AFADEFI

Associacéo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n°® 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - SC

Oficio n°® 012/2025 Balneario Camboriu,12 de janeiro de 2026.

Prezado Senhor,

Estamos enviando a prestagdo de contas de R$ 21.199,50 (vinte e
um mil cento e noventa e nove reais e cinquenta centavos), referente a 122
(décima segunda) parcela do termo de aditivo ao termo de Colaboragdo FMAS n°
06/2023, firmado entre a Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu, por
intermédio da Secretaria de Desenvolvimento Social e Fundo Municipal de
Assisténcia Social (FMAS) e a Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes
Fisicos (AFADEFI).

Sem mais para o momento, reiteramos nossos protestos de

elevada estima e consideracgao.

Atenciosamente,

CWQ A@gg/

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com
Site: afadefi.com.br
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BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

DEZEMBRO 2025

ANEXO 01

UNIDADE CONCEDENTE: Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

COMPLEMENTO: Fundo Municipal de assisténcia social FMAS.

ORDENADOR DA DESPESA: Omar Mohamad Ali Tomalihi

ENTIDADE BENEFICIADA: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEF|

CNPJ:05.405.039/0001-02

FONE: 47-3366-0678

ENDERECO: Rua 1500 n°® 1837 Centro

CEP: 88330-528

E-MAIL: afadefi.bal@hotmail.com

RESPONSAVEL: Evandro Prezzi

crr: I

NOTA DE EMPENHO N° 06/2025

DATA

VALOR: R$ 254.394,00

CONVENIO PMBC/SEAG N° 06/2023

DATA:

DEPOSITO EM: 12/12/2025

AUTORIZACAO LEGISLATIVA N°

DATA

Parcela 122 R$ 21.199,50

HISTORICO FIEL DA FINALIDADE: programa socioassistencial de defesa e garantia de direitos para pessoa
com deficiéncia e suas familias.

DOCUMENTO
NOMERG DATA HISTORICO RECEBIMENTOS PAGAMENTOS
REPASSE 12/12/2025 |12%Parcela do 1°Termo de aditivo ao de Colaboragéo |R$ 21.199,50
FMAS n° 06/2023

NF:34 01/12/2025 | Pgto JJ Empreiteiras de mao de obra R$ 2,500,00
GUIA: 01/12/2025 | Pgto Guia Previdéncia Social e IR (imposto de renda) RS 1.436,00
NF:04 01/12/2025 | Pgto Assistente Socia R$ 3.460,00
RPA: 01/12/2025 | Pgto Aucxiliar de limpeza R$ 1.840,00
NF:27 01/12/2025 | Pgto motorista R$ 3.500,00
NF:187 01/12/2025 | Pgto Auxiliar Administrativo R$ 3.290,00
RPA: 01/12/2025 |Pgto Psicdloga R$ 1.952,00
RPA: 03/12/2025 |Pgto Psicdloga R$ 1.952,00
NF:153 03/12/2025 | Pgto Katech Elevadores R$ 366,00
NF:344488 03/12/2025 | Pgto khonos seguranga privada R$ 128,05
Transferéncia 03/12/2025 | Devolugao para o FMAS R$ 10,18
BOLETO 03/12/2025 | Pgto Autoposto galo b4 R$ 731,70
NF: FATURA 03/12/2025 | Pgto fatura de telefone mével R$ 33,57

TOTAIS R$ 21.199,50 | R$ 21.199,50
LOCAL E DATA: Balneario Camboriu, 12 de janeiro 2026

#
{

£

EVANDRO PREZZI.
PRESIDENTE DA FADEFI.

Cleverson Ferreira Machado
TESOUREIRA DA AFADEFI.
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(G3351409484045971
% 14/01/2026 09:54:36

Consultas - Extrato de conta corrente
ExpansaoASerOcultadaVersoesAnteriores: Extrato de Conta
corrente: Conta corrente;

Cliente - Conta atual

Agéncia 5271-X
Conta corrente 9295-9SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
Periodo do extrato de 15/12 /2025 até 14 /01 / 2026
Langcamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico Documento  Valor R$ Saldo
12/12/2025 0000 00000 000 Saldo Anterior 21.199,50 C
18/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 121.801 2.500,00 D 18.699,50 C
18/12 16:23 Jeferson Corréa
29/12/2025 5271 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.313.233 1.436,00 D
29/12 16:55 AFADEFI ASSOC APOIO FAMI
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.901 3.460,00 D
29/12 15:51 62.775.148 ADRIANA CANDID
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.902 1.840,00 D
29/12 15:51 Beatriz Bukovitz Bensberg
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.903 3.500,00 D
29/12 15:51 28.124.885 RAPHAELA LUCEN
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.904 3.290,00 D
29/12 15:51 INDIRA RADKE SOCIEDADE IN
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122.905 1.952,00 D
29/12 16:00 Andrielle Taisy Padilha
29/12/2025 0000 13105 144 Pix - Enviado 122,906 1.952,00D 1.269,50C
29/12 16:00 Andressa Bottega Tomasoni
05/01/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 10.501 366,00 D
05/01 13:45 OASIS ELEVADORES
05/01/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.502 128,05D 775,45 C
KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA
06/01/2026 5271 99015 470 Transferéncia enviada 551.489.000.230.508 10,18 D
06/01 10:59 PMBC F 00005405039000102
06/01/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 10.601 731,70D
POSTO GALO LTDA
06/01/2026 0000 13105 363 Pagto conta telefone 10.602 33,57D 0,00 C
CLARO S.A.
14/01/2026 0000 00000999 SALDO 0,00C

*** A CONTA NAO FO MOVI MENTADA ***

Transacéo efetuada com sucesso por: J9482747 EVANDRO PREZZI.

Servico de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0800 729 0088



AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camborit - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003 CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - SC

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins que o recurso no valor de R$
20.190,00 (Vinte mil cento e noventa reais), referente a 122 (décima segunda)
parcela do 1° termo de aditivo ao termo de Colaboracdo FMAS n° 006/2023,
firmado entre a Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu, por intermédio da
Secretaria de Desenvolvimento Social e Fundo Municipal de Assisténcia Social
(FMAS) e a Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos (AFADEFI),
foi aplicado em observancia aos devidos fins a que se destina, tendo sido
escriturado nos registros contabeis da AFADEFI, permanecendo a disposi¢céo dos
orgaos de fiscalizagdo e auditoria para os exames que se fizerem necessarios.

Outrossim, declaro ainda que a documentagdo comprobatéria da

realizacado das despesas nao foi utilizada em outro convénio/acordo/ajuste/termo.

E para que produza os devidos efeitos passo a presente

declaragéo aos 12 dias do més de janeiro de 2026.

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com
Site: afadefi.com.br
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AFADEFI

Associacéo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n°® 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - SC

ATESTADO

Eu, EVANDRO PREZZI, Presidente da AFADEFI, atesto para os
devidos fins que os materiais e servigos que constam nos documentos fiscais
apresentados, foram recebidos ou prestados e estdo em conformidade com as

especificacées nele consignadas.

E para que produza os devidos efeitos passo a presente declaragdo aos 12 dias
do més de janeiro de 2026.

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com
Site: afadefi.com.br
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AFADEFI

Associacéo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n°® 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - SC

DECLARACAO

Declaramos para os devidos fins e a quem possa interessar que a
prestacdo de contas referente a 122 (décima segunda) parcela do 1° termo de
aditivo ao termo de Colaboracdo FMAS n° 006/2023, firmado entre a Prefeitura
Municipal de Balneario Camboriu, por intermédio da Secretaria de
Desenvolvimento Social e Fundo Municipal de Assisténcia Social (FMAS) e a
Associacao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos (AFADEFI), sera publica a
partir de 20/01/2026 no site oficial da AFADEFI: https://afadefi.com

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Balneario Camboriu, 12 de més de janeiro de 2026

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com
Site: afadefi.com.br
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AFADEFI

Associacéo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n°® 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - SC

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins, que o valor de R$ 10,18 (dez reais e
dezoito centavos) devolvido para o FMAS, devolugao referente a 12 parcela do 1°
termo de aditivo ao termo de colaboragao FMAS n° 006 /2023.

