Debitado
L m&w_mhmm_.__m-_ww_q_mm_ﬂ
Nome ASSOCIACAD E
Agéncia 410-3
Conta corrente 64337-8
Creditado
Nome JULIANA MARIA OLKOSKI FlA
Agéncia 321-2
Conta corrente 88302.5 )
Valor 4.368,40 NS/
Pt Lo
Data 07/06/2019 ¢ s
Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO Em 019 07:13:14

JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:24:18

Transacgao efetuada com sucesso.

== E,
Transagao efetuada com Sucesso por: JB546380 MAURO KROHN.



07 CNPJ/CNO
83.076. 232/0001- 50

03 Enderego (logradouro, n°, g
Rua ANITA GARIBALDI' 1298

02 Razao SocsalfNo
1215-ASSOCIACAO DE PAI

andar, apartamento)

10 PIS/PASEP — :
161.87392.10.9 JULIANA MARA OLKOSKI FIAMETT|

12 Enderego (logradouro, n° andar, apartamento) 13 Bairro
Rua MARECHAL DEODORO 352, APTO 601

CENTRO
14 Municipio 15 UF 16 CEP

Concérdia §C 89.700-172

19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae s

18 CPF
06!1 0/1987 MARLI FATIMA OLKOSKI

17 CTPS (ne, série, UF)
4940193/00010-80

059.231.139.29

]

21 Tipo elContrato
1 - Contrato de Trabalho por prazo indeterminado

22 Causa do Afastamento
$J2 - Despedida sem justa causa, Pelo empregador

23 Remuneragdo Mas Ant, 24 Data de Admissao 25 Data do Aviso Prévio 26 Data de Afastamento 27 Cédigo Afastamento
1.700,00 14/01/2019 20/05/2019 31/05/2019 SJ2
28 Pensio Alim. (%) TRCT 29 Pensao Alim. (%) FGTS 30 Categoria Trabalhador
0,00 0,0
910

01 - Empregado

indical Labora)
PREG.ENT. CULT. R

31 Cédigo Sindical
010 185 017301

it

VERBAS éescrsomAs

g _' BAS RESCISORIA : ]
M W_m
50 Saldo de 3074 as Salario (] quido .700,00/57 Com ssCes 0,00 152 ratificagées
de Offaltas acrescidas do DSR)

0,00
53 Adicional de Insalubridade 0,00 |54 Adicional de Periculosidade 0,00 |55 Adicional Noturno 0,00
56 Horas-Extras 0,00 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal 0,00
Remunerado (DSRY
59 Reflexo do 'DSR' sobre Salério 0,00 (60 Multa Art. 477, § 8%CLT
Variavel

0,00 (62 Salario-Famiiia m

0,00 |85 Férias Proporcionais - 5/12 avos

64 13°

63 13° Salario Proporcional 5/12 Salario Exercicios Anteriores
avos

66 Férias Vencidas P 0,00 |68 Tergo Constitucional de Férias 283,33 6|9 Aviso-Prévio Indenizado - 18 1.020,00
d

70 13° Salario (Aviso-Prévio
Indenizado o)

141,67|71 Férias (Aviso-Prévio lndenizado

o K

THAEE S
B 99 Aldste do saldo dayedor, . i

In i

DEDUGOES

Desconto Valor T Bescant e
1100 Pens&o Alimenticia m' Adiantamento alarial 0 Salario

