BARRAS: 858600000241 879403852329 930716232897 058005917281
DATA DO PAGAMENTO: 18/10/2023

Nimero do documento: 07162328905800591

VALOR TOTAL: 2.487,94

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 356 / 003 / 00003614-6

Convénio: Receita Federal do Brasil

Identificacdo da operacgdo: IRRF CAPS RODA

Data de débito: 18/10/2023

Data/hora da operacgdo: 18/10/2023 13:01:35

Cédigo da operagdo: 000031844

Chave de seguranca: 6AQRHGZCAH8TGM41

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_darf_cod_barra.processa
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Langanent o 00001

GU A PIS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 945, 41 30/ 09/ 2023 18/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

DARF 07012328906307566 PI'S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



P\S

} Documento de Arrecadacgéo
Receita Federal de Receitas Federais

CNPJ Razéo Social
[07.032.003!0001-56] ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA -J
Periodo de Apuragao Data de Vencimento Nimere do Documento ita: mafta a
[ 30/09/2023 [ 2511012023] L 07.01 .23239.0630756-6] e
'Dbsemat;ées L 25’ 10’ 2023
Pls 09-2023 . Caps ROda Viva Valor Total do Documento
(Darf emitido pelo Sicalc Web
Composi¢ao do Documento de Arrecadagao
Cédige Denominagdo Principal Muita Juros Total
8301 PIS - FOLHA PAGAMENTO 945,41 945, 41
02 PIS - FOLHA DE SALARIOS
PA ©9/2023 Vencimento 25/10/2023
Totais 945, 41 0,00 0,00 945,41
™
e SENDA (Versdo:5.1.7) Pagina: 1/1 16/10/2023 16:25:57 )
85830000009 2 454103852322 980701232892 06307566428 1 AUTENTICACAO MECANICA

Documento de Arrecadagao de Receitas Federais
| 85830000009 2 | [ 45410385232 2 | | 98070123289 2 06307566428 1 CNPJ: 07.032.003/0001-56

Ndmero: 07.01.23289.0630756-6
Pagar até: 25/10/2023

Valor: 945,41




18/10/23, 13:02

CAIX.

Internet Banking CA:XA

Comprovante de pagamento de DARF NUMERADO

Via Internet Banking CAIXA

Agente arrecadador:

cOHDIGO DE BARRAS:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

858300000092 454103852322 980701232892 063075664281

Conta de débito:

DATA DO PAGAMENTO: 18/10/2023

Nimero do documento: 07012328906307566

VALOR TOTAL: 945,41

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

356 / 003 / 00003614-6

Convénio:

1dentificacéo da operagdo:

Receita Federal do Brasil

PIS CAPS RODA

Data de débito:

Data/hora da operacio:

18/10/2023

18/10/2023 13:02:28

cédigo da operagdo: 000031888

Chave de seguranga: 6WQ8VT4XUTBPLINP

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

hitps://gerenciador.caixa.gov.

br/SIIBC/imprime_darf_cod_barra.processa

n



Langanent o 00001

CLARO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 111, 24 30/ 09/ 2023 18/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Fatura 007018524249 CLARO S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



Codigo
007/018524249

PARA 2a VIA DA FATURA, DEB

002/010

I~ ‘ [ Mi :

{?/ Importante: Minha Claro: descricao total
Mantenha seu e-mail e telefones sempre atualizados. Acesse
claro.com.br/minha-claro, faga seu login ou cadastre-se. @ Claro net virtua @ Claro net virtua 95 00
Atengio: o cancelamento de seus servigos CLARO, durante o T y
periodo de permanéncia minima, estard sujeito i cob di
ks mnmm.:n a minima, estard suj cobranga de i @ NET Fone 16.24

0 valor promocional do seu plano serd atualizado no préximo
més e, no app Minha Claro, vocé conhece mais sobre essa e
outras ofertas,

Claro“clube Valor total
\_ \ Cadastre-se em: www.clro.com br/clara-tlube .\ 111 ,24")

(® Claro net virtua \

Mensalidade Claro net virtua

01/09/23 A 30/09/23 OFERTA CONJUNTA BL PME 250 MEGA FIDELIDADE + APLICATIVOS 95,00
Sub-Total Mensalidade Claro net virtua 95,00
Total Claro net virtua 95,00

€ werFone

SERVICO DURACAQ

LIGACOES LOCAIS 14h15m24s 0,00
LIGACBES LOCAIS ENTRE NETFONES Oh26m36s 0,00
LIGACOES 00D OhoImézs 0,00
LIGACOES DE OUTRAS PRESTADORAS OhO4m12s 312
ASSINATURA 12,52
Total NET Fone 16,24

FIQUE ATENTO CONTRA FRAUDES E UTILIZE SEMPRE OS CANAIS OFICIAIS DA CLARO,

O ndoentra emcontato por tele

0
e

INTERRUPCAO DF ERRUPLAQ ATUALIZACAD
SUAINTERNET SINAL DASUA TV DE CADASTRO

Juntos contra a fraude, Conlieca nossos Canails Oficiais & saiba mais do claro.com. br/seguranca

\

ial, consulte o end daloja - Caso existam servigos prestados e ndo cobrados, esses Ligua 10621 para informagdes, atendimento técnico, REGISTROS DE ATENDIMENTO:
| mil pmlm em claro.com, bmmma-um—hh serdo Inclusos nas suas proximas faturas, mnnum campra de servigos. 234671215608,
- de seu sinal w:rnmw Deficiente auditivo ou surdo acesse (ligagdo gratuita). 0072348671213074,
ni adatado nm:lmm.n ammm a0 ISCPC. claro.com.br/minha-claro para I hat, Video 0B007010180 \\& 007234675095184,
brades juros Chamada ou ligue 142 de um aparetho telefdalco com DOT234673319693, 0072346731257
vt iy dispositivo T0D. &

{~  Autenticagdo Mecénica
Pagamentos apés o vencimento serao cobrados juros diarios de 0,033% e multa de 2%, Os encargos de paglnﬁﬁ

o vencimento serio cobrados na préxifon iffa. i RV A

Q\W )C\ P

P

4 Gt
PN \\\P‘ de,(\‘-e'

Atengio efetue seus nos bancos ¢ iados a seguir: BANCO BRADESCO S.A., BANCO COOPERATIVO DO BRASIL SA, BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A, BANCO DE BRASILIA H\ wﬁo Dﬂmﬁék BANCO DO

ESTADO DO PARA, BANCOINTERS, A., BANCO ITAU 5.A., BANCO MERCANTIL DO BRASIL 5,A,, BANCO ORIGINAL 5,A., BANCO SAFRA 5/A, BANCO SANTANDER, BANCO TRIANGULO 5.4, BANESE, BANRISUL, CAIXA ECONOMICA
FEDERAL, CITIBANK, FATLOJ, MULTIPAGOS

Cliente Identificacio para Débito Més Referéncia | Vencimento Valor
SOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUAR NET SERVICOS 0070185242499 Setembro/2023 | 25/10/2023 M,24

84680000001-6 11240162202-5 31025007000-3 00782335968-7 -

AT TR s




18/10/23, 12:59

CAIXA

Internet----BaNking----CAIXA

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

Nome:

Conta de débito:

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

0356 | 003 | 00003614-6

Representacdonumeérica do
codigo de barras:

846800000016 112401622025 310250070003

007823359687

Empresa:
Valor:

Identificacéo da operacéo:

CLARO SA
111,24

CLARO CAPS RODA

Data de débito:

Data/hora da operacédo:

18/10/2023

18/10/2023 10:42:26

Codigo da operagdo:

Chave de seguranca:

00508494

CTQGILML3KW5Y850

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa

"M



Langanent o 00001
TEVDPLAST EMBALAGENS

Val or Conpet énci a [Li qui dacéo
R$ 362, 00 20/ 10/ 2023 |20/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) 847 TEMDPLAST E

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



RECEBEMOS DE TEMDPLAST EMBALAGENS PLASTICAS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO
NF-e
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGAC E ASSINATURA DO REGEBEDOR N°. 847
SERIE 1
DANFE
DOCUMENTO
AUXILIAR DA NOTA
FISCAL ELETRONICA
1-SAIDA
CHAVE DE ACESSO
NE“. 847 3523 1033 7572 4800 0150 5500 1000 0008 4716 7681 2879
i iMEbAaL‘:;?ENS ;’}AS“CAS LTDA BEREA Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
ks s T h ey ey FOLHA 1 de 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAGAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAOD DE USO
Venda 135231784587860 20/10/2023 14:02:42
INSCRICAO ESTADUAL INSC.ESTADUAL DO SUBST. TRIBUTARIO CNPJCPF
126158571114 33757248000150
DESTlNATKRIO { REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA 07032003000156 20/10/2023
[ENDERECO BAIRRO CEP DATA DA SAIDAJENTRADA
Rua Clovis da Silveira 30 Jardim Santa Lucia 18078710 20/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAD ESTADUAL HORA DE SAIDA
Sorocaba SP 798543529111 13:50:00
FATURA / DUPLICATAS
Nam.: 001
Venc.: 24/10/2023
Valor: RS 362.00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 362,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
'y 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 362,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT | PLAGA DO VEICULO |UF | CNPJ/CPF
0 - EMITENTE
[ENDEREGO MUNIGIPIO UF | INSCRIGAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAQ PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1 VQLUME 5,000 5,000
DADOS DO PRODUTO / SERVICO
CODIGO DESCRICAD NCM CST [CFOP |UNID |QUANT _ | VALOR UNIT JVALOR TOT |BASE CALC | VL ICMS|VLIPI_|% ICMS | % IP!
004 BOBINA PICOTADA FITA ABRE/FECHA 39232180 [0401 |5102  [un 200000  181,00000 362,00
TRANSP, 3X10 (10,000)
\}‘&Q\&;\‘ *L\Qb‘\
r &“}\ X 1\@-
A
o0, %);l‘ )
Rk
CALCULO DO ISSQN
INSGRIGAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE GALCULO DO ISSQN
DADOS ADICIONAIS -2 d
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO | el AP C\O =
Fornecimento de bobina para o CAPS AD Ill RODA VIVA, pago com recurso do termo de convenio firmado entre a Prefeitura Municipal 6“:9‘-"_ 0'> \J\ (\\_e,
da Sorocaba @ a AJG. Procadimento Administrativo n 2022/028.334-5 LOTE 2 CAPS AD IIl RODA, P i\‘“ 'F\"\\' (3¢
PAGO COM RECURSO DO CONVENIO N 2022/028,334-5 LOTE 2 CAPS AD |l alegria de viver P\%\ 9@"
| - 'DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL"; W
Il - "NAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE ICMS, DE ISS E DE IPI",
Voca pagou aproximadamente:
RS 60,45 de tributos faderals
RS 65,16 de tributos estaduais
Fante: IBPT/empresometro.com.br 0D61CD




GEREN&%D& empresas, % E }X

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102017123c871598062
Descrigdo: BOBINA CAPS RODA

Data e Hora: 20/10/2023 as 11:12:26

Valor: R$ 362,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXAECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: TEMDPLAST EMBALAGENS PLASTICAS
CPFICNPJ: 33.757.248/0001-50
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Alb CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regiées Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001

REYLI MP

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 1.439, 56 09/ 10/ 2023 23/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) REYLIMP C. DD M D. H E
82725 L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



RECEBEMOS DE REYLIMP COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E LIMPEZA OS PRODUTOS E/CU SERVIGOS
CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO.EMISSAQ: 09/10/23 VALOR TOTAL: R$ 1439.56

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000082725
SERIE: 001

NUTA FISCAL, CASO NAD LOUALIZE O MESMO, FAVOR ENTRAR EM CONTATO ATE O VENCIMENTQ, NAO DISPENSAMOS JURDS POR ATRASO,
FORNECIMENTO DE MATERIAL DE LIMP E HIGIENE PARA O CAPS AD Iil, DENOMINADC "RODA VIVA® (LOTE 02), DE ACORDO COM O TERMO DE
COLARORAGAD, PROCESSO ADM M 2022/020.334-8. REFERENTE AO MES DE SETEMBRO DE 2023, TABELA A-CRT-2 IEMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE
NA NF COMPRA TABELA A-CRT-2 ICMS RECOLHIDO ANTECIPADAMENTE NA NF COMPRATCTAL APROXIMADO IMPOSTOS R$ 333.16 Fopl