E para que produza os devidos efeitos passo a presente
declaracéo aos 12 dias do més de janeiro de 2026

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com
Site: afadefi.com.br
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01/2026, 10:07 Banco do Brasil

06/01/2026 - BANCO DO BRASIL - 10:59:46
527105271 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/01/2026
NR. DOCUMENTO 551.489.000.2390.508
VALOR TOTAL 16,18

**%*¥* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PMBC FMAS MOVIMENTO

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 230.508-9
NR. DOCUMENTO 555.271.000.009.295
IDENTIFICADOR 1: 05.405.039/0001 02
IDENTIFICADOR 3: 05405039000102

NR.AUTENTICACAO A.623.817.D9C.66C.9B7

Transagao efetuada com sucesso por: J9482747 EVANDRO PREZZI.

»s://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F 869-1.bb%3Favalie=sim 13/13
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AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camborit - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003 CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.

BALNEARIO CAMBORIU - Si

PARECER DO CONSELHO FISCAL

O Conselho Fiscal da Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes
Fisicos — AFADEFI, inscrita no CNPJ 05.405.039/0001-02, no uso de suas
atribuicbes legais, apds haver precedido ao exame dos documentos que compde a
Prestacao de Contas relativa a parcela n® 122 (décima segunda)parcela do termo
de aditivo ao termo de Colaboragdo FMAS n. 06/2023 entre a Prefeitura Municipal
de Balneario Camboriu, por intermédio da secretaria de Desenvolvimento Social e
Fundo Municipal de Assisténcia Social e a Associagao de Apoio as Familias de
Deficientes Fisicos (AFADEFI), manifesta-se favoravelmente ante a regularidade
das contas e documentos comprobatorios apresentados, opinando pela sua
aprovacao.

Balneario Camboriu, 12 de janeiro de 2026

CONSELHO FISCAL:

/(D,Jm',‘.‘\ﬂ'l. S.;}'lzz‘a» _ ' { i |i,.

Tauan Muller de Souza

crr: I

Maicon Rodrigues

crr: I
Roitaa Jod Wiwin

Cristiana Ludtke de Oliveira

crr: I

Paulina Pereira Pereira

cr: I

Gabriel R Prezzi

crr: I

Hélio Gongalves

crr: I

RUA 1500, N.° 1.838 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU -SC.
Fone: 47 3366-0678 |/ E-mail: afadefi.bal@hotmail.com

Site: afadefi.com.br
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AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camborit — SC
Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

BALNEARIO CAMBORIU - 8C

DECLARACAO

A Associacao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos, inscrita no CNPJ sob n.
05.405.039/0001-02, com sede na rua 1500 n°® 1837, Centro, Balneario Camboriu, neste ato
representada pelo seu presidente Evandro Prezzi, considerando a implementacao da
substituicdo da Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia do Tempo de Servico e
Informagdes a Previdéncia Social (GFIP) pela nova versdao do E-Social, Sistema de
Escrituragao Digital das Obrigacdes Fiscais, Previdenciarias e Trabalhistas, declara para os
fins de prestagao de contas e esclarece que:

1. O valor de R$ 7.397,38 (sete mil trezentos e noventa e sete reais e trinta e oito
centavos) refere-se aos pagamentos das Guias de INSS e IR;

2. O valor de R$ 4.555,00 (quatro mil e quinhentos e cinquenta e cinco reais) refere-se a
guia de INSS aos profissionais vinculados ao Termo de aditivo ao termo de
Colaboragdo FMDCA 02/2023;

3. O valor de R$ 1.406,38(Hum mil e quatrocentos e seis reais e quarenta e trinta e oito
centavos) refere-se guias de IR (imposto de renda) retido dos profissionais autbnomos
vinculados ao Termo de aditivo ao termo de Colaboracdo FMDCA 02/2023;

4. A guia de INSS no valor de R$ 1.436,00 (mil quatrocentos e trinta e seis reais) refere-
se a guia de INSS aos profissionais vinculados ao Termo de Colaboragdao FMAS
06/2023;

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente para que surta seus esperados
efeitos legais,

Balneario Camboriu, de 13 de janeiro de 2026.

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

Rua 1500 n° 1837 Centro Fone: 47 — 366-0678
E-mail — afadefi.bal@hotmail.com.;
www.afadefi.org
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i | Documento de Arrecadagao
Receita Federal de Receitas Federais

- — %
CNPJ Razao Social
(05.405.03910001-02] (ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS J
Periodo de Apuragao Data de Vencimento Nrmero do Documento Pagar este documento até
( DezembrolZOZSJ [ 20/01/2026] [ 07.16.25353.9803540-2 l

rObser\/acées

N° Recibo Declaragao: 50000421003182 |

%

Composigao do Documento de Arrecadacdo

Codigo Denominagdo ‘ Principal Multa Juros Total
1099 CP DESCONTADA SEGURADO - CONTRIB INDIVIDUAL 5.991,00 5.991,00
02 CP SEGURADOS - CONTRIBUINTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:12/2025 Vencimento:20/01/2026 ‘
©588  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 1.406,38 1.408,38
06 IRRF - REND DO TABALHO SEM VINCULO EMPREGATICIO‘
PA:12/2025 Vencimento:20/01/2026

Totais \ 7.397,38 7.397,38

Certifirno aue 0 materia!/servirn
constante deste documento foi
recebido/prestado e esta em

confoemidade com as
‘ especificagoes nele contidas
‘ Balneario. Cambqfi\i, 51/11/25
Nome: Evandro Hregzzi
_ ‘ Cargo: Prea@en a |
\___SENDA (Versao:5.2.9) Pagin: 1/1 Assinatura:\_~] . J
85880000073 3 97380385260 9 20071625353 7 98035402516 9 AU | P

TJNT'CACAO MECANICA

858800000733 973803852609 200

T

Valor: 7.397,38




MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA ESPECIAL DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL
Recibo de Entrega da Declaragdo de Débitos e Créditos Tributarios Federais - DCTFWeb

CNPJ/CPF|05.405.039/0001-02
Nome|ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -
AFADEFI|
Periodo de apuragao|12/2025
Declaragéo Retificadora|Nao
Identificacdo da apuracédo de débitos|36692320620 / eSocial
Totalizacdo dos tribIJtos apurados no periodo
Tributos ' Débitos Apurados Saldo a Pagar

Contribuigdo Previdencidria Segurados R$ 5.991,00 R$ 5.991,00
Contribuigdo Previdenciaria Patronal R$ 0,00 R$ 0,00
Contribuigdo para Outras Entidades e Fundos R$ 0,00 R$ 0,00
Contribuigdes Diversas R$ 0,00 R$ 0,00
COFINS R$ 0,00 R$ 0,00
COSIRF R$ 0,00 R$ 0,00
CPSS R$ 0,00 R$ 0,00
CSLL R$ 0,00 R$ 0,00
CSRF R$ 0,00 R$ 0,00
IOF R$ 0,00 R$ 0,00
IPI R$ 0,00 R$ 0,00
IRPJ R$ 0,00 R$ 0,00
IRRF R$ 1.406,38 R$ 1.406,38
PIS R$ 0,00 R$ 0,00
RET/Pagamento Unificado R$ 0,00 R$ 0,00
TOTAL R$ 7.397,38 R$ 7.397,38

O presente Recibo de Entrega da DCTFWeb contém a tra$scrigéo da Ficha Resumo da referida declaragdo, que constitui
confissdo de divida, de forma irretratavel, dos tributos declarados. Fica o declarante ciente de que os tributos declarados na
DCTFWeb e ndo pagos serao enviados para inscrigao em Divida Ativa da Uniao, conforme o disposto no paragrafo 2° do artigo 5°
do Decreto-Lei n° 2.124, de 13 de junho de 1984, combinado com a Portaria MF n°® 118, de 28 de junho de 1984, estando o
declarante sujeito ainda a:

1) Sobre os tributos ndo pagos ou néo recolhidos nos prazos legais incidirdo multa e juros de mora, nos termos do art. 61 da Lei
n° 9.430, de 27 de dezembro de 1996, combinado com o art. 35 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991,

2) incluséo no Cadastro Informativo de Créditos ndo Quitados do Setor Publico Federal (CADIN), impedindo operagdes de crédito
com recursos publicos, a concessao de incentivos fiscais e financeiros e a celebragdo de convénios e similares que envolvam
desembolso de recursos publicos e respectivos aditamentos (Lei n® 10.522, de 19 de julho de 2002);

3) encaminhamento ao Ministério Publico Federal de Representagdo Fiscal para Fins Penais nos casos que, em tese, tenha
ocorrido crime contra a ordem tributaria ou contra a previdéncia social, por deixar de recolher, no prazo legal, valor de tributo ou
de contribuicdo social, descontado ou cobrado, na qualidade de sujeito passivo de obrigacdo e que deveria recolher aos cofres

publicos (Lei n° 8.137, de 27 de dezembro de 1990 e Codigo Penal).