102 Adlantamento de 73¢ e 00

103 Aviso-Prévio Indenizado 0,00(112.1 Previdancia Social

136,00 | 112.2 Frevidénaia Social - §/13° 56,66
- Salario

1141 IRRF 0,00 [114.2 1RRF - $/13° Saidrip—— g 0,00 [115 Outros Dessontos - Troog dg 0,60

Més Anterlor
R S 0




Transferéncia entre contas diversas

Recebi em: / /

Assinatura: .Xr} Dih,.mm e N AU%.V@ ;
" i ] T ——— . NG

Debitado (:g
et . " P e
Nome ASSOCIACAO E e, 1O L e it
’?[e-.,,qp *{?OA’A/ {‘
Agéncia 410-3 o"'fdf i
0‘;&.3
Conta corrente 64337-8
Creditado
Nome - EDINEIA ANIECEVSK| ™ ?
Agéncia 410-3 e TN -
g , ) @[a}\t:’t_r*‘)
Conta corrente 54990-8 > D
By ézg\.
Valor 2.263,00 %%_
S
Data 07/06/2019
Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO 07/08/2019 07:15:09
JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:24:18
Transagdo efetuada com sucesso.
Transagéo efetuada com Sucesso por: JB546380 MAURO KROHN.
i e VU e s S oz g S
1215-ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAILS Demonstrativo de Pagamento de Salério
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concérdia 05/2019 Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50
Cadastro Nome do Funcionario CBO Empresa Local Departamento | FL
10 EDINEIA ANIECEVSK] 251505 1215 1 01 | o1
Psicologo(a) Data Admissdo: 06/07/2015
Ev Descrigio Referéncia Proventos Descontos
| (Horas Normais Djurnas 150:00 hs 2.428,80
70 |Anuénio 3,00 % 72,86
165 [Troco do Més Anterior 0,15
167 |Troco do Més 0,35
920 [RRF 4 7,50 % 13,72
950 [INSS : WZO 9,00 % 225,14
MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia-SC
CO58 od8 o?8- 3¢, |
Banco: 001 Banco Brasj| - Agéncia: 410-3 Conta: 54990-8 et
Total 2.502,01 239,01
: Total Liquido 2.263,00
Salério Base Sal Cont INSS Bas Célc FGTS FGTS Més Bas Célc IRRF Faixa  Dep
2.428,80 2.501,66 2.501,66 200,13 2.276,52 1,50 01




Transferéncia entre contas diversas

Debitado

e .

Nome ASSOCIACAO E ‘\@.-R/
A ; -

Agéncia 410-3 M, g !

& Presig, Uﬁb Koo 2@ -y

onta corrente 64337-8 .‘!l'ue.‘,qp““E RREET N 2

U"GWUU. ]

Creditado "

Nome ELENICE TERESINHA PAZ M

Agéneia 410-3 Oy » o

Conta corrente 56338-2 i 2 A5

Valor 2.225,00

Yo 40 s .'

Data 07/06/2019
Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO 07/06/2019 07:15:30
JB546380 MAURQD KROHN 07/06/2019 09;24:18

Transaggo efetuada com Sucesso,

e
Transacdo efetuada com Sucesso por: JB546380 MAURO KROHN.

1215-ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS Demonstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concérdia 05/2019 Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50

|

Cadastro Nome do Funcionario CBO Local Departamento | FL |
97 ELENICE TERESINHA PAZ 411010 1 01 ’ 01
Assistente Administrativo Data Admissdo: 21/10/2013

Ev Descrigio Referéncia Proventos Descontos
I |Horas Normais Diurnas
70 |Anuénio f'é 116,96 i
165 Troco do Més Anterior 0,40 |
167 |Troco do Mas 0,83 ‘
920 [IRRF 4 /{ 10,62 (
950 |INSS 221,06
T LURO N, (
MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia-s¢ [
CH I3 ma_ oo
Banco: 001 Banco Brasi] - Agéncia: 410-3 Conta: 563383 :
Parabéns ! Feljz Aniversério 29/06 : Total ] 2.457,08 232,08
_ : Total Liquido 2.225,00
Saldrio Base Sal Cont INSS Bas Cale FGTS "™ FGTS Més Bas Célc IRRF Faixa Dep
2.339,29 2.456,25 2‘;4'5'6',25‘ e 196,500 % 2.235,19 7,50 01