T

PT Xeb7Eq

noI*

REYLIMP COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E LIMPEZA DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DANOTA
AVENIDA TEREZA ALBIERO, 100 FISCAL ELETRONICA
e JARDIM TULIPAS - 18050630 0- ENTRADA EI CHAVE DE ACESSO
; Revlzmp . SOROCABA - SP - FONE: 15) 1-SAIDA 35231006333018000191550010000827251001326923
X . 3222-7811 N S?:::z:;s Consulta de autenticidade no portal nacicnal da NF-e
Folha 1/ 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
NATUREZA DA OPERAGAD PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VEND.MERC.SUJ.REG.ST 135231707645469
INSCRIGAD ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST, TRIBUT, GCNPJ
660368615119 06.333.018/0001-91
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ 3OCIAL C.N.P.LICPF. DATA DE EMISSAD
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA 07.032.003/0001-56 09/10/23
ENDEREGO COMPLEMENTO CEP DATA DE SAIDA
R CLOVIS DA SILVEIRA, 30 - JD SANTA LUCIA 18078-710 09/10/23
MUNICIPIO FONE / FAX i INSCRIGAO ESTADUAL HORA DE SAIDA
SOROCABA (15) 32111367 | SP | 798543529111 17:16:00
FATURA | DUPLICATA
Num. 001 | Num. Num, Num. Num. Num. Num. Num,
Venc. 07/11/23| | Venc, {1 [Venc 1| [Venc. /1] [Venc. / Venc. { 1] |Venc. I 1] | Venc. 11
Valor 1.439,56) | Valar 0,00 |Valor 0,00] {Valor 0,00} [Valor 0,00] | Valor 0,00] |Valor 0,00 | | Vvalor 0,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALORDOICMS|  BASE DE CALC, ICMS ST VALOR DQ ICMS ST| VALOR IMP, IMPORTAGAQ) VALOR DO PIS | VALOR TGTAL DOS PRODUTOS
206,17 37,12 0,00 0,00 0,00 5,28 1.439,56
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS VALOR TOTAL DO IPI| VALOR DO GOFINS VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24,40 1.439,56
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME | RAZAQ SUUIAL FRETE POR CONTA CODIGL ANNT PLACA UF C.NPJLICFF
A PROPRIO 0 - Emit. FBW2478 &P 06333018000191
ENCEREGO MUNICIPIC UF INSCRIGAQ ESTADUAL
AV. TEREZA ALBIERO, 100 SOROCABA SP 669368615119
QUANTIDADE ESPECIC MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
70,00 185,457 183,457
— DADQS DOS PRODUTOS / SERVICOS
CODIGD PRODUTO | DESGRIGAD DO PRODUTE / SERVIGO newssH Jost | foror | wN | ouanT, | NS [BREGTIVALER | BGAGI | VALER. | Spia | YALSR
3862 | CLORQ 03% GOPABO CIO5LTS 28288011 060 5405 UN 2,0000 11,060( 9,00 2210 0,00 0.00] 0,00 2.97
3650 | AGUA SANITARIA GDPABO C/OSLTS 38080419 | 060 | 5105 | BB 2,0000 10,350 0.00 29,70) 000 ooo| 000 651
1075 | DESINFETANTE CASA LIMPA GOPABO C/0SLTS 38089416 | 080 | 5405 | BO 2,0000 10,300 0,00 20,60} 0,00 o00| 000 ea4s
2444 | DETERGENTE MAGIC TRADICIONAL C/O5LTS 34029018 080 | 5405 BO 2,0000 15,910 0,00 31,82 0,00 0,00 0,00 11,07
1104 | DETERGENTE NEUTRO GOFABO C/05.TS 3025000 | vse | 5405 | 6L 2,0000 13.020| 000 26.04) 0.00 ooo| ool 000
1226 | DETERGENTE LIO. YPE C/O5LTS 34020012 | 060 | 5405 | BO 1,0000 20.220| 000 29,22) 0,00 ooo| 000 10,17
2377 | PHIG, ROLAD DEX300 MTS BRANCO ESPECIAL REIP| 48181000 060 | 5405 FD 10,0000 37,300 000 373,00 0,00 o0.00| 0,00 60.43
1201 | TOALHA INT, BCO 20X21 DA BOA 48182000 | 080 | 5405 [ FD| 24,0000 8300| 000| 199,20 0,00 o00| 000 4072
915 S.C UXO 100 LTS PRETO P/07 BOX90 C/BOUND 3923201 | 080 | 5405 [ FD 1,0000 51,100 000 51,10 0,00 0,00 000 1445
2481 | 5.C LUXO 80 LTS PRETO REFORGADO B0X70 0.5M C | 3823291C 080 | 5405 | D 1,0000 29210 000 29,21 0,00 Dol 000 8.8
2477 | 5.C LIXO 40 LTS PRETO REFORGADO 55X56 0.5M € | 49232010 | w60 | 5805 | FD 1,0000 24,140 000 24,14 0,00 poo| oo0f e84
748 | 1A DE AGD ASSOLAN C/0BUND 73231000 | 060 | 5405 | un 1,0000 2550( 000 25 0,00 ono| 000 o8y
852 | ESPONJA DUPLA FACE 3M 6053080 060 | 5405 | UN 3,0000 1.600) 0,00 4.5 0.00 ooo| 0,00 1.42
2105 | MULTI LIMP C/O5LTS 3402001¢ | o06e | 8408 | mo 1,0000 16,050] 0,00 15,0 0,00 000] 000 524
2885 | COPO PLAST, 200 ML G/2500 TOTALPLAST TRANSP, | 39241000 000 5102 X 1,0000 131,250 0,00 131.2 101,28 2353] 18,00 4107
2468 | COPD PLAST. 80 ML C/2600 CRISTALCOPO BR(PS) 38241000 uea 5405 X 1,0000 144,860 000 144,86 oo 000} 0.00 45,44
2248 | DESINFETANTE LIQ LYSOFORM C/OILT 3sog41e | 000 | 5102 | uN 2,0000 15.160{ 0.00 303 30,32 546] 18,00 as4
3036 | AVENTAL PVE 1.20X0.70 42010010 000 | 5102 | uN 2,0000 15,7000 000 31,40 3140 565 18,00 188
A20 | SACO ALGODADO ALVEJADD 38X64 GDE 63052000 000 | 5102 UN 4,0000 3,360 Q.00 13,2 13.20 2.38| 18,00 348
2740 | CLORDET FOAM C/O5LTS 28289019 060 | 6406 B8O 4,0000 53,180 Q.00 2126 0,00 000] 000 20.59
2103 | LIMPA AZULEJO C/CABO DE MADEIRA 73236300 | 060 | 5405 [ UN 3,0000 8,800| 0,00 26,7 0,00 0,00] 000 1082
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
CONFERIR MERGADORIA E NFE NO ATODA ENTREGAHAVENDO QUALOUER DIVERGENCIA © CONTATO DEVERA SER IMEDIATO CONOSCO. BOLETO EM ANEXD DA L7




RECEBEMOS DE REYLIMP COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E LIMPEZA OS PRODUTOS E/OU SERVICOS NF-e
CONSTANTES DA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA ABAIXO.EMISSAO: 09/10/23 VALOR TOTAL: R$ 1439.56

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICAGAD E ASSINATURA DO RECEDEDOR

N° 000082725
SERIE: 001

REYLIMP COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E LIMPEZA

AVENIDA TEREZA ALBIERO, 100

JARDIM TULIPAS - 18050630

DANFE

DOCUMENTO AUXILIAR DA NOTA
FISCAL FLETRONICA

0- ENTRADA m

O

CHAVE DE ACESSO

SOROCABA - SP - FONE: (15) 1-8AIDA 35231006333018000191550010000827251001326923
N° 000082725
. 3222-7811 | 1 ional da NF-
SERIE: 001 Consulta de autenticidade no portal nacicnal da NF-e
Fatha 2/ 2 www.nfe.fazenda.gov.briportal ou na site da Sefaz

NATUREZA DA OPERAGAO PROTOGCOLO DE AUTORIZAGAD DE USO

VEND.MERC.SUJ.REG.ST 135231707645469
INSCRIGAO ESTADUAL INSGR. ESTADUAL D0 SUBST, TRIBUT, CNPJ

660368615119 06.333.018/0001-91

-, imoresso com INFORWARE INFORMATICA (15) 3733-6635




Revlimp

S ) _Reciba do Pagador
Beneficid

REYLIMP - COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E Agénci/Codigo Beneficidrio Vencimento

LIMPEZA L'TDA  CNPJ: 06.333.018/0001-91 AVENIDA TEREZA 2920/15047-7 07/11/2023
‘/VE\LBIERO, lﬁﬂf SORQCABA / SP Fone (15) 3222-7811 ol - £z

Pagador Ntmero do Documento Nosso Nimero

ASSOCIAC AO BENEFICENTE ANTO\TIO JOSE GUARDA R129390 . 109/00069718-4
Espécie Qu.umdudc l_.\) Valor (=) Valor do Documento (=) Desconto

. S pes o a il 1.439,56 "
(+) Outros Acréscimos (=) Valor Cobrado

Demonstrativo:

PROTESTO AUTOMATICO
{APOS 3 DIAS DO VENCIMENTO

Referente a NF: 082725

Autenticagio Meeinica
Corte Aqui
J Banco tau S.A. |341-7| 34191.09008 06971.842924 01504.770007 3 95270000143956

Local de Pagumento  ALé o vencimento, preferencialmente no Itad

Vencimento

Apés o vencimento, somente no liag 07/11/2023
Beneficidrio Agéncia/Codigo Bencficidrio
REYLIMP - COMERCIO DE MATERIAIS DE HIGIENE E LIMPEZA LTDA  CNPJ: 06.333.018/0001- 2920/15047-7
91 _AVENIDA TEREZA ALBIERQ, 100 - SOROCABA / SP Fone (15) 3222-7811
Data Documento Nimero do Documento Hspécie Doc. Aceite | Data Processamento Nogso Numero

09/10/2023 R129390 DM N 10/10/2023 109/00069718-4
Uso do Banco Carteira Espécie | Quantidade (%) Valor (=) Valor do Documento

109 RS 1.439.56

Instrucdes (Todas as informagdes deste bloqueto siio de exclusiva responsabilidade do Beneficidrio)
Apds 0 Vencimento Cobrar Multa de R$43,19 e Juros de R$5,76 a0 Dia

(-) Desconto

(+) Mora/Multa

(1) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA
R CLOVIS DA SILVEIRA JD SANTA LUCIA SOROCABA SP 18078-710
Sacador/A valista 0N

R

\

07.03 3/0001-56
‘Qk PJ: 07.032.003/0001-

“(\ﬁ« ha de Compensagiio

e
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23/10/23, 10:45 I-nter.net:::B-a:nking:::CA IxA

CAIXA

Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNP]: 07.032,003/0001-56
Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

34191.09008 06971.842924 01504.770007 3

Representagdo numérica do cédigo de barras:

Instituicdo Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Cédigo do ISPB:

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

Pagador Sacado
Nome/Razédo Social:
CPF/CNP3J:

Pagador Final - Correntista
Nome/Razdo Social:

CPF/CNP3J:

95270000143956

ITAU UNIBANCO S.A.

341

60701190

REYLIMP COMERCIO M H L LTDA
REYLIMP COMERCIO M H L LTDA

06.333.018/0001-91

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO

07.032.003/0001-56

ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56

Data do Vencimento: 07/11/2023
Data de Efetivagdo / Agendamento: 23/10/2023
Vailor Nominal do Boleto: 1.439,56
Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

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

Valor Calculado (R$): 1.439,56
Valor Pago (R$): 1.439,56

Identificagdo do Pagamento:

MAT LIMPEZA CAPS RODA

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobranca.processa

1/2



23/10/23, 10:45 I-nter.net:::B-a:nking:::CA IxA

Data/hora da operagdo: 23/10/2023 10:45:17

Cédigo da operagdo: 096210176
Chave de segurancga: 35XSFE272SNMQQM6

Operacéo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Ald CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_blogueto_nova_cobranca.processa

22



Langanent o 00001
WAGNER ROBERTO DE OLI VEI RA

Val or Conpet énci a |Li qui dacao
R$ 4.104, 00 17/ 10/ 2023 |27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) 75 WAGNER R. D. O

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



GOVERNO DO ESTADO DE s_io PAULO Numamd;:ola Fiscal
SECRETARIA DA FAZENDA

Série 0
DEMONSTRATIVO DA NOTA FISCAL ONLINE

|

Data de Emissao
Nota Fiscal de Venda a Consumidor Online (NFVC-Online)

17/10/2023
3523.1047.4378.1800.0130.5600.0000.0000.7565.6051.6899 Data Salda
Chave de Acesso para consulta de autenticidade no site www.nfp.fazenda.sp.gov.br 17/10/2023
DADOS DO EMITENTE
RAZAO SOCIAL: WAGNER ROBERTO DE OLIVEIRA 25584621803
CNPJ: 47.437.818/0001-30
ki il e ENDEREGO: AVENIDA SALVADOR MILEGO 98 CEP: 18050-010
1771072023 20119 BAIRRO: JARDIM VERA CRUZ  MUNICIPIO:  SOROCABA UF: sP
DADOS DO DESTINATARIO
NOME/RAZAO SOCIAL: ASSOCIACAO BENEFICIENTE ANTONIO JOSE CPF/CNPJ:  07.032.003/0001-56
GUARDA
ENDEREGO: RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 CEP: 18078-710
BAIRRO: Jh SANTA LUCTA MUNICIPIO: SOROCARR
UF: Sp IE:
ITEM DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVICOS QUANT. UNID, VAL UNIT, TOTAL
1 REFEICAO 228,000 UN 18,00 4,104,00

Informages Adicionals para ¢ Fisco
Nao Informado.
Informagbes Adicionais para o Contribuinte

Fornecimento de refeigdes, almogo e janta para Caps AD III, denominado de "Roda
Viva" (Lote 2), conforme termo de convénio, processo adm. n® 2022/028.334-5.
Periodo 01/10 a 15/10.