No caso de falta de apresentacdo ou de apresentacao de decléracéo com incorregcdes ou omissoes, o contribuinte ficara sujeito as
multas previstas no artigo 32-A da Lei n® 8.212, de 1991, e no art. 7° da Lei n°® 10.426, de 24 de abril de 2002.

Néo surtirdo efeitos as retificagbes de informagoes prestadas na DCTFWeb que pretendam excluir ou reduzir débitos:

« enviados para inscricdo em Divida Ativa da Uniéo, sej%m eles saldos a pagar ou valores apurados em procedimento de
auditoria interna;

e incluidos em parcelamento deferido; ‘

« que tenham sido objeto de declaracdo de compensacgdo néo passivel de retificacdo ou cancelamento.

. 5 o - - = o N - . - . . .
Também néo surtirdo efeitos as retificagcdes de débitos de tributos em relagdo aos quais o sujeito passivo tenha sido objeto de
procedimento fiscal e/ou nos casos em que a apresentagdo da declaragdo ocorra apds o prazo decadencial.

Dados do Representante da Pessoa Juridica
Nome|EVANDRO PREZZ|
CPF|506.841.160-49
Telefone

Recibo de Entrega da DCTFWeb




Relatério de IRRF mensal

Periodo de apuracgao de 01/12/2025 a 31/12/2025

Pag:

1

Empresa: 56 - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI

CNPJ: 05.405.039/0001-02

Cadigo Nome do funcionario Base folha IRRF folha Base férias IRRF férias Base 13° Sal IRRF 13° Sal Base PLR IRRF PLR rcl);:::-
64 ADRIANO DOS SANTOS 3795,00 61,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 61,24
20 CINIRA GOMES 6380,00 390,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 390,60
60 ELIZA REGINA GOMES 6300,00 477,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 477,27
65 NARYAN MARTINS FLORES 6300,00 477,27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 477,27

Total da empresa: 22775,00 1406,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1406,38

Data: 19/12/2025

Hora: 10:33:30

folha SCI VISUAL Practice




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

29/12/2025 - BANCO DO BRASIL - 16:55:42
5271085271 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
DATA DA TRANSFERENCIA 29/12/2025
NR. DOCUMENTO 555.271.000.313.233
VALOR TOTAL 1,436,00

**%xx*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: AFADEFI ASSOC APOIO FAMIL

AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.233-1
NR. DOCUMENTO 555.271.000.009.295
NR.AUTENTICACAO D.115.706A.2A7.115.65C

https://autoatendimentoz.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v==3. 13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 8/13




13/01/2026, 11:28 ‘ Banco do Brasil

& | G3331311177929261
: Consultas - Emissdo de comprovantes Jalij2028 116810

~=! ExpansaoASerOcultadaVersoesAnteriores: 22 via de comprovantes e recibos de
transferéncia; Transferéncias; segunda via; 22 via; comprovante; Emissio de
recibo; Novo comprovanie; |

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 11.28.11 ‘
5271X05271 SEGUNDA VIA 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO ‘

CLIENTE: AFADEFI ASSOC APOIO FAMIL
AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.233-1 ‘

Agente Arrecadador: CNC ©@1 Banco do Brasil S.A. ‘
Codigo de Barras 85880000073-3 97380385260-9
20071625353-7 98035402516-9

Data do pagamento 29/12/2025
Numero do Documento 07.16.25353.9803540-2 ‘
Valor Total 7.397,38

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo ‘
Conjunto n? 81 de 31 de outubro de 2811

DOCUMENTO: 122901 ‘

AUTENTICACAO SISBB: D.F97.ACE.F36.F87.F10

Transagdo efetuada com sucesso por: J9482747 EVANDRO PREZZI. ‘

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?v+3.13.1#/template/~2Fconsu|ta5-2F869—1 .bb%3Favalie=sim
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NFSe

DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da

LFS-e

=

MUNICIPIO DE BALNEARIO

CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

42020082232025259000183000000000002125120572113330

Namero da NFS-e
21

Competéncia da NFS-e

Data e Hora da emissdo da NFS-e

18/12/2025 18/12/2025 15:49:28

Nimero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS

34 900 18/12/2025 15:49:28 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cadigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF /NIF | Inscrigdo Municipal Telefone

Prestador do Servigo 32.025.259/0001-83 172704 (47) 9667-8835

Nome / Nome Empresarial E-mall

JJ EMPREITEIRA DE MAO DE OBRA LTDA ‘ ji-jefersoncorrea@gmail.com

Enderego Municipio CEP

AGUA DOCE, 100, JARDIM IATE CLUBE Balneario Camboriti - SC 88337-280

Simples Nacional na Data de Competéncia

Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP) ‘

Regime de Apurag&o Tributéria pelo SN

Regime de apuracgao dos tributos federais e municipal pela NFS-e conforme
respectivas legislagoes federal e municipal de cada tributo

TOMADOR DO SERVIGO

Nome / Nome Empresarial

CNPJ / CPF /NIF
05.405.039/0001-02 ‘

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -

AFADEFI

Endereco
1500, 1837, CENTRO

Inscrigdo Municipal

E-mail

Municipio
Balneario Camborit - SC

Telefone

CEP
88330-528

INTERMEDIARIO DO SERVI

>0 NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cédigo de Tributacéo Nacional
07.02.02 - Execugéo, por empreitada
ou subempreitada, de obras de co...

Cédigo de Tributagdo Municipal

Local da Prestacéo
Balneario Camboriti - SC

Pais da Prestagéo

Descrigéo do Servigo
Referente a Mao de Obra de Pintura do primeiro e segundo pavimento da Sede da Associagao.
TRIBUTAGCAO MUNICIPAL J
Tributagdo do ISSQN Pals Resultado da Prestagéo do Servi Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagédo
Operagao Tributavel - Balneario Camboriti - SC Nenhum
Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN ‘ Ndmero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
- Nao - =
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
R$ 2.500,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada ‘ Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado
R$ 2.500,00 2,50% Néao Retido R$ 62,50
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CP ‘ CSLL
PIS COFINS Reteng&o do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
- . | - R
VALOR TOTAL DA NFS-E il
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 2.500,00 R$ R$ =
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos ‘ Valor Liquido da NFS-e
R$ 0.00 - R$ 2.500,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais ELmduals Municipais

maatarial/caryicn

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

g
Certerno

constante deste documento

recebido/prestado e
confoemidade

et

i
em
as

estd
com

especificacdes nele contidas. -
1845125
7

Balneario. Camborid, Em{;

Assinatura:




I

13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

(3321309584517001

3 Consultas - Emissdo de comprovantes Ll

~! ExpansaoASerOcultadaVersoesAnteriores: 27 via de comprovantes e recibos de
transferéncia; Transferéncias; segunda via; 2° via; comprovante; Emissdo de
recibo; Novo comprovante;

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/e1/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.15
5271X85271 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

ID: E0PPP000020251218192149535716556
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$2.500,00
TARIFA: R$0,00 ‘
DATA: 18/12/2025 - 16:23:40

PAGO PARA: IJeferson Correa
CPF: ***,174,749-**
CHAVE PIX: jj.jefersoncorrea*gmail.com
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 9001 - CONTA: 00000000000362341680
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 18/12/2025 - 16:23:40

DOCUMENTO: 121801
AUTENTICACAO SISBB: 1.9B1.1B2.C97.A28.3C9

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

SAC BB

08060 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
€ outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.1 3.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 113
|



NFSe

1

DANFSe v1.0 |

Documento Auxiliar da NFS-e

g

MUNICIPIO DE BALNEARIO
CAMBORIU

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

42020082262775148000155000000000000425122844964785 \

Namero da NFS-e

Competéncia da NFS-e |

Data e Hora da emissdo da NFS-e

29/12/2025 29/12/2025 15:01:55
Numero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS
4 900 29/12/2025 15:01:55 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cadigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF | Inscrigdo Municipal Telefone

Prestador do Servigo
Nome / Nome Empresarial

62.775:148/0001-55 ‘

62.775.148 ADRIANA CANDIDO CHIXARO

E-mail

ADRIANA_CHIXARO@HOTMAIL.COM

(47) 9602-5980

Enderego Municipio CEP

904, 958, CENTRO | Balneario Camborit - SC 88330-592

Simples Nacional na Data de Competéncia ' Regime de Apurag&o Tributéria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone
05.405.039/0001-02 - -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - objetiva@melim.com.br

AFADEFI

Enderego ‘ Municipio CEP

1500, 1837, CENTRO | Balneario Camborit - SC 88330-528

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Codigo de Tributagéo Nacional
17.02.02 - Expediente, secretaria em
geral, apoio e infra-estrutura ...