Recebi em: /[ Assinatyra: "”Gﬁj@}{ﬁ\' ¢, 6»3 ’T{—‘-i éw e



Transagdes Pendentes

Transferéncia entre contas diversas

G336071258789404015
07/06/2019 13:11:41

Debitado ; 2
) G
Nome ASSOCIACAO E %&*”@;’Q% |
Agéncia 410-3 q?"o, %o :
4,.91 P
Conta corrents 64337-8 <°0 'PO N
00%, 4;1/‘.'
. for.
Creditado R
& - o (4l
Nome CLAUDIONEI SAVI 08 NI
Tre W
Agéncia 410-3 %, /&(’ﬂi\‘ﬁ:‘:ﬁ
Conta corrente 67045-6 w% ,%:‘u__ ~
. *,
Valor 1.724,00 ‘%;;’J ™
%
Data Nesta data %
Assinada por JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:40:39
JB546379 ODACIR LUIS PEDO 07/06/2019 13:11:41
Transagéo efetuada com sucesso.
Transagéo efetuada com sucesso por: JB546379 ODACIR LUIS PEDO.
[215-ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS Demonstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concordia  05/2019 Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50
Cadastro Nome do Funcionario CBO Empresa Local Departamento | FL
132 CLAUDIONEI SAVI 782410 1215 ] 02 | 01
Motprista Data Admisséo: 11/02/2019
Ev_ | Descrigdo Referéncia Proventos Descontos
| |Horas Normais Diurnas 220:00 hs 1.700,00
35 [Horas Extras 50% Diurnas 014:05 hs 163,24
59 [DSR s/Horas Extras Diurnas 004:03 hs 31,39
165 |Troco do Més Anterior 0,94
167 |Troco do Més 0,82
950 [INSS 9,00 % 170,51
Presidente -APAE Concordia-SC
Ol Yb, I14 ..o
Banco: 001 Banco Brasil - Agéncia: 410-3 Conta: 67045-6 AR L
g Total - 1.895,45 171,45
: Total Liquido A 1.724,00
Salario Base Sal Cont INSS Bas Calc FGTS | . FGTS Més Bas Célc IRRF Faixa De
1.700,00 1.894,63 | 1.894,63 151,57 1.724,12 0,00 0
Recebi em: [ Assinatura: 4//11 V}h:jﬁ-:-?:: I_(;tﬂ*“ B




Transferéncia entre contas diversas

Debitado e

r;l'é';é SRS XE&S&R&X&'E TS

Agéncia 410-3

Conta corrente 64337-8

Creditado

Nome T CARMENFATINASURD

Agéncia 410-3

Conta corrente 54138-9 | B

Valor 1.599,00 Y

Data 07/06/2019 %‘??ﬁjal ¢ ‘?’:“';?-.Ru

Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO %Q;,%(}\ g;;gggg:g g;gi:;sg
JB546380 MAURO KROHN %,;1 ;

Transagao efetuada COm SUCesso.

Transagéo efetuada com Sucesso por: JB546380 MAURO KROHN,

— i,

12 lS-ASSOClACAO DE PAISE AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS : Demonstrative de Pagamento de Saldrio
ASSOCIACAOD DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concérdia 05/2019 Mensal
CNPJ 076, »

Nome do Funcionérig

CBO Empresa Departamento | FL
CARMEN FATIMA SURD] 513205 1215 01
Cozinheira ) Data Admissgo- 08/02/2012
|Ev__ | Desoricio _ Referéncig Proventos D
! [Horas Normais Diurnas

escontos
———__-85contos
19 [Horas Lic.Médica Diurnas

70 |Anuénio :
165 [Troco do M8&s Anterior
167 [Troco dg Més

950 [INSS 4
o rv)e)

MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia. &

. L L7576 158,16

C WELanig., bt
— U BehatalL uido 1.599,00
Saldrio Base Sal Cont INSS Bas Cale rGR L EE sFGIS Més Bas Calc IRRF Dep
1.641,97 1.756,91 1.756,91 - 140,55 1.598,79 00
Assinaturaf /



~lysta causa, exercicio de dever legal, sol

=NEFICENCIA CAMILIANA DO SUL Impress&o: 31/05/2019 10:00
ospital S30 Francisco : Pagina 1
NPJ 83.506.030/0002-82

V2018003

UA MARECHAL DEODORO, 915 - 89700000 - CONCORDIA - SC

ATESTADO MEDICO

Atesto que o Sr(a) CARMEN FATIMA SURDI necessita afastar-se de suas atividades de 27/05/2019

(segunda-feira) até
26/06/2019 (quarta-feira), para tratamento médico.