VALOR: 4104, 00

SEGURO: 0,00

FRETE: 0,00

DESPESAS 0,00
ACESSORIAS:

(-) DESCONTO: 0,00

TOTAL DA NOTA FISCAL 4104, 00

Pagina 1 de 1




GERENC]| Rk d
EﬁD& A empresas % [j 3 X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102714228a604a0ca13

Descrigdo: GENERO ALIMENTICIO ALMOCO E JANTAR (0 [l O
Data e Hora: 27/10/2023 as 08:23:03

Valor: R$ 4.104,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Wagner Roberto de Oliveira
CPFICNPJ: ***846218**
Instituigdo: NU PAGAMENTOS S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

AlS CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
REEMBOLSO TARI FA JULHO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 40, 50 30/ 10/ 2023 30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



17/06/24, 14:05 GeRenci-ad-or---CAiXA

GEI?EEI\JEU%DC%EF
AIXA
TEV Recebida

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de Transferéncia: Transferéncia Recebida
Conta origem: 0356 /003 / 00003477-1
Conta destino: 0356 / 003 / 00003614-6
Nome remetente: AJG

Valor: R$ 40,50

Data/hora da operagao: 30/10/2023 12:47:23

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_recebida.processa
SGTS - Sistenma de Gestdo do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



\ ‘ AGINDO JUNTOS GERAMOS+

REEMBOLSO TARIFAS

Despesas nao Planejadas

Competéncia Despesa Fonte de Recurso Conciliado Valor

D4/07/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba R$ 22,50 Sim R$ 22,50
07/07/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba A% 18,00 Sim R 18.00
Total Prefeitura Municipal de Sorocaba R$ 40,50
(G) Total das Despesas ndo Planejadas R$ 40,50

SGIS - Sistena de Cestdo do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:

Assinado de

Mariana forma digital

por Mariana

Ma nC|O Mancio Guia

Dados:

Guia 2024.06.17
13:19:11-03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740

'§




Langanent o 00001
REEMBOLSO TARI FA SETEMRBO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 24, 30 30/ 10/ 2023 30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



\ ‘ AGINDO JUNTOS GERAMOS ==

SELO D'S

SOC

IALIA

) | [
REEMBOLSO DE TARIFAS
0B/09/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba | RS 21,60 sim R% 21,60
29/09/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Soracaba | R$ 0,90 5im R$ 0,50
22/09/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Soracaba | R$ 0,90 Sim R% 0,90
11/09/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba | RS 0,90 sim R% 0.90

Marian Assinado de

forma digital

a por Mariana

. Mancio Guia
Mancio Dpados:

. 2024.06.17
Guia 16:26:47 -03'00

Mariana Mancio Guia

Presidente

TOTAL R$ 24,30

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740

SGIS - Sistena de Cestdo do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:

A




17/06/24, 14:05 G er_enCia_dor___ CAIxA

GEI?EEI\JEU%DC%EF
AIXA
TEV Recebida

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de Transferéncia: Transferéncia Recebida
Conta origem: 0356 /003 / 00003477-1
Conta destino: 0356 / 003 / 00003614-6
Nome remetente: AJG

Valor: R$ 24,30

Data/hora da operagao: 30/10/2023 12:48:31

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_recebida.processa
SGTS - Sistenma de Gestdo do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42

m



Langanent o 00001
REEMBOLSO TARI FA AGOSTO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 25, 20 30/ 10/ 2023 30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



E0

AGINDO JUNTOS GERAMOS ==

H EER
REEMBOLSO DE TARIFAS
24/08/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba ‘ R$ 0,90 Sim R$ 0,90
08/08/2023 DEB TARIFA Prefeitura Municipal de Sorocaba ‘ R$ 24,30 Sim R$ 24,30
Total Prefeitura Municipal de Sorocaba R$ 25,20
(G) Total das Despesas nio Planejadas R$ 25,20

Mariana assinado deforma
. digital por Mariana
Ma NCIOQ  Mancio Guia

Dados: 2024.06.17

G u ia 14:56:24 -03'00'

Mariana Mancio Guia
Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740

SGIS - Sistena de Cestdo do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:

A



17/06/24, 14:05

GEI?EEI\JEU%DC%EF
AIXA
TEV Recebida

Via Internet Banking CAIXA

Gerenc iad-or...C-alXA

Tipo de Transferéncia: Transferéncia Recebida
Conta origem: 0356 /003 / 00003477-1
Conta destino: 0356 / 003 / 00003614-6
Nome remetente: AJG

Valor: R$ 25,20

Data/hora da operagao: 30/10/2023 12:48:00

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_recebida.processa

SGIS - Sistema de Gestao do Terceiro Setor

Docunent o gerado em 14/11/2024 02:12:42

m



Langanent o 00001

CPFL

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 827, 46 31/10/ 2023 30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Fatura 129474762 CPFL

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



Companhia Piratini

de For¢a e Luz

i

Nota Fiscal
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA guoqt‘;lg:?f_rns;rgsi::;ééﬁ
R ANTONIO SOARES 161 :
Data de Emisséo: 24/10/2023
JD PAULISTANO Data de Apresentagao: 25/10/2023
18040-570 SOROCABA SP Pag: 01 de 01

Conta Contrato N* 210051028743
Leitura Préximo Més: 22/11/2023

Lote  Roteiro de leitura N°, Medidor PN Reservado ao Fisco

14 SORBUBES-00000101 214250261 700053343 DDDD.0CA7.7E42.0298 F478.EA89.C568.25C1
PREZADO(A] CLIENTE : i - ' . ' '

-.'.A rlfa ‘serit renjustada eni 0.23% . ;w‘tir de 23/10/23 com ﬂeito médln na B»im Tensiio de -0,19% canﬂnrmn l!assmluciu.’i 27772023, On vulum de pE i’.seamz !l!drtn cenmim nesta
fatura, conforme IEN 1.O0R/2Z. Acesse www.cpfl.com,bripiratinings/tarifas.

DADOS DA UNIDADE CONSUMIDORA

. ASSOCIACAD BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARBA - . CNPJ: 07,032.003/0001:56 i
R ANTONIO SOARES, 161 i INSC.EST: ISENTO
JD PAULISTANO * CLASSIFICAGAQ: Convencional B1 Residancial - Blfmco m 12TV
18040-570 SOROCABA - SP

ATENDIMENTO SEU CODIGO CONTA MES VENCIMENTO  TOTALA PAGAR

© Deseriglo da Operacho Quant,  Unid.  Tarifacom ValorTotal  Bags Céiculo i | BasoCdloulo.  PIS  COFINS
N° 903004261845 . Fshirads || Msd, TributosRS daOperacle  icwsRs | 0TT%  352%
WCmmUwsmemanmv}—Tuss S i OUTiZ3 . 056000 KWh  0ABBO10AS 437,40 o Aara0 o tB0D  7avd 0 asaeT L @78 0 1963 Verds |
0801 Consima - TE. : i DUTIZS  ass000 . KWK 0.40843580 300,06 . ae008 1800 wan 3885 246 11,26 09 Dian
Total Distibuidora ! 827,48 : = Veide
nformagio CDE Escassez Higes. : : it
CDE Escasses Hidtica - TUSD Lo : it Gay R R :
COE Escasser Hidrica - TE i 029

TARIFA ANEEL EGU!W\MENTOS DE MEDI(AD DATAS DE LEiTllRAS

HISTORICO DE CONSUMO kWh {)ras

2023007 m—— 055 31 o : Laltura  Fator Gmum“‘lmdﬂ'im
SET BT Sooenon 30 Conaim kA naausm umwus mn.vms 21/09/2023  Multipl.  [KWh} % Dnmmollu

214250_231 Atlva 98921 ‘97966 1,00 955 2112023

INDICADORES DE CONTINUIDADE DE FORNECIMENTO DE ENERGIA

Para constlta dos indicaderes acesse nosso site www.cpfl.com.br

Nota Fiscal
Canta de Energla Elétrica
N® 120474762 Série C

Essa conta podera ser paga no credenciado mais perto de vocé. Confira a lista completa no site
F S G SERVICOS DE COBRANCA RUA ROCHA POMBO SL 02 334 - VILA JARDIN|
; FORMULA VITAE FARMACIA DE MANIPULACAO E R DOUTOR ARTHUR GOMES, 124 - CENTRO
Ty g EMAXIMOVEL RUA JOSE ANTONIO FERREIRA PHESTES ENTFIO
Pague aqui - PIX

Auleriicagao Mecanica

(I s e

[




30/10/23, 11:14 Inte.m:et---bank_ing::::cAIXA

CAIXA

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

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Conta de débito: 0356 | 003 | 00003614-6

Representagd@aonumeérica do

P 836700000083 274601103105 935754282025 100510287434
codigo de barras:

Empresa: CIA PIRATININGA FORC
Valor: 827,46

Identificagdo da operacgdo: CPFL CAPS RODA

Data de débito: 30/10/2023
Data/hora da operacéo: 30/10/2023 11:06:39
Cddigo da operacéo: 00512854

Chave de seguranca: GPLKZNAZEMRUBI7S

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacgbes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

AlG CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_concessionaria.processa




Langanent o 00001
GAFO DI STRI BUI DORA

Val or Conpet énci a |Li qui dacao
R$ 7.497,19 27/ 10/ 2023 |30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) 46 GAFO D.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



RECEBEMOS DE GAFO DISTRIBUIDORA E COMERCIO LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AO LADO NF
- DESTINATARIO: ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA - Rua Clovis da Silveira, 30 - Jardim Santa Licia - Sorocuba - SP - EMISSAO: 27/10/2023 - -€
VALOR TOTAL: RS 7.497,19 N°: 46
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
Série: 8
e | AN OO 0
GAFO DISTRIBUIDORA E COMERCIO LTDA Documento auxiliar
da Nota Fiscal
Rua Romania, 121 Eletronica CHAVE DE ACESSO
3523 1037 7464 0400 0139 5500 8000 0000 4610 3104 6732
gf Jardim Europa Saida: 1 1
Entrada: 0
Sorocaba - SP FL 1/2
= R Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
18.045-040  (15) 99187-5005 N": 46 www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadora
adm@gafo.com.br Série: 8
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERCADORIAS ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 135231834330526 27/10/2023 11:48:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CPF/CNPJ
798381096115 37.746.404/0001-39
DESTINATARIO/REMETENTE
NOME/RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAQ
ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA 07.032.003/0001-56 27/10/2023
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA/SATDA
Rua Clavis da Silveira, 30 Jardim Santa Licia 18.078-710 27/10/2023
MUNICIPIO FONE/FAX UF INDICADOR 1E INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA ENTRADA/SATDA
Sorocaba SP 1 - Contribuinte 798543529111 11:48:00
FATURA
NUMERO VALOR ORIGINAL VALOR DO DESCONTO [VALOR LIQUIDO
46 7.707,19 210,00 7.497.19
DUPLICATAS
Nuomero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor Numero Vencimento Valor
001 27-10-2023 7.497,19 s sl s s iy satis e T
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALC, DE ICMS|VALOR ICMS BASE DE CALC. DE ICMS STI[VALOR 1CMS ST VALOR PIS VALOR COFINS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.707,19]
VALOR DESCONTO VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESP, ACESSORIAS [VALOR 1P VALOR IMP. IMPORT. [VALOR TOTAL DA NOTA
210,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7.497.19
TRANSPORTADOR/YOLUMES TRANSPORTADOS
FRETE POR CONTA
9 - Sem Frete
DADOS DO PRODUTOQ/SERVICO
COD. PROD, DESURIGAO DO PRODUTO/SERVICO NCM/SH | CSOSN |CFOP|UNID| QTD. | VLR, UNIT, | VLR. TOTAL | BC ICMS [VLR. ICMS| VLR IP[|-AHQUOTAS
Mis CAFE 900G 09012100 | 0400 | 5102 [ UN | 32,0000 16,99 543,68 0.00 0,00 0,00 0,00[ 0.00
M13 ACUCAR REFINADO IKG 17019900 | 0400 [ 5102 [ UN | 30,0000 4,59 229,50 0,00 0,00 0,000 0,00] 0,00
Mil SAL REFINADO 1KG 25010020 | 0102 [ 5102 | UN 10,0000 4,59 45,90 0,00| 0,00 0,000 0,00/ 0,00
MO7 LEITE INTEGRAL IL 04012010 | 0400 [ 5102 | UN | 206,0000 590 1.233,94) 0,00 0,00 0,000 0,00 0,00
M1 PAO DE FORMA 19059010 | 0400 | 5102 [ UN | 140,0000 7.79 1.090.60 0,00 0,00 0,00 0.00[ 0,00]
MI17 MARGARINA 15171000 | 0400 | 5102 | UN | 26,0000 9.59 249,34 0,00 0,00 0,00 000 0,00
MO8 MAIONESE 500G 21039011 | 0400 [ 5102 [ UN | 22,0000 999 219.78 0.00 0,00 0,000 0.00[ 0.00
M4 ACHOCOLATADO 18069000 | 0400 | 5102 | UN | 31,0000 6,39 198,00 0,00 0,00 0,00] 0,00[ 0,00
F15 LARANIA 08051000 [ 0400 | 5102 | UN | 130,0000 419 544,70 0,00 0,00 0,00 0.00] 0,00
Fl4 BANANA 0B039000 | 0400 [ 5102 UN | 150,0000 349 523,50 0,00 0,00 0,00[ 0,00] 0,00|
M20 ADOCANTE 21069090 | 0102 [ 5102 UN | 31,0000 5,59 173,29 0.00 0,00] 0,00 0,00 0,00
Ml16 CHA MATE 09030090 | 0400 [5102 [ UN [ 60,0000 8.39] 503,40 0,00 0,00 0,000 0,00] 0,00
M3 BISCOITO AGUA E SAL 19053100 [ 0102 | 5102 | UN | 80,0000 6,59 527.20 0.00 000 0,000 000 0.00
MO4 BISCOITO MAIZENA 19053100 0102 5102 UN 90,0000 6.59 593,10/ 0.00) 0,00 0,000 0,00 0,00
F19 MANGA 08045020 | 0400 | 5102 [ UN | 88,0000 R.4"0| 747.12 0.00) 0,00 0,000 0.00] 6,00
DADOS ADICIONAILS
INFORMAGOES COMPLEMENTARLES RESERVADO AO FISCO
DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELQ SIMPLES NAC IONAL, NAO GERA DIREITO A
CREDITO FISCAL DE IPI.Fornecimento de génerns alimenticios para o Caps AD III, 'Q‘\()
denominado de Roda Viva (Lote 2), conforme termo de convéni o0, processo adm. n°® ® -
2022028,3345, Referente 01 a 31 Cutubro de 2023. @'}“&' \\Q@\
Q@‘s@ P ¥
W na%‘i‘y‘\l