Descrigéo do Servigo

|
Cédigo de Tributagdo Municipal

Local da Prestagéo
Balneario Camborit - SC

Pais da Prestagédo

SERVICO DE APOIO SOCIAL E ADMINISTRATIVO COM ORIENTACAO E ENCAMINHAMENTO DE USUARIOS POR DEMANDA

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagéo do ISSQN
Operagao Tributavel

\
Pals Resultado da Prestagdo do Servigo

Municiplo de Incidéncia do ISSQN
Balneario Camborid - SC

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspensdo da Exigibilidade do ISSQN‘ Ndmero Processo Suspenséo Beneficio Municipal
- Néao - -

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM

R$ 3.460,00 - ‘ = -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado

. < | Nao Retido -

TRIBUTACAO FEDERAL

IRRF CP | csLL

- - ‘ -

PIS COFINS | Retengéo do PIS/COFINS

TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 3.460,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 = R$ 3.460,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS ‘
Fed?rals Fstm_iuals T e — Mugg—:riegiraq
! Mt and £l s < £ s
'NFORMACOES COMPLEMENTARES \.\?")\(-lll ;3 LS R b 4 \CAAMVIRR e aRUw Tt
recebido/prestado e estda em
confoemidade com as

especificacoes nele contidas.

Balneario. Camborig, Erd

Cargo: Preside
Assinatura:__\




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/e1/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.15
5271Xe5271 eeol

Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251229183948020978583
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$3.460,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 29/12/2025 - 15:51:44 ‘

PAGO PARA: 62.775.148 Adriana Candido Chixaro
CNPJ: 62.775.148/0001-55
CHAVE PIX: 62775148000155
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000007643781500
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor méximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.
Notificacao enviada em: 29/12/2025 - 15:51:45
DOCUMENTO: 122901
AUTENTICACAO SISBB: 2.A87.3BD.7C2.724.68B

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

\
https://autoatendimento2 .bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?vT& 13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 2/13



‘ Nro recibo Nro talzo

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nome ou razdo social da empresa | Matricula (CNPJ ou INSS)

56 - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI 05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestacio dos servicos de SERVICO DE LIMPEZA, aimportancia de R$ 1.840,00
(ummil otocentos e quarenta reais).

Dependentes: 0 Competéncia: 12/2025  Centro de‘ custo: 1 - CMAS 1
Saldrio - Base Taxa Valor maximo p/ reembolso PECIFICACAO
R$ 2300,00 0,00 % R$ 0,00 | Valor do servigo prestado R$ 2.300,00
o | i R 0,00
Valor ja reembolsado no més Saldo i Reembq!so (0 % Val.Servigo) $ !
SOMA RS 2.300,00
DESCON
Carreteiro (célculo do valor do reembolso) Il Inss Contribuinte Individual R$ 460,00
\Y, ‘ RS 0,00
Aplicar % sobre o valor da méao-de-obra (% do FRETE). O v RS 0.00
resultado correspondera ao REEMBOLSO, respeitando '
como limite méximo o valor registrado no campo SALDO. Vi R$ 0,00
Wil R$ 0,00
; — Vil R$ 0,00
Numero de Inscrigéo
OMA R 460,00
NO INSS: 124.36769.96.8 S :
NO CPF. 017.973.919-09 Valor liquido R$ 1.840,00
: o + Assinatura
Documento de identidade
Numero Orgédo emissor
Localidade Data Nome completo
BALNEARIO CAMBORIU BEATRIZ BUKOVITZ BENSBERG

\
Nro recibo Nro talao

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nome ou razdo social da empresa ‘ Matricula (CNPJ ou INSS)

56 - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI 05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestac3o dos servicos de SERVICO DE LIMPEZA, a importancia de R$ 1.840,00
(um mil oitocentos e quarenta reais).

Dependentes: 0 Competéncia: 12/2025  Centro de custo: 1 - CMAS 1
Salario - Base Taxa Valor maximo p/ reembolso ESPECIFICACA
R$ 2300,00 0,00 % R$ 0,00 I Valor do servigo prestado R$ 2.300,00
| 00 . i
Valor ja reembolsado no més Saldo : Reembp'so (0% Ve Sevice) L cia
SOMA R$ 2.300,00
DESCONTO
Carreteiro (calculo do valor do reembolso) Il Inss Contribuinte Individual R$ 460,00
Y, R$ 0,00
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra (% do FRETE). O v ‘ R$ 0.00
resultado correspondera ao REEMBOLSO, respeitando '
como limite méximo o valor registrado no campo SALDO. Vi R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Numero de Inscrigéo Wil i i
NO INSS: 124.36769.96.8 AR ARK S
NO CPF: 017.973.919-09 Certirn que o matprialfeervirn , valorfiqoise: Fy L
S— constante deste documento o Assinatura
Documento de identidade recebido/pfektado e estd em
Numero Orgéao emissor conformidyde com as
e = .
- espeeiitatpes nele rnnlhr{:g Nomd ci ple)o / l
Localidade ta . L P p
RaR 2o ambori, [W;//l/l&
BALNEARIO CAMBORIU Nome: Evafidko Prezzi BEATRFBU HERG

Carpor Presidente da AFADERT o
Assinatura:
\



13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/e1/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.15
5271X@5271 @eel

Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
== = =

SOBRE A TRANSACAO

D: £0000000020251229183610868678456
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$1.840,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 29/12/2025 - 15:51:44

PAGO PARA: Beatriz B Bensberg

CPF: *%% 973 ,919-**

CHAVE PIX: +5547996483212

INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000000039316383
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento

Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor mdximo de R$10,80. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ].

Notificacao enviada em: 29/12/2025 - 15:51:45
DOCUMENTO: 122902
AUTENTICACAO SISBB: F.ACE.B5E.E98.A3B.F11

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

SAC BB

0860 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F 869-1.bb%3F avalie=sim 3/13



PREFEITURA MUNICIPAL DE

Regime Especial de Tributagédo

ey
N Fﬁi DANFSe v1.0 5 cAMBORIU
Documento Auxiliar da NFS-e combong (47)2365-9525
| fazenda@camboriu.sc.gov.br
T
Chave de Acesso da NFS-e
42032042228124885000150000000000002325122873759880 ‘
Namero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emisséo da NFS-e
23 29/12/2025 29/12/2025 11:04:49 B
Numero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS I e
900 29/12/2025 11:04:49 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave (e acesso no portal nacional da NFS-e
EMITENTE DA NFS-e CNPJ/ CPF I NIF Inscrigio Municipal Telefone
Prestador do Servigo 28.124.885/0001-50 : - (47) 8448-0548
Nome / Nome Empresarial E-mail
28.124.885 RAPHAELA LUCENA DUTRA DUTTRAPH@GMAIL.COM
|
Enderego Municipio CEP
JOAQUIM AGOSTINHO VIEIRA, 226, CENTRO | Camborit - SC 88340-239
Simples Nacional na Data de Competéncia | Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) ; -
TOMADOR DO SERVICO CNPJ / CPF / NIF | Inscrigdo Municipal Telefone
05.405.039/0001-02 - -
Nome / Nome Empresarial E-mall
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - -
AFADEFI
Enderego Municipio CEP
1500, 1837, CENTRO Balneéario Camboriti - SC 88330-528
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Caodigo de Tributagéo Nacional Cddigo de Tributagdo Municipal Local da Prestagio Pais da Prestacgéo
16.01.01 - Servigos de transporte - Balneario Camboritl - SC -
coletivo municipal rodoviario de p...
Descrigéo do Servigo ‘
Servigo prestado de motorista no periodo de 01/12/2025 31/12/2025. ‘
TRIBUTAGAO MUNICIPAL |
Pais Resultado da Prestagéo do Servléo
|

Tributagdo do ISSQN

Municipio de Incidéncia do ISSQN

Operacao Tributavel - Balneario Camboriu - SC Nenhum

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

- Nao - ~

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM

R$ 3.500,00 - - -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengédo do ISSQN ISSQN Apurado

= o Nao Retido s

TRIBUTAGAO FEDERAL

[RRF cP CSLL

PIS

; f:OFINS Retencéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E y

Valor do Servigo Desco

R$ 3.500,00 Re nto Condicionado g;soomo Incondicionado ISSQN Retido

IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retid )

os

R$ 0,00 R Valor Liquido da NFS-e
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS I 3,800,00

Federais

Estaduais

Cortfica aue n  material/servien

Municipai
constante deste documento oot

INFORMACOES COMPLEMENTARES

NBS: 104011120

€rrT
as

reccbido/prestado e estd
conformidade com
especificagdes nele contidas.