Diagnéstico (CID): M20.1 Hallux valgo (adquirido)

Resolugéo CFM 1.658/2002 - Artigo 6° Os médicos somente podem fornecer atestados codificados ou nao quando por

icitag&o do préprio paciente ou de seu representante legal.

e

Assinatura do paciente ou representante
(para o caso de solicitacso do CID pelo paciente)

CONCORDIA - SC, 31 de maio de 201 9-10:.00




Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome ASSOCIACAQ E

Agéncia 410-3

Conta corrente 64337-8

Creditado

e

Nome MARISETE COSTA

Agéncia 410-3

Conta corrente 54160-5 %

Valor 1.581,00

Data 07/06/2019

Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO 5(2019 07:16:36
JB546380 MAURO KROHN 07/0

Transagéo efetuada Ccom sucesso,

019 09:24:18

Transag

40 efetuada com sucesso por: JB546

380 MAURO KROHN.

i — s TN

1215-ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS Demonstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concordia 05/2019 Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50
Cadastro Nome do Funcionario CBO Empresa Local Departamento | FL
93 MARISETE COSTA 513205 1215 1 01 | o1
Auxiliar de Cozinha Data Admissio: 03/09/2012
Ev__ | Descrigio Referénci Proventos Descontos
1 |Horas Normais Diurnas 220:00 hs 1.641,97
23 |Horas Faltas Diurnas 002:45 hs 20,52
70 |Anuénio . 6,00 % 97,29
165 Troco do Més A11¥erior 0,36
167 |Troco do Més 0,11
950 [INSS %@0 } 8,00 % 137,49
MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia-SC
~N OO . 2 Cx ~
Q& &6 R R
: ;
Total 1,739,37 158,37
v TotabLiquide® ... ... . 1.581,00
Salario Base Sal Cont INSS Bas Célc FGTS - F‘GTS Mgs w1 Bas'Céle IRRF Faixa Dep
1.641,97 1.718,74 1.718,74 ™ "._.13,2,49 P i 1.581,25 0,00 01
. . c’
Recebi em; [ Assinatura: ‘vf\f:\ fu m%;gmﬁ




SYPHT e e e e,

Transferéncia entre contas diversas

Debitado
%M__M_ﬁm_____%___"_ﬁ_ﬁ__ﬁ

Nome ASSOCIACAO E

Agéncia 410-3 £
Conta corrente 64337-8 .
Creditado

— e

Nome JOSE MARIA DA SILVA

Agéncia 410-3

Conta corrente 65249.0

Valor 1.728,00

Data 07/06/2019

Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO
JB546380 MAURO KROHN

Transagio efetuada com sucesso,

Transagao efetuada com sucesso por: JB546380 MAURO KROHN.

1215~ASSOCIACAO DE PAISE AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS Demonstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCIACAD DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concérdia 05/2019

07/06/2019 07:17:08
07/06/2019 08:24:18

Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50
Cadastro Nome do Funcionario CBO Empresa Local Departamento FL
123 JOSE MARIA DA SILVA 782310 1215 ] 01 | o1
AUXILIAR DE MOTORISTA Data Admissao: 19/02/2018
m Descrigio Referéncia Proventos Descontos
I [Horas Normais Diurnasg

220:00 hs
025:12 hg
007:16 hs

1,00 %

35 |Horas Extras %p% Diurnas
59 IDSR s/Horas Extrag Diurnas
70 |Anuénio

165 (Troco do Més Anterior 0,31

167 [Troco do Més y
950 [INSS %.« i, 9,00 % 170,85

MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia-S¢
£ T¥5 a389_ ay
Banco: 001 Banco Brasi] - Agéncia: 410-3 Conta: 65249-0 wiey, vhsnt i
Total 1.899,16 171,16
Total Liquido : 1.728,00
Salério Base Sal Cont INSS Bas Cilc FGTS FGTS Mas .~ BasCalc IRRF Faixa  Dep
1.560,00 1.898,39 1.898,39 15187 oL

1.727,54 0,00 00
B

" / 2 ,»"’4 i St gy 4 e ? Rk
Recebi em: /) Assinatura: ’:ﬁ/ ¥ w:z’b( L4 B i 2



——— i .