i
@Q\\ powered by [J alterdata



RECEBEMOS DE GAFO DISTRIBUIDORA E COMERCIO LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES NA NOTA FISCAL ELETRONICA INDICADA AOQ LADO
- DESTINATARIO: ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA - Rua Clovis da Silveira, 30 - Jardim Santa Liicin - Sorocaba - SP - EMISSAQ: 27/10/2023 - NF-e
VALOR TOTAL: R$ 7.497,19 N°: 46
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR .
Série: 8
g O
GAFO DISTRIBUIDORA E COMERCIO LTDA Documento auxiliar |
) da Nota Fiscal
Rua Romania, 121 Eletronica CHAVE DE ACESSO
3523 1037 7464 0400 0139 5500 8000 0000 4610 3104 6732
of Jardim Europa Saida: 1 1
Entrada: 0
‘ Sorocaba - SP FL 2/2
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
18.045-040  (15) 99187-5005 N 46 www.nfe.fazenda.gov.br ou no site da Sefaz Autorizadora
adm@gafo.com.br Série: 8
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
VENDAS DE MERCADORIAS ADQUIRIDA OU RECEBIDA DE TERCEIROS 135231834330526 27/10/2023 11:48:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CPF/CNPJ
798381096115 37.746.404/0001-39
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
COD. PROD. DESCRIGAO DO PRODUTO/SERVICO NeMsst | csosN [crop|unip| T, | vir. UNIT, [vLR. TOTAL| BC IcMS [VLR. 1oMS| VLR, 1pI[AHQUOTAS
Fl6 LIMAO DB0ST000 | 0400 | 5102 UN | 95,0000 299 284,05 0,00 0.00| 0,00[ 0,00[ 0.00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

DOCUMENTO EMITIDO POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL. NAOQ GERA DIREITO A
CREDITO FISCAL DE IPI.Fornecimento de génaros alimenticios para o Caps AD III,

denominado de Roda Viva (Lote 2), conforme termo de convénio, processo adm. n®
2022028.3345. Referente 01 a 31 Qutubro de 2023.

powered by [J alterdata



GERENCIAD. @ N
CATEA e [0
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310301405¢c55f9aa13c3
Descrigdo: GENERO ALIMENTICIO CAPS RODA

Data e Hora: 30/10/2023 as 08:05:10

Valor: R$ 7.497,19

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: GAFO DISTRIBUIDORA E COMERCIO LTDA
CPFI/CNPJ: 37.746.404/0001-39
Instituicdo: BANCO INTER

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
SOROCABA AUTO SERVI CO

Val or Conpet énci a |[Li qui dacéao
R$ 2.000, 00 25/ 10/ 2023 30/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Not as Fiscais (Eletronica, Servicos, etc) 49 SOROCCABA AL S. D. C L

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42
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RECEBEMOS DE SOROCABA AUTO SERVICO DO CARMO LTDA OS PRODUTOS/SERVICOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-¢

N 000.000.049

DATA DI RECEBIMENTO

IDENTIFICACAQ F ASSINATURA DO RECEBEDOR

SERIE: |

Sorocaba, SP - CEP: 18080001

SOROCABA AUTO SERVICO DO
CARMO LTDA

RUA COM HERMELINO MATARAZZO, 1531 - - CENTRO,

Fiscal
0 - Entrada
1 - Saida
N 000.0
SERIE:

Eletronica

1

Documento Auxiliar da Nota

00.049
1

Pagina 1 de 1

CONTROLE DO FISCO

AR A A

CHAVE DE ACESSO

3523 1003 2869 5700 0134 5500 1000 0000 4917 2000 0406
Consulta de autenticidade no portal nacional da
NF-¢ www.nfc.fazenda.gov.br/portal ou no site
da Sefaz Autorizadora

[ )

NATURLZA DA OPERAGCAO

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

VENDA 135231819143931 - 25/10/2023 15:59
INSURICAQ ESTADUAL INSCRIGAO ESTADUAL DO SUBST. TRIB UNPJ/ UPF -~
669371235119 03.286.957/0001-34 QJ X

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMEYRAZAC SOCIAL CNEJCPY DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GUARDA -AJG 07.032.003/0001-56 25/10/2023
ENDERECO BATRRODISTRITO CEP DATA DE ENTRADA/SAIDA
RUA DOUTOR ARMANDO SALLES DE OLIVEIRA, | TRUJILO 18060-370
MUNICIPIO FONEZEAX ur INSCRICAC LSTADUAL HORA DE ENTRADA/SALDA
Sorocaba SP |798543529111
FATURA
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ITMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 2.003,34
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 3,34 0,00 0,00 2.000,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA COIGN ANTT PLACA DO VEICULO Uk CNPJCPF
O - Sem Frete
ENDERECO ;i MUNICINO UE INSCRICAQ ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRIGAD DO PRODU TO/SERVICO wewssit | ost fesor| unin | g | vieunm | ik totan | Boiems | vikiewms | vikom ';‘L,th;'; "]Ll,'?
1 GASOLINA 84133010 | 060 | 5102 LT 86,0000 5,1900 2.003,34
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOAL DOS SERVICOS BASH DE CALCULD DO ISSON VALOR DO ISSON
120575
DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
CAPS RODA - Formecimento de combustivel
para unidade o CAPS AD III RODA VIVA,

JG.

setembro de 2023, no valer de RS 2.000,00,.

(Alcool e Gasolina)
conforme termo de co
nvénic firmado entre a Prefeitura Municipal de Sorocaba e A
Procedimento Administrative n® 2022/028.334-5,
CAPS AD II1 RODA VIVA", Referente ao periocdo de 01 a 30 de

"LOTE 2

RESERVADO AO FISCO




CERENGIADRE 4 amprees 639 (01X

Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310301448768b9cd8c89
Descrigdo: COMBUSTIVEL SET CAPS RODA

Data e Hora: 30/10/2023 as 08:48:47

Valor: R$ 2.000,00

Origem

Nome: ASSOC BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: SOROCABAAUTO SERVICO DO CARMO LTDA
CPF/CNPJ: 03.286.957/0001-34
Instituicdo: BCO BRADESCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagédo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Cont a
CONTA CORRENTE FEDERAL 3635

NP Agéncia N° Banco
3635-9 0356 (104) - Cai xa Econdm ca Federal

Qd. de Lancanentos: 00045

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



Langanent o 00001
ALEX FERNANDO DAM AO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.329, 00 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ALEX F. D. G

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1484 ALEX FERNANDO DAMIAO 2235-05 6 0 0 1
GUIMARAES
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigido Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.329,00

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Descontos

Rtk ok

Total Vencimentos

1.329,00

Total Liquido --> 1.329,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421‘00 BT wwRkhhh Ry LT HRAKRER
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo  Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1484 ALEX FERNANDO DAMIAO 2235-05 6 0 0 1
GUIMARAES
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.329,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
1.329,00 e
Total Liquido --» 0
Salario Bage Sal.Contr.INSS Base Caleulo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF
3.421.00 wrbaan [ - I

Assinatura

@s‘%ﬁ@ﬁﬁf‘
S Nam
R




GERENGIADRE 1 o €09 (DX

Comprovante de Transacao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251845025dd70073d
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:45:57

Valor: R$ 1.329,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ALEX FERNANDO DAMIAO GUIMARAES
CPFICNPJ: ***045938**
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante,

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
BRUNO CESAR MARQUES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.063, 20 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite BRUNO C. M S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
685 BRUNO CESAR MARQUES 2235-05 6 0 0 1
SOARES
ENFERMEIRO(A)
Coédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Vencimentos

6.645,00

Total Descontos
whEEER

Total Liquido -=> 6.645,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Basae Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 v o Ve R R
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
685 BRUNO CESAR MARQUES 2235-05 6 0 0 1
SOARES
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
6.645,00 RERRRY
Total Liquido -=> 6.645,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 PR - PO, R [
QR
Assinatura . N\
G no \Qﬁﬂ.@
& O\ 3 "
PN al AN ) W 4 ente m\»\\\ i
WA pres




CERENGATB A oo 639 (01X

Comprovante de Transacgéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102518465a276b06e78
Descrigdao: PISO ENFEREMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:46:53

Valor: R$ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: BRUNO CESAR MARQUES SOARES
CPFICNPJ: ***162588"*
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD e il
AR G OIX
Comprovante de Transagédo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251847d0c7d89268d
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:47:44

Valor: R$ 5.581,80

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: BRUNO CESAR MARQUES SOARES
CPFICNPJ: **162588**
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Sobre o apontamento feito pela presente Secretaria, esclarecemos que
quando recebemos o valor destinado a pagar o piso dos enfermeiros, tivemos
de fazer os levantamentos dos profissionais que seriam agraciados com o
valor.

Porém, por equivoco do setor financeiro responsavel por fazer a
averiguacdo dos valores que seriam repassados para cada funcionario,
efetuou no dia 25/10 o pagamento sobre a primeira planilha, que referia-se a
um periodo menor do que deveria.

Desta forma, no mesmo dia realizou o pagamento da diferenca, por
esse motivo que temos dois comprovantes de pagamento que somando
condizem com o valor emitido no holerite.

Assim, efetuamos dois lancamentos no sistema para que fique de
acordo com as saidas na conta corrente do projeto.

Por esse motivo o documento nao confere com o valor de saida, porém
dentro do documento anexo contém o comprovante com cada valor correto de
saida.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Assinado de

Ma riana forma digital

por Mariana

Ma n Cio Mancio Guia
Dados:

Guia 2024.04.12
/ 11:00:54 -03'00°

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k
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Rua Humberto de Campos, 680
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Langanent o 00001
BRUNO CESAR MARQUES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.581, 80 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite BRUNO C. M S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
685 BRUNO CESAR MARQUES 2235-05 6 0 0 1
SOARES
ENFERMEIRO(A)
Coédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Vencimentos

6.645,00

Total Descontos
whEEER

Total Liquido -=> 6.645,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Basae Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 v o Ve R R
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
685 BRUNO CESAR MARQUES 2235-05 6 0 0 1
SOARES
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
6.645,00 RERRRY
Total Liquido -=> 6.645,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 PR - PO, R [
QR
Assinatura . N\
G no \Qﬁﬂ.@
& O\ 3 "
PN al AN ) W 4 ente m\»\\\ i
WA pres




CERENGATB A oo 639 (01X

Comprovante de Transacgéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102518465a276b06e78
Descrigdao: PISO ENFEREMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:46:53

Valor: R$ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: BRUNO CESAR MARQUES SOARES
CPFICNPJ: ***162588"*
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD e il
AR G OIX
Comprovante de Transagédo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251847d0c7d89268d
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:47:44

Valor: R$ 5.581,80

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: BRUNO CESAR MARQUES SOARES
CPFICNPJ: **162588**
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Sobre o apontamento feito pela presente Secretaria, esclarecemos que
quando recebemos o valor destinado a pagar o piso dos enfermeiros, tivemos
de fazer os levantamentos dos profissionais que seriam agraciados com o
valor.