Balneario. Camboy, Emf-i/ll 3

Nome: Evandro Pfegzi

Cargo: Preﬁid(‘nt
Assinatura:




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.15

5271X05271 8001
Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251229183314553371899
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$3.500,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 29/12/2025 - 15:51:45

PAGO PARA: 28.124.885 Raphaela Lucena Dutra
CNPJ: 28.124.885/0001-50
CHAVE PIX: 28124885000150
INSTITUICAO: 90400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 2990 - CONTA: 00000000000150690166
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 8,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.
Notificacao enviada em: 29/12/20825 - 15:51:47
===szs=s
DOCUMENTO: 122903
AUTENTICACAO SISBB: 3.0C1.568.03F.5CD.414
Central de Atendimento BB
4004 0001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimentoz‘bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html’?v::g.13.1#/template/-ZFconsultas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim 413
|



>, MUNICIPIO DE BALNEARIO
DANFSe v1.0 CAMBORIU
Documento Auxiliar da NFS-e u SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e
42020082252204063000163000000000009425124047473757

Namero da NFS-e Competéncia da NFS-e

29/12/2025
NGmero da DPS Série da DPS |
187 900 ‘

Data e Hora da emissé@o da NFS-e
29/12/2025 10:50:01

Data e Hora da emissdo da DPS
29/12/2025 10:50:01

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

CNPJ / CPF /NIF
52.204.063/0001-63

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

Nome / Nome Empresarial
INDIRA RADKE SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA

Enderego
902, 805, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia
Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP)

Inscrigdo Municipal Telefone

201608 (47) 3011-0071
E-mall

indira.radke@hotmail.com

Municipio CEP

Balneario Camborili - SC 88330-596

Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN
Regime de apuragao dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ/CPF /NIF
05.405.039/0001-02

Nome / Nome Empresarial
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -
AFADEFI

Inscrigdo Municipal Telefone
E-mail
cassio@organizzecontabilidade.com.br

Enderego Municipio CEP

1500, 1837, CENTRO Balneario Camborit - SC 88330-528
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagéo Nacional Cédigo de Tributag&o Municipal Local da Prestagéo Pais da Prestagéo

17.14.01 - Advocacia -

Balneario Camboriti - SC -

Descrigéo do Servigo
Honorarios/servigos administrativos
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributagéo do ISSQN Pals Resultado da Prestagdo do Servico  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagdo
Operacgao Tributavel - | Balneario Camborid - SC Nenhum
|

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Numero Processo Suspens&o Beneficio Municipal
- Nao - -
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
R$ 3.290,00 = ~ N
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado
s & Nao Retido -
TRIBUTACAO FEDERAL
IRRF CP CSLL
PIS COFINS Retengéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 3.290,00 R$ R$ -
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 3.290,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduals n materia' SNiynicials

Certifico Que

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

rorstante—deste documenm fol
reccbido/prestado e esta em
conformidade com as
especificagoes nele contidas. :
Ralneario. Camboriy, [
Nome: gvandro Prpaz!

o =




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.15

5271X05271 0001
Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
= m=amen

SOBRE A TRANSACAO

ID: E00000000202512291837198342108519
CNPJ DO PAGADOR: 5.4085.039/0001-02
VALOR: R$3.290,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 29/12/2025 - 15:51:45

PAGO PARA: Indira Radke Sociedade Individual de
CNPJ: 52.204.063/0001-63
CHAVE PIX: indira.radke*hotmail.com
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000000886618002
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor maximo de R$18,00. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ].

DOCUMENTO: 1229064
AUTENTICACAO SISBB: 3.BA2.293.690.534.005

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3F avalie=sim 513
| |



RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nro recibo

Nro taldo

Nome ou razdo social da empresa

Matricula (CNPJ ou INSS)

56 - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI

05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestacdo dos servicos de SERVICO DE PSICOLOGIA, a importancia de R$
1.952,00 (um mil novecentos e cinquenta e dois reais).

Dependentes: 1

Competéncia: 12/2025

Centro de custo: 1 - CMAS 1

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Salario - Base Taxa Valor maximo p/ reembolso ESPECIFICACA
R$ 2440,00 0,00 % R$ 0,00 | Valor do servigo prestado R$ 2.440,00
I R Iso (0 % Val.Servigo R$ 0,00
Valor ja reembolsado no més Saldo ; Sl e %0)

SOMA R$ 2.440,00

DESCONTO
Carreteiro (calculo do valor do reembolso) Il Inss Gontribuinte Individual R$ 488,00
v RS 0,00
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra (% do FRETE). O v RS 0,00

resultado correspondera aoc REEMBOLSO, respeitando
como limite maximo o valor registrado no campo SALDO. Vi R$ 0,00
"l R$ 0,00
- Vil R$ 0,00
Numero de Inscrigéo
SOMA R$ 488,00
NO INSS: 134.02744.72.3
Valor liquido R$ 1.952,00
NO CPF: 043.077.349-80 .
Assinatura
Documento de identidade
Numero 3986210 Orgao emissor SSP
Localidade Data Nome completo
BALNEARIO CAMBORIU ANDRIELLE TAISY PADILHA
Nro recibo Nro taldo

Nome ou razéo social da empresa

Matricula (CNPJ ou INSS)

56 - ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI

05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestacio dos servicos de SERVICO DE PSICOLOGIA, a importancia de R$
1.952,00 (um mil novecentos e cinquenta e dois reais).

Dependentes: 1

Competéncia: 12/2025

Salario - Base Taxa Valor méximo p/ reembolso
R$ 2440,00 0,00 % R$ 0,00
Valor ja reembolsado no més Saldo

Carreteiro (célculo do valor do reembolso)

Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra (% do FRETE). O
resultado correspondera ao REEMBOLSO, respeitando
como limite méximo o valor registrado no campo SALDO.

Numero de Inscrigao

NO INSS: 134.02744.72.3

NO CPF: 043.077.349-80

Centro de custo: 1 - CMAS 1
ESPECIFICACAQ

I Valor do servigo prestado
II' Reembolso (0 % Val.Servigo)

DESCONTO

Il Inss Contribuinte Individual
v

Vv

Vi

Vi

Vil

R$
R$

SOMA R$

RS
R$
R$
R$
R$
R$

SOMA RS$
Valor liquido R$

2.440,00
0,00
2.440,00

488,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

488,00

1.952,00

Cargo: Presidentida
Assinatura:

CerHfca aue 0 | material/sprvicn —
‘ - - ssinatura
Documento de identidade Tomytqnte destz docum@.r1Fo foi
. reedbi ta e esta em
Nimero 3986210 Orgéo emissor SSP do‘/pres ?
canfoimidade com as N
Localidade Data CoPtcificasoesretecontdas: - Nome completo ]
BALNEARIO CAMB Ttedrio. Camborid, W VNVAR /
ORIU Norka Evandra Prez{i ANDRIELLE TAISY PADILHA A

=N




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.16

5271X05271 ool
Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

SOBRE A TRANSACAO

1D: E0000000020251229185735456429348
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$1.952,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 29/12/2025 - 16:00:12

PAGO PARA: Andrielle T Padilha

CPF: %% _p77,349-%%

CHAVE PIX: 04307734980

INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP

AGENCIA: 6001 - CONTA: 00000000000722359701

TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$10,08. 0 valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 122905
AUTENTICACAD SISBB: 5.C0C.E1B.125.33C.B49