Transferéncia entre contas diversas

T g———
._.." /
Debitado
’@%;?% 70}
Nome ASSOCIACAO E i @sgé;" ‘;C.\)
& ™,
Agéncia 410-3 o, 0«5;,,
"%.,.
Conta corrente 64337-8 &8,
Creditado
e _ )
Nome JANETE FATIMA MASSI é—(:;? Fe oy i
Ageéncia 410-3 g L0 s
iy, B P
Conta corrente 52291-0 Vi wé‘?
’U.f.g.sc
Valor 1.215,00
Data Nesta data
Assinada por JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:41:31
JB546379 ODACIR LUIS PEDO 07/06/2019 13:11:41
Transagdo efetuada com sucesso,
Transagéo efetuada com sucesso por: JB546379 ODACIR LUIS PEDO.
S o N ORGSR s et o N s L e
1215-ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS Demonstrativo de Pagamento de Salario
ASSOCIACAOQ DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CONCORDIA Concordia 05/2019 Mensal
CNPJ 83.076.232/0001-50
Cadastro Nome do Funcionério CBO Empresa Local Departamento | FL
127 JANETE FATIMA MASSI 514320 1215 | 01 01
Servente Data Admissdo: 10/05/2018
Ev Descrigio Referéncia Proventos Descontos
1 [Horas Normais Jiurnas 220:00 hs 1.333,04
23 |Horas Faltas Diurnas 004:15 hs 25,75
70 |Anuénio 1,00 % 13,07
165 |Troco do Més Anterior 0,60
167 {Troco do Més % 0,86
950 |INSS M 8,00 % 105,62
“"MAURO KROHN
“residente -APAE Concordia-SC
AS2 DB A F2
Banco: 104 CEF - Agéncia: 410-3 Conta- 52291-0 e \
: Total 1.346,97 131,97
: Total Liquido 1.215,00
Saldrio Base Sal Cont INSS Bas Calc FGTS FGTSMés i Bas Calc IRRF Faixa Dep
1.333,04 1.320,36 1.320,36 105,62 1.214,74 0,00 00
Recebi em: bl Assinatura: <\~ nn \014 (\\Cd/)/n Mol GTHLAR
fis = o

s ¥ o
T ™




Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais - APAE

Fone: (49) 3442-0266

i ibaldi MANTENEDORA DA “ESCOLA ESPECIAL RECANTO AZUL" 3442-2730 - 3442-0022
g”.‘"' A"\;t.athfar'S" fee8 CNPJ 83.076.232/0001-50 - Fundada em 06/12/73 Fac (49) 34447708
c;::rggyg:ggog Reconhecida de Utilidade PGblica Municipal pela Lei n® 1.305 de 17/03/1975 recantoazul.apae@yahoo.com.br

Concdrdia - Santa Cataring  Estadual pela Lei n® 5.100 de 20/06/1975 - Federal pelo Decreto n° 96,143 de 08/06/88 apae.concordia@yahoo.com.br

JUSTIFICATIVA

de Santa Catarina, neste ato representado pelo Presidente Mauro Krohn, vem justificar
08 pagamentos da Guia FGTS e INSS que estdo no Plano de Trabalho,

Foram feito bagamentos de cheque da Guia do INSS no valor de R$ 903,41 ¢ FGTS no
valor de R$ 903,41 conforme esta no Plano de Trabalho.,

As guias vem em um valor total de todos os funcionarios nao podendo dividir conforme
esta no plano de Trabalho
Segue os nomes dos funciondrios que estdo no Plano de Trabalho.

NOME DO
PROFFISIONAL

ASSISTENTE SOCIAL

R$ 36,26
ADMINISTRATIVO :
MOTORISTA R$ 136,00 R$ 136,00
4

‘ AUXILIAR DE
MOTORISTA
R$ 106,64 R$ 106,64
LIMPEZA

Concdrdia., 13 de Junho 2019 ﬂ»
-/C),UJ?/‘) /Qﬁy 7).