Porém, por equivoco do setor financeiro responsavel por fazer a
averiguacdo dos valores que seriam repassados para cada funcionario,
efetuou no dia 25/10 o pagamento sobre a primeira planilha, que referia-se a
um periodo menor do que deveria.

Desta forma, no mesmo dia realizou o pagamento da diferenca, por
esse motivo que temos dois comprovantes de pagamento que somando
condizem com o valor emitido no holerite.

Assim, efetuamos dois lancamentos no sistema para que fique de
acordo com as saidas na conta corrente do projeto.

Por esse motivo o documento nao confere com o valor de saida, porém
dentro do documento anexo contém o comprovante com cada valor correto de
saida.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Assinado de

Ma riana forma digital

por Mariana

Ma n Cio Mancio Guia
Dados:

Guia 2024.04.12
/ 11:00:54 -03'00°

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k
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Langanent o 00001
| RMO FERRAZETI NETO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.494, 00 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite | RMO F. N.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1414 IRMO FERRAREZI NETO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cdédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.494,00

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Vencimentos

2.494,00

Total Descontos
o

Total Liquide --> 2.494,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
207‘5,00 ARRAAR LR ERR W WhR kR whkk ok
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1414 IRMO FERRAREZI NETO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.494,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.494,00 ek
Total Liquide --> 2.494,00
Salario Base Sal.Contr.INES Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 axnann - - Anawan T
v\\\g
¥
Assinatura &_@\NL

LY

@;\‘Mﬁm

S




GERENGIADER 1 s €29 (21

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E00360305202310251852¢c4ccebbfe3s
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:52:27

Valor: R$ 2.494,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: IRMO FERRAREZI NETO
CPF/CNPJ: ***047338**
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagao presente neste
comprovante.

Alé CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
LU Z FERNANDO RAMOS

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUZ F. R S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
662 LUIZ FERNANDO RAMOS 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos. Total Descontos
6.235,00 b
Total Liquido --> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Basa Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2078'00 EEERRE RARAER hRRRER LR st TERAEE
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
662 LUIZ FERNANDO RAMOS 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
&
A i
B IS
Total Vencimentos Total Descontos
6.235,00 i
Total Liquido -=> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
2.0?3,00 kR dEkhh EET T whikdh Wk kk

Assinatura




GERENCIAD & N
Eﬁ&gA empresas g [ |
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: [E00360305202310251854ee486c6346f
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:54:26

Valor: R$ 5.237,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS
CPFICNPJ: ***133848"*

Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD =g
XA P11
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacgdo: E00360305202310251853b1b05066bc2
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:53:55

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS
CPFICNPJ: ***133848**
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria; 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
LUCI NEI A ORTI S DE MORAES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.787, 37 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUCINEIA O D. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07,032.003/0001-56 Outubro/2023
Céddigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1464 LUCINEIA ORTIS DE 3222-05 6 0 0 1
MORAES
TEC. ENFERMAGEM
Coédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.787,37

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Vencimentos
1.787,37

Total Descontos
LE Ll

Total Liquldo --> 1.787,37
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.073‘00 hRkARE LA L] EEL L) L i ety LLL ]
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Sator Secao Folha
1464 LUCINEIA ORTIS DE 3222-05 6 0 0 1
MORAES
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.787,37
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
1.787,37 R
Total Liquido -> 1.787,37
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2078.00 el Rk EE TS hhkhhd ek WhE R,
\TE
; el ot /
Assinatura oct G, O 3 A Data
S5 0 GY
ANTOR




GERENCIAD &
EXB A e I
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagédo: E003603052023102518536a25ec3d3de
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:53:17

Valor: RS 1.787,37

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUCINEIA ORTIS DE MORAES
CPF/CNPJ: ***595088**
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

AlS CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
LU Z FERNANDO RAMOS

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.237, 60 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUzZ F. R S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
662 LUIZ FERNANDO RAMOS 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos. Total Descontos
6.235,00 b
Total Liquido --> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Basa Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2078'00 EEERRE RARAER hRRRER LR st TERAEE
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
662 LUIZ FERNANDO RAMOS 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
&
A i
B IS
Total Vencimentos Total Descontos
6.235,00 i
Total Liquido -=> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Basa Calculo IRRF Faixa IRRF
2.0?3,00 kR dEkhh EET T whikdh Wk kk

Assinatura




GERENCIAD & N
Eﬁ&gA empresas g [ |
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: [E00360305202310251854ee486c6346f
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:54:26

Valor: R$ 5.237,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS
CPFICNPJ: ***133848"*

Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD =g
XA P11
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacgdo: E00360305202310251853b1b05066bc2
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:53:55

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUIZ FERNANDO RAMOS SANTOS
CPFICNPJ: ***133848**
Instituigdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria; 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
MARCI A NUNES RODRI GUES

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 6. 235, 00 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARCIA N. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ,07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
257 MARCIA NUNES RODRIGUES 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023 A 09/2023

6.235,00

Total Descontos

kk R

Total Vencimentos
6.235,00

Total Liquido -=> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
2078100 AREAAR Wk ERAEAW WAk ko
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Che Empresa Local Dapto Setor Secao Folha
257 MARCIA NUNES RODRIGUES 3222-05 6 0 o} 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
6235,00 e
Total Liquido -=> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
2.078.,00 PN PR Py RN -
Assinatura &
{CENTE
WARD A




GERENC] 5
CATXA e 01
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102518551000fe5ca89
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:55:15

Valor: R$ 6.235,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MARCIA NUNES RODRIGUES
CPF/CNPJ: ***742798**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de davidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
ODAI R DONI ZETI DA SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.787, 37 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite Qdair D. D. S. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cho Empresa Local Deplo Selor Secao Folha
1468 ODAIR DONIZETI DA SILVA 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Cddigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 1.787,37

PER. 05/2023 A 09/2023

Total Vencimentos
1.787,37

Total Descontos
LA LA isd

Total Liqulde --> 1.787,37
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2048|GD LRt Rk REE LA R ] ER it LA L]
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFIGENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Sator Secao Folha
1468 ODAIR DONIZETI DA SILVA 3222-05 6 0 0 1
SANTOS
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.787,37
PER. 05/2023 A 09/2023
id
st O e
“\@vm% sy
Total Vencimentos Total Descontos
1.787,37 i
Total Liquido --> 1.787,37
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2048.00 etk ok ELT TS ok EEE Rt s ek

Assinatura




T AT A o 0 (D1
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102518552bac102aaf4
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:55:51

Valor: R$ 1.787,37

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ODAIR DONIZETI DA SILVA SANTOS
CPFICNPJ: ***540998*"

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagao presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
RODRI GO LI MA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.741, 00 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite RODRI GO L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
908 RODRIGO LIMA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Coédigoe Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023 A 09/2023

3.741,00

Total Vencimentos Total Descontos

3.741.,00 T
Total Liquido > 3.741,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 P R eaaan - N
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Cddige Nome Cho Empresa Logcal Depto Setor Secao Folha
908 RODRIGO LIMA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédige Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 3.741,00
PER. 05/2023 A 09/2023
e
s, SRR
Total Vencimentos Total Descontos
3.741,00 IS
Total Liquido --> 3.741,00
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 ki N - Wk, P

Assinatura




ERENCIAD & N
M 1) 7T I BIRS
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251856c029e980903
Descrigdao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:56:31

Valor: R$ 3.741,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: RODRIGO LIMA
CPF/CNPJ: ***705098**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
ELI ZA FAVARA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 415, 67 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ELI ZA F.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Sator Secao Folha
1528 ELIZA FAVARA 3222-05 ] 0 o] 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 415,67
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
415,67 -
Total Liquido --> 415,67
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
20?8|00 hhk ok HrRhRA LA AR S Wk AN,
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cadigo  Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Faolha
1528 ELIZA FAVARA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigiao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 415,67
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
415,67 wwaa
Total Liquido --> 415,67
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2‘078'00 LR Laa i il wkkhhn LALL L] ok ke

Assinatura




GERENC R & i
A p e X
Comprovante de Transacgdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231025185873¢c1db316f7
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:58:25

Valor: R$ 415,67

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ELIZA FAVARA
CPFICNPJ: ***626858**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regioes Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

wm%ii\‘ﬁ; g




Langanent o 00001
MARI SA PI RES DE GODOY

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 4.297,10 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARISA P. D G S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - 5P MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Sacao Folha
723 MARISA PIRES DE GODOY 2235-05 6 0 0 1
SANTOS
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF, DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023 A 09/2023

4.297,10

Total Vencimentos.

4.297.10

Total Dascontos

EErT

Total Liquido --> 4.297,10
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3421 |00 LA hkddkdn LAl dd dekdek EREHRY
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo  Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
723 MARISA PIRES DE GODQOY 2235-05 6 0 0 1
SANTOS
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 4.297,10
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.297,10 keansr
Total Liguido -=> 4.297,10
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 P [ P _ eakhe .

Assinatura

e

s
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CERENGIATB A e €09 (01X

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251859d28h9978f8e
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 12:59:33

Valor: R$ 4.297,10

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MARISAPIRES DE GODQY SANTOS
CPFICNPJ: ***335028**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transag&o presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
PATRI Cl A DE PAULA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.237, 60 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICTA D. P. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Coédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
697 PATRICIA DE PAULA 3222-05 6 0 0 1
MARCELINO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimantos Total Descontos
6.235,00 i
Total Liguido --> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
20'78.00 LA L b ERR AR i sl kR LA
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
897 PATRICIA DE PAULA 3222-05 6 0 0 1
MARCELINO
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 06/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
6-235,00 WAk,
Total Liguido --> 6.235,00
Salarlo Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.0?8‘00 ek h AW ek whkh

T Ere Eh

Assinatura




GERE NE%D,% P o——— % I'j| ><

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251900de925d713d0
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:01:10

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: (7.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Patricia De Paula Marcelino
CPF/CNPJ: ***810598**

Instituicdo: PICPAY

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Alb CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD & i~
Comprovante de Transagdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251901583b3e55b1a
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:01:44

Valor: R$ 5.237,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Patricia De Paula Marcelino
CPFI/CNPJ: ***810598**
Instituigdo: PICPAY

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
PATRI Cl A DE PAULA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICCA D. P. M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Coédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
697 PATRICIA DE PAULA 3222-05 6 0 0 1
MARCELINO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimantos Total Descontos
6.235,00 i
Total Liguido --> 6.235,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
20'78.00 LA L b ERR AR i sl kR LA
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
897 PATRICIA DE PAULA 3222-05 6 0 0 1
MARCELINO
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.235,00
PER. 06/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
6-235,00 WAk,
Total Liguido --> 6.235,00
Salarlo Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.0?8‘00 ek h AW ek whkh

T Ere Eh

Assinatura




GERE NE%D,% P o——— % I'j| ><

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251900de925d713d0
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:01:10

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: (7.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Patricia De Paula Marcelino
CPF/CNPJ: ***810598**

Instituicdo: PICPAY

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Alb CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD & i~
Comprovante de Transagdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310251901583b3e55b1a
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:01:44

Valor: R$ 5.237,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Patricia De Paula Marcelino
CPFI/CNPJ: ***810598**
Instituigdo: PICPAY

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
PATRI CI A FREI TAS DE SOQUZA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.063, 20 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICIA F. D. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secac Folha
698 PATRICIA FREITAS DE 2235-05 6 0 0 1
SOUZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
B.645,00 PO
Total Liguido --> 6.645,00
SalarioBase Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 - whrwan P P e
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Sator Secao Folha
698 PATRICIA FREITAS DE 2235-05 6 0 0 1
SOUZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
t 1M 'ml\m")‘
B
Total Vencimentos Total Descontos
6.645 00 e hw
Total Liquido --> 6.645,00
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF FalxaIRRF
3-421|00 Ak a R hnhkhh Rk R RN

NEAhan aphane
;

Assinatura




GERENG] PR
E ﬂ) & empresas * !VJWQX
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231025190393d719273fb
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:03:26

Valor: R$ 5.581,80

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: PATRICIA FREITAS DE SOUZA
CPFICNPJ: ***794028**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transac¢édo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492



GERENCIAD @
E ﬂ & A empresas % iﬂx
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310251902dc0a33498ac
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:02:51

Valor: R§ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: PATRICIA FREITAS DE SOUZA
CPF/CNPJ: **794028**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
PEDRO GABRI EL FELICI O

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.436, 50 31/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PEDRO G F. F

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédige Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
1415 PEDRO GABRIEL FELICIO 2235-05 6 0 0 1
FILHO
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.436,50
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.436,50 Wrhhay
Total Liquido --> 2.436,50
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 kA - PR, wanan o
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cdédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
1415 PEDRO GABRIEL FELICIO 2235-05 6 0 o} 1
FILHO
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.4386,50
PER. 05/2023 A 09/2023
A \
BN
R
Total Vencimentos Total Descontos
2.436,50 it
Total Liquido --> 2.436,50
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 . — warhaa e -

Assinatura




GERENCI & i~
Eﬂ) '%EA Eapraa ” [’NX“
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102519049428aace323
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM
Data e Hora: 25/10/2023 as 13:04:16
Valor: R$ 2.436,50
Origem
Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Destino
Nome: PEDRO GABRIEL FELICIO FILHO
CPFICNPJ: ***475278*
Instituigdo: BCO BRADESCO S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagédo presente neste
compravante,

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001

MANUT CTS

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 55, 00 25/ 10/ 2023 25/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Avi so de Débito CAl XA E. F.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



29/02/24, 16:23
GERE NEIADO‘E
AlIXA
TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

GerEnci:a:dor::::CAIXA

Conta origem: 0356 / 003 / 00003477-1

Conta destino: 0356 / 003 / 00003635-9

Nome destinatario:
Quantidade de vezes:

Valor: R$ 165,00

ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA

Data de débito: 29/02/2024

Data/hora da operacgao:

29/02/2024 15:55:12

Cédigo da operagao:
Chave de seguranga:

291555
7T1XVG4ZCG7F0404

Operacao realizada com sucesso conforme as informagoes

SAC CAIXA: 0800 726 0101

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

Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada.processa
SGTS - Sistena de Gestdo do Terceiro Setor |

fornecidas pelo cliente.