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

SAC BB

08060 729 8722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0860 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.html?\‘}=3.1 3.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 6/13



|
DANFSe v1.0

NFSe

Documento Auxiliar da NFS-e

Y MUNICIPIO DE BALNEARIO
CAMBORIU
‘* " SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e
42020082259574446000172000000000007725127429682971

Namero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emissdo da NFS-e

77 30/12/2025 30/12/2025 15:15:01

Numero da DPS Série da DPS Data e Hora da emissdo da DPS

153 900 30/12/2025 15:15:01 A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste cadigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

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

Prestador do Servigo 59 574 446/0001-72 102678 (47) 8429-0933

Nome / Nome Empresarial E-mail

OASIS ELEVADORES LTDA OASISELEVADORESBC@HOTMAIL.COM

Enderego Municipio CEP

1542, 909, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia
Optante - Microempresa ou Empresa de Pequeno Porte (ME/EPP)

Balneario Camborit - SC 88330-503

Regime de Apuragéo Tributéria pelo SN
Regime de apuragao dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF i
05.405.039/0001-02

Nome / Nome Empresarial
ASSOCIACAQO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -
AFADEFI

Endereco
1500, 1837, CENTRO

Inscricdo Municipal Telefone
E-mail

Municipio CEP
Balneario Camborit - SC 88330-528

INTERMEDIARIO DO SERVICO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGCO PRESTADO

Cédigo de Tributagdo Nacional Cédigo de Tributagdo Municipal
14.01.01 - Lubrificagao, limpeza, -
lustragéo, revisdo, carga e recarg...

Descri¢do do Servigo
SERVIGO DE MANUTENGAO PREVENTIVA NO ELEVADOR.

Local da Prestagéo Pais da Prestacédo
Balneario Camborit - SC -

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

il

Tributagéo do ISSQN Pafs Resultado da Prestagédo do Servlqo‘
Operagao Tributavel -

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Balneario Camborit - SC

Regime Especial de Tributacéo
Nenhum

Tipo de Imunidade Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN Ndamero Processo Suspensdo Beneficio Municipal
= Nao - -
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM
R$ 366,00 - - -
BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado
- - N&o Retido -
TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF CcP CSLL
PIS COFINS Retengéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 366,00 R$ R$ o
IRRF, CP,CSLL - Retidos PIS/COFINS Retidos Valor Liquido da NFS-e
R$ 0,00 - R$ 366,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2,50

INFORMAGOES COMPLEMENTARES




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/e1/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.16
5271X@5271 el

Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

SOBRE A TRANSACAO

................................................

ID: EQ000000020260105164137346173767
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-082
VALOR: R$366,00
TARIFA: R$3,62
DATA: 05/01/2026 - 13:45:16

PAGO PARA: Oasis Elevadores
CNPJ: 59.574.446/0001-72
CHAVE PIX: 59574446000172
INSTITUICAO: 9512539 CC DA FOZ DO RIO ITAJAI AC
AGENCIA: 0109 - CONTA: 00000000000020597088
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transa¢do pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$10,00. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 616501
AUTENTICACAO SISBB: 2.F10.8CC.1EA.392.5F6

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3F avalie=sim 9/13



Recebemos os servigos constantes na NFS-e de nimero 430887, emitida por KHRdNOS SEGURANCA PRIVADA LTDA - CPF/CNPJ 04.629.488/0001-71

Data Identificag@o e assinatura (eletrénica ou fisica) do recebedor:
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE Numero do RPS Numero da Nota
SECRETARIA MUNICIPAL DA RECEITA 1541178-RPS 430887
TR Nota Fiscal Eletrdnica de Prestagéo de Servigos - NFS-e Data da Emissao da Nota
8327 1712 2508 1137 100 4629, 4682 0251 2772 6838 11152025 Be
| Data do Fato Gerador
(B AT
Cadigo de Verificagéo
8327171225081137810046294882025127726899
PRESTADOR DE SERVICOS
Nome Fantasia:
Nome/Razéo Social: KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA Inscrigdo Estadual:
CPF/CNPJ: 04.629.488/0001-71 Inscrigdo Municipal: 286176 Telefone: (48) 3348-0406
. Enderego: PAULINO PEDRO HERMES Numero: 3.000 Bairro: NOSSA SENHORA DO ROSARIO CEP: 88.110-694
Complemento: Celular:
Municipio: Sdo José UF: Santa Catarina
E-mail: faturamento2@grupokhronos.com.br Site:

TOMADOR DE SERVICOS

Nome Fantasia:

Nome/Razéo Social: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI

CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02 Inscricdo Municipal:
Endereco: R 1500 Numero: 1837 Bairro: CENTRO CEP: 88330528

Complemento:

Municipio: Balneério Camboriu UF: SC Pais: Brasil
E-mail: afadefi.bal@hotmail.com Telefone: Celular. 47 33660678
DISCRIMINAGCAO DOS SERVICOS
Quantidade Valor Unitario  Valor do Servigo  Base de Calculo (%) 1SS
SERV DE MONIT. ELETRONICO 1,00 131,33 131,33 131,33 2,5000% 3,28
RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS iR CSLL Outras Retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 131,33 Valor liquido = R$ 128,05
Cédigos dos servigos:
1102 - Vigilancia, seguranga ou monitoramento de bens, pessoas e semoventes.
Desc. Condicionado(R$) Desc. Incondicional(R$) Dedugdes(R$) Base de Calculo Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00 131,33 3,28

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Informagdes Genéricas
Inf.compl.- CONTRATO .

SERV. REF. AO MES: 12/2025

OUTRAS INFORMAGOES

Natureza da Operacéo: Tributada Integralmente com Substituigao Tributaria L
Situacgao Tributaria do ISSQN: Substituicao e

Local de Incidéncia ISS: Balneario Camboriu - SC o 0 e
Esta NFS-e foi emitida de acordo com a Lei N° 49/2011 e Decreto N° 3482/2014. R .
0 ISS desta NFS-e ¢é devido fora deste municipio. o g™ ) e
Data de vencimento do ISSQN, conforme LC 21/2005 e Decreto 13.215/2020: A’ e
Servicos prestados: até o Gltimo dia do més seguinte ao de referéncia. ,\(n Ae 30
Servigos tomados: até o dia 10 do més seguinte ao de retengaolsubstitmgao( —pdi g \\xu e“’\

Contribuinte enquadrado como Homologado
Valor aproximado dos tributos: Federal R$17,66 (13,45%), Estadual R$0,00 (0,00 /5)‘\/1@%@@357@%2 % pé‘o

Autenticidade

base na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT .\&o‘“ A0
Observagdes: CONTRATO . o 9‘3( k‘c.\
oF - ol
SERV. REF. AO MES: 12/2025 RS
n\\\\,
Y e
e 0




RECIBO DO PAGADOR

# BANCODOBRASIL | 001-9 | 00190.00009 02979.144009 00000.169177 9 13240000012805
(Beneﬁciério CNPJ Sacador Avalista Vencimento R
Khronos Seguranga Privada (KSP) 04.629.488/0001-71 12/01/2026

Endereco do Beneficiario/Sacador Avalista

RUA PAULINO PEDRO HERMES, 3000, SAO JOSE, SC, BELA VISTA 88110-693 - SAO JOSE - SC

Nosso Numero Carteira Espécie Quantidade Valor Agéncia/Cadigo do Beneficiario
00029791440000000169 17 REAL 3425-8/13164-4
Data do Documento Numero do Documento Espécie do Documento Aceite Data de Processamento Valor do Documento
16/12/2025 001541178144 N 08/01/2026 128,05
Instrugdes ( Texto de responsabilidade do beneficiario). Qualquer duvida sobre este boleto, contate o beneficiario Autenticagdo Mecanica

Apds o vencimento cobrar MULTA de 2.00 %
Apés o vencimento cobrar JUROS de R$ 0,26 ao dia
NF Contrato: 021995; 'PARC.: 144 - R$ 128.05;

Corte na linha pontilhada

# BANCODOBRASIL |001-9 | 00190.00009 02979.144009 00000.169177 9 13240000012805
(Local de Pagamento Vencimento ]
Pagéavel em qualquer banco 12/01/2026
Beneficidrio CNPJ Agéncia/Cédigo do Beneficiario
Khronos Seguranga Privada (KSP) 04.629.488/0001-71 3425-8 / 13164-4