MAURO KROHN
Presidente APAE Concoérdia




Comp Banco Agéncla Dy C1 Conta C2 Sére Cheque N° (3 X e ; y
VoW odm TF OB e S
chsave S ouania do_| CNEETTCKE: = Tide, reens = Soaents =
o Cerdavac, —— b i e T
Ou a sua ordem
(o ...w:,\ 1O e Yy nhC s £ 15

CONCORDIA 5C

00.000.000/0410.33

€

5
,mdmm\l‘.‘

RUA DO COMERCIO. 63 (LA
CONFECEAG: 0472015 MAURO KROHN
Presidente -APAE Concordia-SC
TRLNSAREn pasesnnE

i
L

ASSOCIACAD DE PAIS E AMIGOS 505 EXCERGIONAS > )
CNPJ B3.076.232/0001-50 T e
CLIENTE BANCARIO DESDE 031993 P N P

GDACIR LUIZ PEDG

Sifh SEGONEIPng.




97/86/2019 - BANCO DO BRASIL - 10:52:11
941014345 0084
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE GPS

DATA DO PAGAMENTO @7/86/2819
IDENTIFICADOR 830876232000150
CODIGD DE PAGAMENTO : 2305
COMPETENCIA #5/2819
VALOR DA CONTRIBUICAQ 3.862,92
VALOR TOTAL 3.862,82
NR . AUTENTICACAD 8.191.€£78.05D A1A.CFE

LEIA NO VERSO COMO CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES,

"llvf-l .P' nl Rl T btlllltll LT {
m CIR h\mf 59 o il e

Uiz pg : wmﬂ%g Presidente .Appg Concerdig 50

O
3
Y

Ande .A5Ac Conpsrgs

=




A e e i ks

MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL . MPS

INSTITUTO NACIONAL Do SEGURO SOCIAL - INSS

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL - Gps

1 -NOME QU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDERECO

1215-AS50CIACAQ DE PAIS E AMIGOS DOS
Rua ANITA GARIBALDI, 1298

VISTA ALEGRE

Concordia

(49) 34422730

%9.701-090
sC

2 - VENCIMENTO
(Uso exclusivo INSS)

ATENCAO: E vedada 4 utilizagdo de GPS para recolhimento de
receita e valor inferior ag cstipulado em Resolugiio publicada
pelo INSS, A receita que resultar valor inferior devers ser
adicionada & contrj buigdo ou importancia correspondente nos
meses subseqiientes, até que o total seja igual ou superior ao
valor minimo fixado,

3 - CODIGO DE PAGAMENTO

2305

4 - COMPETENCIA

05/2019

5 - IDENTIFICADOR

83.076.232/0001-50

6 - VALOR DO INSS

3.852,92
7.
-7
9 - VALORES DE OUTRAS ENTIDADES
10- ATM / MULTA E JUROS
0,00
11 -TOTAL
3.852,92

™~

2 7= \
aaéy’mmlfé!’ éo%%me neste

documaente fof Recebido / Préstado o

Ffn. 2010

VENCIMENTO 19/0672019
B MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL - MPS
0
';', INSTITUTO NACIONAL Do SEGURO SOCIAL . INSS

¥

GUIA DA PREVIDENCIA SOCIAL . GPS

B L
*ng%a pe%

! - NOME OU RAZAO SOCIAL / FONE / ENDERECO

1215-AS80CIACAD DE PAIS E AMIGOS Dog

(49) 3442-2730
*Rua ANITA GARIBALDI, 1298

VISTA ALEGRE 89.701-090
Concordia SC

2 - VENCIMENTO
(Uso exclusivo INSS)

ATENCAQ: E vedada a utilizacio de GPS para recolhimento e
receita ¢ valor inferior ao estipulado em Resolugdo publicada
pelo INSS. A receita que resultar valor inferior devera ser
adicionada 4 contribuigio oy importancia correspondente nos

meses subseqilentes, at¢ que 0 total seja igual oy superior ao
valor minimo fixado,

ASsistenteAdministrativ-
W"

B

2305

4 - COMPETENCIA

3 - IDENTIFICADOR

(e

05/2019

83.076.232/0001-50

6- VALOR DO INSS

3.852,92

e

.