Docunent o gerado em 14/11/2024 02:12:42

m



L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

NOTA EXPLICATIVA

Durante o ano de 2023, encerramos 0 periodo com um saldo de
R$2.308,83 na conta Federal.

No entanto, ao revisarmos a RP12, observamos um saldo de
R$2.473,83, identificamos que essa diferenca é decorrente a tarifas bancarias
no valor de R$165,00 n&o reembolsada durante o exercicio.

No mesmo projeto temos a conta Municipal, durante 0 mesmo periodo
encerramos com o saldo de R$265.878.78.

Ao revisarmos a RP12, observamos um saldo de R$265.928,28, sendo
sua diferenca de R$49,50 referente a tarifas ndo devolvidas no exercicio.

Ressaltamos que procedemos com a devolucdo dos valores

indevidamente cobrados, conforme comprovante anexo.

Ma ri a n a Assinado de forma

digital por Mariana

Ma NC | (O Mancio Guia

Dados: 2024.02.29
G u | a 15:29:42 -03'00'
Mariana Mancio Guia

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
PATRI CI A FREI TAS DE SOQUZA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.581, 80 31/ 10/ 2023 26/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite PATRICIA F. D. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secac Folha
698 PATRICIA FREITAS DE 2235-05 6 0 0 1
SOUZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
B.645,00 PO
Total Liguido --> 6.645,00
SalarioBase Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 - whrwan P P e
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Sator Secao Folha
698 PATRICIA FREITAS DE 2235-05 6 0 0 1
SOUZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 6.645,00
PER. 05/2023 A 09/2023
t 1M 'ml\m")‘
B
Total Vencimentos Total Descontos
6.645 00 e hw
Total Liquido --> 6.645,00
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF FalxaIRRF
3-421|00 Ak a R hnhkhh Rk R RN

NEAhan aphane
;

Assinatura




GERENG] PR
E ﬂ) & empresas * !VJWQX
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231025190393d719273fb
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:03:26

Valor: R$ 5.581,80

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: PATRICIA FREITAS DE SOUZA
CPFICNPJ: ***794028**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transac¢édo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492



GERENCIAD @
E ﬂ & A empresas % iﬂx
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310251902dc0a33498ac
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 25/10/2023 as 13:02:51

Valor: R§ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: PATRICIA FREITAS DE SOUZA
CPF/CNPJ: **794028**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
HElI TOR CALI XTO ROCHA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.658, 00 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite HEl TOR C. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codige Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
905 HEITOR CALIXTO ROCHA 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF, DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.658,00
PER. 07/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.658,00 ki
Tatal Liquido —> 2.658,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
342T'00 L L L] T Ak kR ek
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
905 HEITOR CALIXTO ROCHA 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.658,00
PER. 07/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.658,00 ELET T
Total Liquido —> 2.658,00
Salaric Base Sal .ContrINSS Base Calcuio FGTS FGTSdo MES Basa CalculoIRRF Faixa IRRF
3421 '00 Laa iR i] AR AN ek R hh kR
it
cel
Gla
Assinatura ; t\b s Data
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N st
Wt W

o\
Wmm%?fv‘*"\m

m@\m
\g“_'l\\(}\\:h



GERENCIAD N
Eha e 01X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271955720f2903edd
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:55:08

Valor: R$ 2.658,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Heitor Calixto Rocha
CPFICNPJ: ***434328**
Instituigdo: PICPAY

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
LUCI ANA DE CARVALHO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.803, 20 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite LUCIANA D. C G

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP.,07.032,003/0001-56 Outubro/2023

Cadigo Nome Cbo Empresa Local Depta Setor Secao Folha

672 LUCIANA DE CARVALHC 2235-05 5 0 0 1
GUILHEN
ENFERMEIRO(A) RESP.
TEC.

Coédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 5.803,20
PER. 05/2023 A 06/2023

Total Vencimentos Total Descontos
5‘803'20 R
Total Liquido --> 5.803,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
5.000,00 N J— P Pr— JRr—
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo  Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
672 LUCIANA DE CARVALHO 2235-05 5 0 0 1
GUILHEN
ENFERMEIRO(A) RESP.
TEC.
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 5.803,20

PER. 05/2023 A 06/2023

T Total Descontos
5.803,20 S
Total Liquide --> 5.803,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF

5000'00 BARR R AR ok EE Tty REEH AR

Assinatura




GERENCIADOR & i~
Eﬁ &A empresas ” |,5 1 )(_
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271936e3a1820186d
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:36:36

Valor: R$ 5.803,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUCIANA DE CARVALHO GUILHEN
CPFICNPJ: ***657538**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacgéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
MARCI O ALEXANDRE

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 5.237, 40 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARCIO A. D. N

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
127 MARCIO ALEXANDRE DO 3222-05 5 0 0 1
NASCIMENTO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 5.237,40
PER. 05/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Deacontos
5.237,40 PP
Total Liquido --> 5.237,40
Salario Base Sal.Conlr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
20?8'00 LA 2l ] RERNNN RARA kR LEsE h ] LA EE 2]
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédige Nome Chbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
127 MARCIO ALEXANDRE DO 3222-05 5 0 0 1
NASCIMENTO
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigdao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 5.237,40
PER. 05/2023 A 09/2023
RS \
Total Véncimentos Total Descontos
5.237,40 RRERER
Total Liquido --> 5.237,40
Salario Base 8al.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
2078,00 PRI T L whE R Mk k R ke
/ [ egNIE
Assinatura & AC AQ ‘;’Ng‘—\l RD A
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GERENCIADOR S
R p s G 1X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271937815413debef
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:37:32

Valor: R$5.237,40

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MARCIO ALEXANDRE DO NASCIMENTO
CPFICNPJ: ***349598**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagao presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
AVANDA ELLEN RODRI GUES

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite AMANDA E. R P

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNP.J.07.032.003/0001-56 Outubro/2023

Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
144 AMANDA ELLEN RODRIGUES 3222-05 6 0 0 1
PINTO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023

997,60

Total Vancimentos Total Descontos

997,60 Ak
Total Liquido —> 997.60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Caiculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078‘00 Rk ko e Ekdiekk ke Ehkwk EA kAR
[ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Sacao Folha
144 AMANDAELLEN RODRIGUES 3222-05 6 (0] 0 1
PINTO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60
PER. 05/2023
GO CONENO
I
Total Vencimentos Total Descontos
997.60 ok e e
Total Liquido -> 997,60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.07'8.00 ek KERKRE dedw ek sk AR AN

Assinatura




GERENGIAD o
Ez '(‘%;A empresas %’ [ J !/
Comprovante de Transacédo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271943e198be81db7
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:43:26

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOC| BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: AMANDA ELLEN RODRIGUES PINTO
CPF/CNPJ: ***253968**
Instituigdo: WILL

Em caso de davidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
ANA CLAUDI A RI BEI RO ACCSTA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ANA C. R A

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
683 ANACLAUDIA RIBEIRO 3222-056 6 0 0 1
ACOSTA
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 4.697,03
PER. 05/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.697,03 -y
Total Liquido --> 4.697,03
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoiRRF Faixa IRRF
2-078.00 kA Ak ok Ah AR AR i
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Dapto Sator Secao Folha
683 ANACLAUDIA RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
ACOSTA
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 4.697,03
PER. 05/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.697,03 Lt id
Taotal Liquido --> 4.697,03
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078'00 AR R AR REFwRN WA Rk

kR WA AR

Assinatura




RN AR A o €901

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271944349e359131d
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:44:34

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ANA CLAUDIA RIBEIRO ACOSTA
CPFICNPJ: ***832708**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |1D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 080 726 2492



GERE NEﬁD,%E'A empresas % 1,:3 i -><

Comprovante de Transagédo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719456b7703f20e4
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:45:17

Valor: RS 3.699,43

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ANA CLAUDIA RIBEIRO ACOSTA
CPFICNPJ: **832708""
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CARLOS HENRI QUE DE CAMARGO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CARLGCs H D. C

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Coédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
687 CARLOS HENRIQUE DE 3222-05 6 0 0 1
CAMARGO
TEC. ENFERMAGEM
Coédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244,60

PER. 05/2023 A 06/2023

Total Vencimentos Total Descontos

2.244 60 b
Total Liquido --> 2.244 .60
Balario Base Sal Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Basa CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078,00 errann aan [N e A
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo  Nome Cbo Emprasa Local Depto Setor Sacao Folha
687 CARLOS HENRIQUE DE 3222-05 6 0 0 1
CAMARGO
TEC. ENFERMAGEM
Cdédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.24460
PER. 05/2023 A 06/2023
m@g&m\\\&\\\ﬁ
MiE 1RO
WO e
RO
Pt
Total Vencimentos Total Descontos
2.244,60 oo
Total Liquido > 2.244,60
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
2-078,00 LIS Lad st ] wRRE N i d s il ] Wk

Assinatura




ERENCIAD P
G éﬁ ,%A empresas .& [_)E":/X_/\"_
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231027194897a3c79c45a
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:48:26

Valor: RS 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS HENRIQUE DE CAMARGO
CPF/CNPJ: *™*487178**
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD B i
CATEA o 01
Comprovante de Transacdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310271948005ff729ba5
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:49:05

Valor: R$ 1.247,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS HENRIQUE DE CAMARGO
CPF/ICNPJ: ***487178**

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o 1D da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropalitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CARLOS EDUARDO AM EI RO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.063, 20 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CARLOS E. A D M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
686 CARLOS EDUARDO AMIEIRO 2235-05 6 0 0 1
DE MORAIS
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023 A 06/2023

2.347,90

Tatal Vencimentos Total Descontos

2.347,90 REARAS
Total Liquido > 2.347,90
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 ke wk hkwhhk L] -k ak ok ke
[ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Deplo Setor Secao Folha
686 CARLOS EDUARDO AMIEIRO 2235-05 0 0 1
DE MORAIS
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.347,90
PER. 05/2023 A 06/2023
" @\g\‘e\&\\mn’n@m@%
Total Vencimentos Total Descontos
2.347.90
Total Liquido ~> 2.347 90
Salaric Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3421'00 ok ok i ek e dedk e sk ko ARk

Assinatura




CRENEATS 4 s €00 (01X
Comprovante de Transacgéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271947e11a10295e9
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:47:10

Valor: R$ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS EDUARDO AMIEIRO DE MORAIS
CPF/CNPJ: ***330898**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o 1D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENC] it
Eﬁ& empresas ® I.J]){
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310271947087chc034f0
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27!16/2023 as 13:47:40

Valor: R$ 1.284,70

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS EDUARDO AMIEIRO DE MORAIS
CPF/CNPJ: *™*330898*
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CARI NA CASTI LHO DA SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.410, 87 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CARINA C. D. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023

Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
651 CARINA CASTILHO DA SILVA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.410,87
PER. 06/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2410,87 R AR
Total Liquido ~> 2.410,87
Salario Base Sal.Contr,INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078,00 ko Lt ARk hd LR LIS Rk hRhd
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Sacao Folha
851 CARINA CASTILHO DA SILVA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF, DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.410,87
PER. 06/2023 A 07/2023
Total Vencimantos Tolal Descontos
2.410,87 o
Tatal Liquido > 2.410,87
Salario Base Sal.Contr INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2073‘00 ELE ] LRt ] WRNA R EL L] ke

Assinatura




GERENE%D&A mprosas @ [)E\/(
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271946e5f9e8b25¢ca
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:46:21

Valor: R$ 2.410,87

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARINA CASTILHO DA SILVA
CPFICNPJ: ***339618™*
Instituicdo: BCO C6 S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transagdo presente neste
comprovante.