- —

¥ - VALORES DE OQUTRAS ENTIDADES

10- ATM/MULTA E JUROS

0,00

11 -TOTAL

3.852,92

VENCIMENTO 19/06/2019

12- AUTENTICACAO BANCARIA




Comp go)ﬁm:ﬂ.m v 1 Coma

C2 Sére Cheque N° Cc3 = §
0 L3 w { { g
&P 7 § R R g G030 Ty
m 5 = o = m s y‘.“m.ﬂ.
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y E ' S GRF - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGrs
GER,
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02-p DL/ TELEFONE

(0049) 3442273
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8

05 ~REMUNERACAQ
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(0049) 34422730
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07/86/2013 - BANCO' DO BRASIL - 10:52:18
0841014345 0083
|

COMPROVANTE DE PAGAMENTOS: COM COD.BARRA

Convenio FGTS ARRECADACAD GRF .
Codigo de Barras. 858900000484 48620179199-3
_ 607629050886 30762320001

Data do pagamento : 87/86/2019
CNPJ/CEI/CPF ! - 83076232/0081-50
COMPETENCIA : #5/2019
CODIGO RECOLHIMENTO 115
VENCIMENTO | 07/06/2819
[VALOR DEPOSITO: j " 4.848,62
Valor Total ; 4,848,562

7.718.008.58D 086, 204

MAURO KROHN
Presigeni: - APAF Concordia-SC
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L AMPORTANTEAREAVISO DE DE
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Multa de 2% + Coveglio Monetéria pelo 1GRM
{pro rata die) + Juros de Mora 1% ao mas

(pro rata die) 8 serem cobrados em fatura posterior.

- R$ 2.727,08
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Pagamento de outros convénios

DE INFORMACOES HANCO
JTG-ATENDIMENT( =

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

LJ’..nJNTE ASSOCIACAQ E
410-3 CONTA: 64.337-8
OR: MAURO K i

Z DISTRIBUIC

2 27C8GLE2000-5
00101020194-3 86132880391-5

o /zcj {_
Pfes,deme 4PA e, M

° f-‘drma_ sc

D"fe!orPAC/'? & T

Data do pagamento 07/06/2014 Mann. . 0/‘" ree,,
Va or em Dinheiro 227,08 @Wf@-}tp@ PEQO
B, 0,00 fdf .
2.727,08 5S¢
f-\”""E NT IC A\ AQ ST ”)BB
EEE.BG6E.9F7.CCF.326

Assinada por JB5646379 ODACIR LUIS PEDO 07/06/2019 07:10:54

JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:24:18

Transag#o efetuada com sucesso.

Transag&o efetuada com sucesso por: JB646380 MAURO KROHN,
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| Cem‘nnhh;gwmm de &guue Saneamento
CNPIME = 32503433100011
casan cATURA DE AG A/ ESGOTO

AGENCTAL CONCORDlA o TELE?ONF 0300 643 8195 .

ENDERECO:RUA ADOLFO. KONDER 58 _ g

OUVIDORIA CASAN: W . casan, con. b/ ouy Ldorid
T MATRICULA MES / FATURAMENTO vsncmmo

b | /2l \ wwzm@

55& 704.032. mw @1\{»1:\ Avahsmmr?io @a/a ze'
TyEa0 0200

i CEFSNFT
PROPRIETARIU A‘.:JU( pos PALS E AM1GoS DOS HCEP B!A@fﬁ 232

USUARTO: ASSOC DO pals E AMIGOS DOS cXCEP CDIA $3.07

“UANITA GARIBALDI, 1298 - E MR 0 | VEL
—TIRERS 10 (T DR TRETRO

h045376279

cep: 89700128 MUN: CONCO
R

11,20/11000

@,29/29@

| SEQUENCIAL i) 1728
1| 106,420,051-995 il 11 %

htp: / /v casan. com.br

[§iga o Manual do Usuario CASAN € mantenha reser vatorio de agua
. |lem casa su'FLmente para 24 h de consumg dos meradores. A caixa

d' agua minina deve ter 5@@ 1itros, come reconenda a AB BNT.

o o W it P

( "CERTIFICO
\
|
| &

Que o Material / Zervign constants naste
documentc foi Recebiao / Prestadc ¢
Aceito.