AlG CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
ANA CLAUDI A RI BEI RO ACCSTA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3.699, 43 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ANA C. R A

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 QOutubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
683 ANACLAUDIA RIBEIRO 3222-056 6 0 0 1
ACOSTA
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 4.697,03
PER. 05/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.697,03 -y
Total Liquido --> 4.697,03
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoiRRF Faixa IRRF
2-078.00 kA Ak ok Ah AR AR i
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Dapto Sator Secao Folha
683 ANACLAUDIA RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
ACOSTA
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 4.697,03
PER. 05/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.697,03 Lt id
Taotal Liquido --> 4.697,03
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078'00 AR R AR REFwRN WA Rk

kR WA AR

Assinatura




RN AR A o €901

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271944349e359131d
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:44:34

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ANA CLAUDIA RIBEIRO ACOSTA
CPFICNPJ: ***832708**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |1D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 080 726 2492



GERE NEﬁD,%E'A empresas % 1,:3 i -><

Comprovante de Transagédo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719456b7703f20e4
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:45:17

Valor: RS 3.699,43

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ANA CLAUDIA RIBEIRO ACOSTA
CPFICNPJ: **832708""
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regites Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CARLOS EDUARDO AM EI RO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.284,70 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CARLOS E. A D M

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
686 CARLOS EDUARDO AMIEIRO 2235-05 6 0 0 1
DE MORAIS
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos

1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM
PER. 05/2023 A 06/2023

2.347,90

Tatal Vencimentos Total Descontos

2.347,90 REARAS
Total Liquido > 2.347,90
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 ke wk hkwhhk L] -k ak ok ke
[ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Deplo Setor Secao Folha
686 CARLOS EDUARDO AMIEIRO 2235-05 0 0 1
DE MORAIS
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.347,90
PER. 05/2023 A 06/2023
" @\g\‘e\&\\mn’n@m@%
Total Vencimentos Total Descontos
2.347.90
Total Liquido ~> 2.347 90
Salaric Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3421'00 ok ok i ek e dedk e sk ko ARk

Assinatura




CRENEATS 4 s €00 (01X
Comprovante de Transacgéo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271947e11a10295e9
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:47:10

Valor: R$ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS EDUARDO AMIEIRO DE MORAIS
CPF/CNPJ: ***330898**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o 1D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENC] it
Eﬁ& empresas ® I.J]){
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310271947087chc034f0
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27!16/2023 as 13:47:40

Valor: R$ 1.284,70

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS EDUARDO AMIEIRO DE MORAIS
CPF/CNPJ: *™*330898*
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Quvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CARLOS HENRI QUE DE CAMARGO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.247, 00 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite CARLCS H D. C.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Coédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
687 CARLOS HENRIQUE DE 3222-05 6 0 0 1
CAMARGO
TEC. ENFERMAGEM
Coédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244,60

PER. 05/2023 A 06/2023

Total Vencimentos Total Descontos

2.244 60 b
Total Liquido --> 2.244 .60
Balario Base Sal Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Basa CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078,00 errann aan [N e A
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo  Nome Cbo Emprasa Local Depto Setor Sacao Folha
687 CARLOS HENRIQUE DE 3222-05 6 0 0 1
CAMARGO
TEC. ENFERMAGEM
Cdédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.24460
PER. 05/2023 A 06/2023
m@g&m\\\&\\\ﬁ
MiE 1RO
WO e
RO
Pt
Total Vencimentos Total Descontos
2.244,60 oo
Total Liquido > 2.244,60
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Falxa IRRF
2-078,00 LIS Lad st ] wRRE N i d s il ] Wk

Assinatura




ERENCIAD P
G éﬁ ,%A empresas .& [_)E":/X_/\"_
Comprovante de Transagéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E0036030520231027194897a3c79c45a
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:48:26

Valor: RS 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS HENRIQUE DE CAMARGO
CPF/CNPJ: *™*487178**
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENCIAD B i
CATEA o 01
Comprovante de Transacdo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310271948005ff729ba5
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:49:05

Valor: R$ 1.247,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CARLOS HENRIQUE DE CAMARGO
CPF/ICNPJ: ***487178**

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o 1D da transagéo presente neste
comprovante,

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropalitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
CHARLES SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite CHARLES S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023

Coédigo Nome Cbo Empresa Depto Setor Secao Faolha
2556 CHARLES SILVA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF, DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60
PER. 05/2023
Total Vencimentos Total Descontos
997.60 LAA s
Total Liquido —> 997,60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2-078|00 LEA L] e T whah Ak Ak LR
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
255 CHARLES SILVA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 997.60
PER. 05/2023
BN ot
Total Vencimentos Total Descontos
997'60 ke ko
Total Liquido > 997,60
Salarlo Basa Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078.00 R DL e e ek kA EEEE T bk

Assinatura




GERENCIADOR =
Eﬁ&‘ empresas 0:0 B | X

Comprovante de Transacgéo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719502fbea8bbb18
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:50:11

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: CHARLES SILVA
CPF/CNPJ: ***955008**
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
KELLY LUCI ANA DA SI LVA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite KELLY L. D. S

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032,003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
119 KELLY LUCIANA DA SILVA 3222-05 5 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60

PER. 05/2023

Total Vencimentos Total Descontos
997'60 ERRNR N
Total Liquido => 997,60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2078.00 Rt LT ek whkkhk kkdkd e e
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/000156 Qutubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
119 KELLY LUCIANA DA SILVA 3222-05 5 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cddigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60
PER. 05/2023
e LA
Total Vencimentos. Total Descontos
997}60 Ak
Total Liquido -=> 997,60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF

2.078,00 il et EREA A

RRRA A Rk

Assinatura




CERENGIATB A copresee 60 (01X

Comprovante de Transagédo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719390d82d1¢3f91
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:39:14

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: KELLY LUCIANA DA SILVA
CPF/CNPJ: ***824048**
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de dlividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
DANI ELA ELLEN DE SOUZA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 3. 366, 90 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite DANI ELA E. D. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cbo Empresa Local Dapto Setor Secao Folha
721 DANIELA ELLEN DE SOUZA 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 3.366,90

PER. 06/2023 A 09/2023

Total Vencimentos Total Descontos
3.366,90 e
Total Liquido --> 3.366,90
Salarlo Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078.00 kb e Ea etk e e A ke
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Falha
721 DANIELAELLEN DE SOUZA 3222-05 6 0 0 4
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 3.366,90
PER. 06/2023 A 09/2023
Total Vencimantos Total Descontos
3,366.90 AmEwew
Total Liquide —> 3.366,90
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2‘078’00 ek ok hkkkhh EEER AR kR drddekd

Assinatura




GERENCIAD g
CATSA oo €0 01X
Comprovante de Transagédo Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719527e5418484b7
Descricdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:52:44

Valor: RS 3.366,90

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: DANIELA ELLEN DE SOUZA
CPF/ICNPJ: ***434078**

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagédo presente neste

comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Ouvidoria: 0800 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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Langanent o 00001
FRANCI LENE DE OLI VEI RA ALVES

Val or Conpet énci a Li qui dagéo
R$ 1.063, 20 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite FRANCILENE D. O A B

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédige Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
151 FRANCILENE DE OLIVEIRA 2235-05 6 0 0 1
ALVES BRITO
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Desorigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 1.063,20

PER. 05/2023

Total Venolmentos Total Descontos

1.063,20 b
Total Liquido —> 1.063,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Caloulo IRRF Falxa IRRF
3421 ‘00 R RN RN Wk o A e ok dede doe e Rk Rk Rk
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
151 FRANCILENE DE OLIVEIRA 2235-05 6 0 0 1
ALVES BRITO
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Desorigédo Referénoia Vencimentos Desoontoes
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.063,20

PER. 05/2023

Total Vencimentos Total Descontos

1A063 20 Wk W
Total Liguido —> 1.063,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base Caloulo IRRF Falxa IRRF
3 421 00 ke Rk WNAR NN AL LR LS ek e Ahdew ok
Assinatura Data




GERENCIAD @ i
XA B OIX

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719530592eb70e7d
Descrigido: PISOENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:53:35

Valor: RS 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: FRANCILENE DE OLIVEIRAALVES BRITO
CPF/CNPJ: ***859943**
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de dulvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o |D da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais ¢ Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
YNGRED MOREI RA VI El RA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.658, 00 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite YNGRED M V. D. S.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
644 YNGRED MOREIRA VIEIRA 2235-05 5 0 0 1
DE SOUZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.658,00
PER. 05/2023 A 07/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.658,00 .
Total Liguido --> 2.658,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGT8do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421,00 RRRaaE wamewn aakwan Akrwn L
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Sator Secao Folha
644 YNGRED MOREIRA VIEIRA 2235-05 5 0 0 1
DE SOUzZA
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.658,00

PER. 05/2023 A 07/2023

0
mow&mm\wm%
AR WRATE

Total Vencimentes

2.658,00

Total Descontos
RN

Total Liquido --> 2.658,00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3 421 Do ek LELL L L] LA T Wk k ek dek
RiE
Assinatura -1LE
ARDA




GERENEIAD&A mpreses Q:@ ])I Ve

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdao: E0036030520231027193883593bb3c14
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:30:19

Valor: R$ 2.658,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/ICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: YNGRED MOREIRA VIEIRA DE SOUZA
CPFICNPJ: ***609318*"
Instituicdo: ITAU UNIBANCO S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transag&o presente neste
comprovante.

Al CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
FRANCI LENE DE OLI VEI RA ALVES

Val or Conpet énci a Li qui dagéo
R$ 2.923, 80 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite FRANCILENE D. O A B

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Chbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
151 FRANCILENE DE OLIVEIRA ALVES BRITO 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
CAPS RODA VIVA
Codigo Descrigido Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.923,80
PER. 25/05/2023 a 31/07/2023
Total Vencimentos Total Dascontos
2.923,80 i
Total Liquido > 2.923,80
Salario Base Sal Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
3'421 .00 hEER R Ak akkn Laaastd EAA et ek
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
151 FRANCILENE DE OLIVEIRA ALVES BRITO 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
CAPS RODA VIVA
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.923,80
PER. 25/05/2023 a 31/07/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.923,80 —
Total Liquido --> 2.923,80
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3'421,09 Wk LR LT Lt Sid ] ke
L \Q\&
Assinatura 'm‘




GERENCIADOR s
CATS A e €0 (DX
Comprovante de Transag&o Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transacdo: E00360305202310271954e43c75252f8
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:54:12

Valor: R$ 2.923,80

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: FRANCILENE DE OLIVEIRA ALVES BRITO
CPFICNPJ: ***859943**
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Em caso de dlvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transacgéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
JOAO QUI R NO NETO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.063, 20 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite JOAO Q N.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Codigo Nome Cbo Empresa Lacal Depto Setor Secao Folha
106 JOAO QUIRINO NETO 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Cadigo Descrigédo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.063,20
PER. 05/2023
Total Vencimentos Total Descontos
1.063,20 .
Total Liquido —> 1.063,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
3.421 .00 o da ok Lab b ko ko ELT LT LLEL TR
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-58 Outubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Foiha
105 JOAC QUIRINO NETO 2235-05 B 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 1.063,20
PER. 05/2023
Total Vencimentos Total Descontos
1.063,20 s B
Total Liquido > 1.063,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES ase Calculo IRRF Falxa IRRF
3.421,00 P hrwdwn e M T e B
e ok
LA e
: !.\U"Q eC ok
) (",Lf‘” _‘0 30 / S0
Assinatura PG > 0\\\ 2 Data E&}Nm‘l\]
WO R WS
A PSL\P‘ (e & t&h\%& Db
WA R W 13008

m?&\mm'



GERENCIAD YN
Eﬁ &A Spresas ’:’ (12X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310271955f9e2942e757
Descricdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:55:51

Valor: R$ 1.063,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: JOAO QUIRINO NETO
CPFICNPJ: ***316708""
Instituigdo: BANCO DO BRASIL S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
LI G ANE SI NHORELI CANDI NI

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.569, 40 31/10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite Ligiane S. C. F.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
652 LIGIANE SINHORELI CANDINI 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Cédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.569,40

PER. 06/2023 A 08/2023

Total Vencimentos Total Descontos
2.569.40 S
Total Liquido > 2.569,40
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS doMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
3.421 |00 LR Wk kA k AR kA ek ke
[ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 QOutubro/2023
Cadigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
652 LIGIANE SINHORELI CANDINI 2235-05 6 0 0 1
ENFERMEIRO(A)
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.569.40
PER. 06/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.569,40 Ea
Total Liquido —> 2.569,40
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.421.00 LA hhhkhn Rk hd Wk ko d

Assinatura
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CERENEIA B g s @00 (01X

Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719566921a870cb1
Descricdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:56:38

Valor: RS 2.569,40

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Ligiane Sinhoreli Candini Ferreira
CPFICNPJ: ***051168*"
Instituigdo: PICPAY

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva; 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
MAI CON DOUGLAS RI BEI RO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MAICON D. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
692 MAICON DOUGLAS RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244,60

PER. 05/2023 A 06/2023

Total Vencimentos Total Descontos
2.244,60 s
Total Liquido ~>» 2.244 60
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078.00 R AwEw A whhkhE ek kA Lid i dd
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Emprasa Local Depto Setor Secao Folha
692 MAICON DOUGLAS RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244 60
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimantos Total Descontos
2.244 60 S
Total Liquido => 2.244 60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078,00 wheh e ek R ek Rk *eddkhde
/ /
Assinatura Data i@\}“@‘\“
) - 0
N D
N \

P




GERENGIADAE 1 s

Comprovante de Transacgéo Pix

<D 1X

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagio:

E00360305202310271958a60a4483269

Descrigéo:

Valor:

Data e Hora:

PISO ENFERMAGEM
27/10/2023 as 13:58:50

R$ 997,60

Origem

Nome:
CPF/CNPJ:

Instituigdo:

ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome:
CPFICNPJ:

Instituigao:

MAICON DOUGLAS RIBEIRO

***874168""
BANCO INTER

Em caso de duavidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




NG e DI

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E003603052023102719591214a60cf46
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:59:19

Valor: R$ 1.247,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MAICON DOUGLAS RIBEIRO
CPF/CNPJ: ***874168**

Instituigdo: BANCO INTER

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

QOuvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
LUAN ALVES BUENO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 4.489, 20 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do
Hol erite LUAN A. B

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cddigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
729 LUAN ALVES BUENO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 4.489,20
PER. 06/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Dascontos
4.489,20
Total Liquido => 4.489,20
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078.00 AR Rk Ak Ak ek LAt L s ta ] Rk Rk
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cho Emprasa Local Depto Sotor Secao Folha
729 LUAN ALVES BUENO 3222-05 ] 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Coédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 4.489,20
PER. 06/2023 A 09/2023
Total Vencimentos Total Descontos
4.489,20
Total Liquido > 4.489,20
Salario Base Sal.Conir.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2078,00 Wk R Ak hhhk ik dk ek ek Ll ald
Assinatura




GERENGVDRE b woprerer €39 (1€

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdao: E00360305202310271957a36817efc17
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:57:27

Valor: R$ 4.489,20

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUAN ALVES BUENO
CPFICNPJ: ™*032528**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de davidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

AlH CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




Langanent o 00001
Rl CARDO GOVES DE SOUZA

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite RRCARDOG D S R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023

Cddige Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
152 RICARDO GOMES DE SOUZA 3222-05 6 0 0 1
RIBEIRO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60
PER. 05/2023
Total Vencimentas Total Descontos
99?.60 Rk
Total Liquida > 997,60
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078‘00 dek ok ek e ey whEk Rk NRREhr LLE L]
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cha Empresa Local Depto Setor Secao Falha
152 RICARDO GOMES DE SOUZA 3222-05 6 0 0 1
RIBEIRO
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 997,60
PER. 05/2023
Total Vencimentos Total Descontos
997,60
Total Liquido ~> 997,60
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078.00 sk e et kA L] sk e e

Assinatura

Data




GERENCIADOR st g
8 A & A empresas &;‘ (ﬂ}{
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E00360305202310272000073a24c54a0
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:00:41

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: RICARDO GOMES DE SOUZA RIBEIRO
CPF/CNPJ: ***176898**
Instituigdo: BANCO INTER

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
MAI CON DOUGLAS RI BEI RO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1.247, 00 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MAICON D. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
692 MAICON DOUGLAS RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244,60

PER. 05/2023 A 06/2023

Total Vencimentos Total Descontos
2.244,60 s
Total Liquido ~>» 2.244 60
Salario Base Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTSdo MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078.00 R AwEw A whhkhE ek kA Lid i dd
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Emprasa Local Depto Setor Secao Folha
692 MAICON DOUGLAS RIBEIRO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.244 60
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimantos Total Descontos
2.244 60 S
Total Liquido => 2.244 60
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078,00 wheh e ek R ek Rk *eddkhde
/ /
Assinatura Data i@\}“@‘\“
) - 0
N D
N \

P




GERENGIADAE 1 s

Comprovante de Transacgéo Pix

<D 1X

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagio:

E00360305202310271958a60a4483269

Descrigéo:

Valor:

Data e Hora:

PISO ENFERMAGEM
27/10/2023 as 13:58:50

R$ 997,60

Origem

Nome:
CPF/CNPJ:

Instituigdo:

ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA

07.032.003/0001-56
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome:
CPFICNPJ:

Instituigao:

MAICON DOUGLAS RIBEIRO

***874168""
BANCO INTER

Em caso de duavidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




NG e DI

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E003603052023102719591214a60cf46
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 13:59:19

Valor: R$ 1.247,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: MAICON DOUGLAS RIBEIRO
CPF/CNPJ: ***874168**

Instituigdo: BANCO INTER

Em caso de dividas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

QOuvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
MARCOS VI NI Cl US NASCI MENTO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.494, 00 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite MARCOS V. N. R

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Cbo Empresa Local Depto Setor Secao Folha
647 MARCOS VINICIUS 3222-05 6 0 0 1
NASCIMENTO ROSA
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.494,00

PER. 06/2023 A 07/2023

Total Vencimentos
2.494,00

Total Descontos
HhRERE

Total Liquido > 2.494.00
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.078,00 ek hh AR ek Wk A RARhAA ke
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Cédigo  Nome Cbo Empreasa Local Depto Sator Secao Folha
647 MARCOS VINICIUS 3222-05 6 0 0 1
NASCIMENTO ROSA
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.494,00
PER. 06/2023 A 07/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2.494,00
Total Liquido > 2.494,00
Salarlo Base Sal.Conir.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
2.073‘00 LAt il ] hhhkhd Ladadid ERRRRR NN

Assinatura




GERENCIAD ot
Eﬁ ,%A empresas % |-j‘] /\<
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102719591778e46495¢e
Descrigao: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:00:01

Valor: R$ 2.494,00

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: Marcos Vinicius Nascimento Rosa
CPF/ICNPJ: ***246748**
Instituigdo: NU PAGAMENTOS S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
ROSI LENE ALVES LAURI NDO

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 1. 205, 43 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ROSI LENE A L

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
700 ROSILENE ALVES LAURINDO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2-203.03 Ak hE
Totat Liquido —> 2.203,03
Salario Base Sal Contr INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
21078|00 dwn el dek ke ek ek e LT AT Rl td
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cadigo Nome Cho Emprasa Local Depto Setor Secao Folha
700 ROSILENE ALVES LAURINDO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimantos Total Descontos
2.203,03 et
Total Liquido ~> 2.203,03
Salario Base Sal.Cantr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078'00 LA LT ek ki ik Rk Wk ek
/ [
Assinatura Data
Foni®
G
p e

w?‘.&l‘b}



GERENCIAD A
Eﬁ '%A empresas .:’ I.W.J ] ,X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102720028fe29a95ce8
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:03:01

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ROSILENE ALVES LAURINDO
CPF/CNPJ: ***257928**
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENG]J R 1™
CATBA s (1K

Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102720039b881b8ecd6
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:03:44

Valor: R$ 1.205,43

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ROSILENE ALVES LAURINDO
CPFICNPJ: ***257928"*

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste

comprovante.

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Ouvidoria: 0800 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

o
TANAR
o N
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L AJG

AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
ROBSON RAMOS FERREI RA

Val or Conpet énci a Li qui dagao
R$ 2.203, 03 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ROBSON R F

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAOQ BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Coédigo Nome Depto Setor Secao Folha
724 ROBSON RAMOS FERREIRA 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigdo Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LEI DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 06/2023 A 08/2023
Total Vencimantos Total Descontos
2.203,03 e
Total Liquido > 2.203,03
Salarlo Base Sal.Contr.INSS Base CalculcIRRF Falxa IRRF
2‘075'00 LRt L] wh Rk Rk LEE T
/ /
Assinatura Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cédigo Nome Depto Sator Secao Folha
724 ROBSON RAMOS FERREIRA 0] 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigao Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 06/2023 A 08/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2-203.03 R
Total Liquido ~> 2.203,03
Salario Base Sal.Contr.INSS Base CalculoIRRF Falxa IRRF
2-0?8.00 ik el ke hw ok dkdde el
/
Assinatura




GEREN&IﬁDﬁ?A e 030 1’)}}(
Comprovante de Transagdo Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagao: E003603052023102720019241c5287f3
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:02:02

Valor: R$ 2.203,03

Origem

Nome: ASSOCI|BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFI/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ROBSON RAMOS FERREIRA
CPFICNPJ: ***477978**
Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



Langanent o 00001
ROSI LENE ALVES LAURI NDO

Val or Conpet énci a Li qui dacéo
R$ 997, 60 31/ 10/ 2023 27/ 10/ 2023
Docunent o Favor eci do

Hol erite ROSI LENE A. L.

SGTS - Sistema de Gest&o do Terceiro Setor | Docunento gerado em 14/11/2024 02:12:42



ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO

RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 SOROCABA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Qutubro/2023
Codigo Nome Cho Empresa Local Depto Setor Secao Folha
700 ROSILENE ALVES LAURINDO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Codigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF. SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimentos Total Descontos
2-203.03 Ak hE
Totat Liquido —> 2.203,03
Salario Base Sal Contr INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base CalculoIRRF Faixa IRRF
21078|00 dwn el dek ke ek ek e LT AT Rl td
/ /
Assinatura Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE ANTONIO JOSE GU RECIBO DE PAGAMENTO
RUA CLOVIS DA SILVEIRA 30 IBIUNA - SP MENSAL
CNPJ.07.032.003/0001-56 Outubro/2023
Cadigo Nome Cho Emprasa Local Depto Setor Secao Folha
700 ROSILENE ALVES LAURINDO 3222-05 6 0 0 1
TEC. ENFERMAGEM
Cédigo Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1 REF. DIF, SALARIO LE| DA ENFERMAGEM 2.203,03
PER. 05/2023 A 06/2023
Total Vencimantos Total Descontos
2.203,03 et
Total Liquido ~> 2.203,03
Salario Base Sal.Cantr.INSS Base Calculo FGTS FGTSdoMES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.078'00 LA LT ek ki ik Rk Wk ek
/ [
Assinatura Data
Foni®
G
p e
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GERENCIAD A
Eﬁ '%A empresas .:’ I.W.J ] ,X
Comprovante de Transagao Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102720028fe29a95ce8
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:03:01

Valor: R$ 997,60

Origem

Nome: ASSOCIBEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPFICNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ROSILENE ALVES LAURINDO
CPF/CNPJ: ***257928**
Instituicdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagdo presente neste
comprovante.

Ald CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Ouvidoria: 0800 725 7474

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492




GERENG]J R 1™
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Comprovante de Transagao Pix
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transagdo: E003603052023102720039b881b8ecd6
Descrigdo: PISO ENFERMAGEM

Data e Hora: 27/10/2023 as 14:03:44

Valor: R$ 1.205,43

Origem

Nome: ASSOCI BEN ANTONIO JOSE GUARDA
CPF/CNPJ: 07.032.003/0001-56
Instituigdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: ROSILENE ALVES LAURINDO
CPFICNPJ: ***257928"*

Instituigdo: BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

Em caso de duvidas entre em contato através dos nossos canais de atendimento, e informe o ID da transagéo presente neste

comprovante.

Al6 CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regides Metropolitanas: 4004-0104)

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Ouvidoria: 0800 725 7474
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
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AGINDO JUNTOS GERAMOS+

Nota Explicativa

Gostariamos de esclarecer que os funcionarios citados nos
apontamentos do més de outubro de 2023, referente ao pagamento do piso da
enfermagem eram funcionarios que gozavam do direito de recebimento por
terem prestado servicos no periodo de Maio a Setembro.

Esclarecemos ainda que se o repasse referente ao piso da enfermagem
tivesse sido transferido més a més ndo teriamos que pagar funcionarios que
ndo constam mais em nosso quadro atual.

O piso é direito garantido de cada funciondrio relacionado, desta forma
alguns ndo aparecerao na lista de funcionarios atuais como apontado, todavia
se formos analisar o quadro de colaboradores no periodo de maio a setembro
todos estavam presentes realizando os seus trabalhos.

Ademais, ficamos a disposicdo para esclarecer maiores duvidas.

Sorocaba, 12 de Abril de 2024.

Ma ria NQ Assinado de

forma digital por

H Mariana Mancio
Mancio ¢,
Dados: 2024.04.12

G ula 14:18:03 -03'00'

Mariana Mancio Guia

Presidente

Rua Humberto de Campos, 680
Jardim Zulmira « Sorocaba SP

15 3329.5740
SGTS - Sistema de Gestdo do Terceiro Setor | Docunmento gerado em 14/11/2024 02:12: «k