07N 201

\'_».n\fca A 8NN €

\ Elemce Terezinha Paz
APAE CONCORDIA-SC
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Companhia Catarinense de Aguase Saneamento

CNPIME - 82508433/0001-

b e SCBE AGUA / ESGOTO

AGENCIA: CONCORDIA T TELEFONE :0800 643 0195

ENDERECO:RUA ADOLFO KONDER, 258

QUVIDORIA CASAN: www.casan. com. br/ouvidoria
MATRICULA MES / FATURAMENTO

195771 | %5/ l

VENCIMENTO

1/06/2019

LOCALTZACRO:  566.704.032 0750.01 ]DATA APRESENTACKO: 16/05/2019

Viess 18-85 S0l9 LeSL 1.24 CFF 0N )

l

PROPRIETARIOASSOC DOS pATS E AMIGOS DOS EXCEP BEA@?B,ZBZ/@E)@'LHSB

USUARTO: ASSOC DOS PAIS E AMIGOS DOS EXCEP CDIA 33.076.232/0001-50

ENDERECC
R.

ANITA GARIBALDI, 1298 - ENTREGH 1 MOVEL

B10CEO3358
HISTORICO

CEP: 30701-090 MUN: CONCORDIA
ATOR TELMG D08 62/62000 =i
L1 L MESEB (ne uvves?

37,86/37000
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g | et
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jeel | o feAl /3 il
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Cao-0ped0l | 101.055.771.985 |jp LM | 118 | U a1

TABELA TARIFARIA

J pEsCRICAD DOS SERVICOS FATURADOS
RES Xgéiﬁ;;)@m SERVICGE P
APATYR VOLBE  Rbve FATURAMENT

10 FEITECA
Al VU R
AE 10 1,9508
1] 999993 3,000

TOTAL TRIB

IRREGULAR
PROCEDY

AVISOS

Siga o Manual do Usuario CASAN e mantenha reservatorio de agua
e casa suficiente para 24h de consumo dos moradores. A caixa

d'agua minima deve ter 508, litros, Cm.,;% grecwﬁﬁ an, a ABNT.
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Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
a1/06 18 = AUTC-ATENDIMENTGC B 09.24.10
0410300410

COMPROVANTE DE FPAGRMENTO

NTE: ASSQUIACAO E
2 410-3 CONTA: 64.337-8
) POR: MAURQ KROHN

N
Codigo de Barras 82640000001-2 101160130000
‘ 00000001010-8 557713205700-1

Data do pagamento 01/06/2019

119,11

TOCUMENT 060701
AUTENTICACAD SISEBR:
3.D89.2CA.6F2.044 ALY

Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO
JB546380 MAURO KROHN

Transagdo efetuada com sucesso.

07/06/2019 07:07:01
07/06/2019 09:24:18

Transagéo efetuada com sucesso por; JB546380 MAURO KROHN.



Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
07/706/2019 - AUTO-ATENDTMENTO - 09.24.10

0410300410

COMPROVANTE DE PAGAMENT

P ASSOUIACAG B
P 410-3 CONTA: 64, 337-8 Vs

1io CASAN
Codigo de Barrasy B2670000000~1 65000013000-7 .
00000001064-5  20051905200-1 T 'ﬁ%é‘c '90\-.

Data do pagamento 01/06/2019 o 04".:.‘_,..,‘__,_& O, ’%;\,

alor Tots 5 (G ey, .
oolox ¥eral e e e e e 05'00 ’b@/‘?@,""j?( ":QR Y,
, - RN

A
’.% {'(Z)O:.\
2.5AR.BFG.TFA.AF9, BYS Sy
(8
Assinada por JB546379 ODACIR LUIS PEDO 07/06/2019 07:08:59
JB546380 MAURO KROHN 07/06/2019 09:24:18

Transagéo efetuada com sucesso,

Transagao efetuada com sucesso por: JB546380 MAURO KROHN.