Data do Documento Nimero do Documento Aceite Espécie do Documento Data de Processamento Nosso Numero

16/12/2025 001541178144 N 08/01/2026 00029791440000000169
Uso Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor Documento
17 REAL 128,05

Instrucdes ( Texto de responsabilidade do beneficidrio). Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario (-) Descontos / Abatimentos

Ap0s o vencimento cobrar MULTA de 2.00 %
Apo6s o vencimento cobrar JUROS de R$ 0,26 ao dia 5
NF Contrato: 021995; 'PARC.: 144 - RS 128.05: ) outres bedgses

(+) Mora / Multa

(-) Outros Acrécimos

(=) Valor Cobrado

Pagador; ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE CNPJ
1 05.405.039/0001-02
F g
Endereco: 8551 OI'E%E;S FISICOS - AFADEF|

CEP / Cidade / UF: 88330528 - BALNEARIO CAMBORIU - SC
Sacador / Avalista:

Cod, Baixa

 T———




13/01/20286, 10:07 Banco do Brasil

13/e1/2026 - BANCO DO BRASIL - 10:07:16
527105271 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

00190000096297914400900000169177913240000012805
BENEFICIARIO:

KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA

NOME FANTASIA:

KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA

CNPJ: ©4.629.488/0001-71

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE

CNPJ: 85.405.039/0001-02

NR. DOCUMENTO 106.502
NOSSO NUMERO 29791440000000169
CONVENIO 02979144
DATA DE VENCIMENTO 12/01/2026
DATA DO PAGAMENTO 05/01/2026
VALOR DO DOCUMENTO 128,05
VALOR COBRADO 128,05
NR.AUTENTICACAO 7.E@4.25D.3DB.A66.408

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
9800 729 8001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
2800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https: i j i i
ps //autoatendlment02.bb.com.br/apf—apj-autoatendlmento/lndex.html?v=3.13.1#/template/~2Fconsultas~2F869-1 bb%3Favalie=sim 10/13



M Banco Ital S.A. |341 -7l

Recibo do Sacado

Vencimento
Localde Pagamen'3 ¢ & VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU SiDAangE
APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU
Beneficiario POSTO GALO LTDA CNPJ: 81.326.256/0001-84 AgeromCoago do Benenre
R:JA iEngﬂx%JOSE Qus 200 ?fnp::a.t?:j;lgll m Aceite Data do Processamento Nosso Nimero 1 09/01 9641 13 5
05/01/2026 2422 DM N 05/01/2026 -

Tso do Banco Tartelra Em uantidade Valor (=) Valor do Documento
109 RS 731,70
Instrugdes (Todas informagdes deste boleto sdo de excl! dob ) (+) Desconto/Abatimento 0' 00
APOS 14/01/2026 COBRAR R$1,22 POR DIA DE ATRASO (+) Acréacimo 0.00

NAO RECEBER APOS 30 DIAS DO VENCIMENTO

(+) Mora/Muita

(=) Valer Cobrado

CNPJ/CPF: 05405039000102

sC 109/01964113-5
Cddigo de Baixa

Fegeroc ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISIC
RUA 1500, 1837
88330528  CENTRO BALNEARIO CAMBORIU
Sacador / Avalista
Recebimento através do cheque num. do banco
Esta quitagéio sé tera validade apés o pag to do cheque pelo

banco sacado.

Autenticacao Mecanica

sanconass.a. |34 1-7|34191.09016 96411.358565 00156.230005 2 13260000073170

Local de Pagamen'2 +& & VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU

APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU

Vencimento

14/01/2026

Beneficlario POSTO GALO LTDA CNPJ: 81.326.258/0001-84 Agéncla/Codigo do Beneficidrio 560/01562-3
RUA JERONIMO JOSE DIAS, 200 CEP:88.045-100 T 8 i
8 do Documel [NUm do Documento Specie DoG. cel Data do Processamento Nosso Nomero
05/01/2026 2422 DM N 05/01/2026 108/01864113-5
Tso do Banco. Tartelra Spacie Tuantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 731,70
Instrugdes (Todas informacdes deste boleto séo de iva r bilidade do beneficiario.) (-) Desconto/Abatimento 0 00
APOS 14/01/2026 COBRAR R$1,22 POR DIA DE ATRASO 3] Narbectino 0.00
(+) Mora/Multa

NAO RECEBER APOS 30 DIAS DO VENCIMENTO

(=) Valor Cobrado

Ehiader ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISIC CNPJ/CPF: 05405039000102

RUA 1500, 1837

88330528 CENTRO BALNEARIO CAMBORIU SC 109/01964113-5
Sacador / Avalista Cédigo de Baixa

Autenticacdio Mecanica

Banco Itad S.A. l341 -7| 34191.09016 96411.358565 00156.230005 2 13260000073170

Local de Pagam:
9me"ATE O VENGIMENTO, PREFERENGIALMENTE NO ITAU

Vencimento

APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU 14/01/2026
Beneflclaro POSTO GALO LTDA CNPJ: 81.326.258/0001-84 AgdnclalCadige do Benenciario
RUA JERONIMO JOSE DIAS, 200 CEP:88.045-100 8560/01562-3
ata do Documento "Nom do Documento Tspicie Doc. y e Bata 95 Procersamerto Noses Nomare
05/01/2026 2422 DM N 05/01/2026 109/01964113-5
Tso doBanco™ Lo Tepsale Toadade Valor
i Atarial/ce i A-A®) Valor do Documento
109 R$ Certfico aue @ marerayssaeip 731,70
Instrugdes (Todas informagdes deste boleto sdo de exclusi bilidade do beneficlario.) constante BSTE  QOCUTETTTO 1)) Desconto/Abatimento 0.00
APOS 14/01/2026 COBRAR R$1,22 POR DIA DE ATRASO rpCEbldO,/prEStado B B3 e (+) Acréscimo
confoemidade com S 0,00
NAO RECEBER ARC especificacdes nele contidas. (+) Mora/Multa
A ) s '
POR 30/.DIAS DO VENCIMENTO Balneario. Camborid, En /91-/,
Nome: Evandro Pxezz
Cargo: Presidente d dE I/ (=) Valor Gobrado
- .
L Qaicigm’cm ;JE APQIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES/Risfe' @ 19— ALY CNPJICPF: 05405039000102
88330528  CENTRO BALNEARIO CAMBORIU SG 108/01964113-5

Sacador / Avalista

Codigo de Baixa

Autenticacao Mecanica - Ficha de Gompensagao



RECEBEMOS DE POSTO GALO LTDA - B4, 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO

NF-e

-

N

Assinatura:

ATA DE RECEBIMENTO TBENTIFICAGAC E ASSINATURA DO RECEBEDOR N.°: 000003056
SERIE: 001
)
M POSTO GALO LTDA - B4 DANFE
Documento Auxiliar da
AVENIDA QUARTA AVENIDA Nota Fiscal Eletrénica
CENTRO BALNEARISACAMBORIU -
Telefone/Fax: 4832462466 SAIDA
CEP: 88330108 LNAVE DE ACESSO DA NF-¢ P/ LONSUI TA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW NFE FAZENDA. GOV BR
N.f: 000003056 | 4555 1281 3262 5800 2985 5500 1000 0030 5610 0022 6909
SERIE: 001
P 1of1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
age 1 o www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
NATUREZA DA OPERAGAO Autorizadora
VENDA NFE
TNSCRIGKO ESTADUAL NS, ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO TNPJ FROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
263278387 81.326.258/0029-85 242250498372191 09/12/2025 10:02
DESTINATARIO/REMETENTE
[ NOMERAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA 05405039000102 09/12/2025 )
ENDERECO BAIRRO/DESTRITO CE_P DATA DA ENTRADA
| RUA 1500, 1837 CENTRO 88330528 ]
(MUNICIPIO FONE/FAX OF "INSCRIGAO E8TADUAL DATA OE SAIOA
BALNEARIO CAMBORIU 4733660678 SC |} 109/12/2025 J
FATURA/DUPLICATA
r ~
S J
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO (CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO IGMS SUBSTITUIGAO VALOR DO ICMS SUBSTITUIGAQ VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
L 0,00 0,00 0,00 0,00 267,70
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPEBAS ACESSGRIAS VALOR DO 1P| VALOR TOTAL DA NOTA D
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 267,70 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
[ RAZAO soCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF D
0 -EMITENTE ;E I
1 - DESTINATARIO |
PENDERECD MUNICIPIO UF INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERAGAO PESO BRUTO PESO LIQUIDO 4
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
cOD.PROD, D!“RXC‘O DO PRODUTO / SERVICO NCM CST CFOP IDADE|V.UNITARIO|V.TOTAL BC ICMS V. ICMS V. IP1 ALIQ. ALIQ.
IcmMs IPI
1 ORIGINAL GASOLINA 27101259 061 [5656 |L 42,56 6,290 267,70 0,00 0,00 0,00 O 0
#DATA#2025.12-09#HORA#10:01:23#
CALCULO DO ISSQN
m}ckﬂ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSQN VALOR DO ISSQN )
ISENTO 0,00 | 0,00 0,00 |
DADOSADICIONALS Cartifica _aue o material/seryico
/” NFORMAGOES COMPLEMENTARES A ) b
Vendedor: POSTO GALO LTDA - B4 \( constante deste documento Ol \
PLACA: RYQ8J12 MOTORISTA: FABIANA VENDEDOR: FUNC.B4 - SAVIO FERREIR . esta em
A DO NASCIMENTO | nBico: 01 nBomba: 06 nTanque: 3 vEncIni: 5982472.959 VEncFin receb|do/prestad0 :
: 5982515.519 | ICMS a ser recolhido e repassado nos termos do Cap&lacute conformidade com as
|
&::I\ér\(}%%%\r’gﬁdrc especificacoes nele contidas. | L
15/23. | Tributos aproximados: R$ 31.05 (11.60%) Federal, R$ 62.11 (23.20%) Estadual, Balneario. Camboriu, Ern/é /ﬂ / k
R$ 0.00 (0.00%) Municipal | - Fonte: IBPT - SC 1C2537
Nome: Evandro Prgzzi
Cargo: Presidaznte a AFADEF!

y

\



e e e e e

-
RECEBEMOS DE POSTO GALO LTDA - B4, 0S PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO NF-e
ATA CEBI N IDENTIFI O E ASSINATURA DO Ol N‘O: 000003003
SERIE: 001
M POSTO GALO LTDA - B4 DANFE
Dacumento Auxiliar da
AVENIDA QUARTA AVENIDA Nota Fiscal Eletronica
CENTRO BALNEARISACAMBORIU v
Telefone/Fax: 4832462466 SAIDA
CEP: 88330 108 CHAVE OE ACESSO DA NF-e P/ CONSULTA DE AUTENTIGIDADE NO SITE WWW.INFE.FAZENDA.COV.BR
'Y
N.2: 000003003 | 4555 1281 3262 5800 2985 5500 1000 0030 0310 0019 6810
SERIE: 001
P 1of1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
i www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz
NATUREZA DA OPERAGAD Autorizadora
VENDA NFE
(" NSCRIGKG ESTABUAL INS. ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPJ FROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
263278387 81.326.258/0029-85 242250488635841 03/12/2025 15:07
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL CNPJ/CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAQO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA 05405039000102 [03/12/2025
ENDERECO BAIRRO/DESTRITO EF DATA DA ENTRADA
| RUA 1500, 1837 CENTRO 88330528
[ MUNICIPIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL DATA DE SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU 4733660678 SC ) {03/1 2/2025 ]
FATURA/DUPLICATA
r 5
. v
CALCULO DO IMPOSTO
("BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS RASE DE CALCULO DO ICMS SUBSTITUICAQ VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO VALOR TOTAL DOS PRODUTOS )
0,00 0,00 0,00 0,00 464,00
VALOR DO FRETE VALOR DO S8EGURO DESCONTO QUTRAS DESFESAS ACESSERIAS VALOR DO P1 VALOR TOTAL DANOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 I 0,00 464,00 |
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJICPF i
0 -EMITENTE
1 -DESTINATARIO lm )
("ENDERECO MUNICIPIO OF INSCRIGAG ESTADUAL )
QUANTIDADE EﬁC'E MARCA NUMERAC‘D PESO BRUTO PESO LIQUIDO J“
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO
€OD.PROD. | DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM csT  |crop TIDADE|V.UNITARIO|V.TOTAL BC ICMS V. ICMS V. IPL AUQ. | AuqQ.
1CMS Ipr1
4 TPIMAX DIESEL 510 ADITIVADO 27101921 061 [5656 |L 38,881 6,790 264,00 0,00 0,00] 0,00 0 0
#DATA#2025-12-03#HORA#15:03:28#
4 IPIMAX DIESEL S10 ADITIVADO 27101921 o61 [5656 L 29,456 6,790 200,00 0,00 0,00 0,00 0 0
#DATA#2025-12-03# HORAT 15:05:047 !
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSQN R
ISENTO 0,00 0,00 g o e e sta) fepegtan 0,00 |
DADOS ADICIONAIS Eertiffea—ana—oa—x - ;
(lNFORMACOES COMPLEMENTARES xf constante geste goromrerrto—r ot \
Vendedor: POSTO GALO LTDA - B4 .bido/prestado e esta em
PLACA: QID2037 MOTORISTA: FABIANA VENDEDOR: FUNC.B4 - SERGIO CARLOS recenicorp -
ALEXANDRE MACHADO | nBico: 05 nBomba: OD nTanque: 4 vEncIni: 1369291,778 vE conformidade com as
ncFin: 1369330.659 | nBico: 05 nBomba: 0D nTanque: 4 VEncini: 1369330.654 VEncFin: i " sl
1369360.110 | ICMS monof&aacute especificagoes ne|§ Forwths. ik
sico sobre combust&iacute Balneario. Camboriu, Enﬂ{}—/ﬁl #-
vels cobrado anteriormente conforme Conv&ecirc dro P O\
nio ICMS 199/2022. | Tributos aproximados: R$ 39.90 (8.60%) Federal, R$ 84.91 (18.30 Nome: Evandro Prezzl
%) Estadual, R$ 0.00 (0.00%) Municipal | - Fonte: IBPT - SC B0591B Cargo: Presidénte
Assinatura:_

- N




13/01/20286, 10:07 Banco do Brasil

13/01/2026 - BANCO DO BRASIL - 10:07:16
527105271 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

ITAU UNIBANCO S.A.
34191090169641135856500156230005213260000073170
BENEFICIARIO:

POSTO GALO LTDA

NOME FANTASIA:

POSTO GALO LTDA

CNPJ: 81.326.258/0001-84
BENEFICIARIO FINAL:

POSTO GALO LTDA

CNPJ: 81.326.258/0001-84
PAGADOR :

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIA
CNPJ: 05.405.039/0001-02

NR. DOCUMENTO 10.601
DATA DE VENCIMENTO 14/01/2026
DATA DO PAGAMENTO 06/01/2026
VALOR DO DOCUMENTO 731,70
VALOR COBRADO 731,70
NR.AUTENTICACAO D.878.925.D81.2FD.2BC

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

https://autoatendimentoQ.bb.com.br/apf—apj-autoatendimento/index.html?vzs. 13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 11/13



ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFIC Cadigo Vencimento Valor

R1500 01837 SALA2 752/001939957 10[01/ 2026 3 3 ’ 57

/ CENTRO |
C I a ro " 88730528 BALNEARIO CAMBORIU SC CPF/CNPJ Forma de Pagamento

JCNP
05.405.039/0001-02 BOLETO BANCARIO
PARA 2a VIA DA FATURA, DEBITO AUTOMATICO E DUVIDAS, ACESSE MINHACLARO.COM.BR

001/004
/Ifmportante (A(A:i?ha 1y i descrigao total w
Mantenha seu e-mail e telefones sempre atual{zados, aro- . 33 57
A(\;g;::mg:ro.:om.br/mmha-claro, faca seu login ou Babre hosso aplicativo|no: Google @ Telefone Fixo :
i Play e na App Store

Atengdo: o cancelamento de seus servigos CLARO, durante o
periodo de permanéncia minima, estara sujeito a cobranga u
de multa contratual. E E
]

Em jan/26 entra nova tarifacao de tl}amadas locais.do Fone.
Saiba mais em claro.com.br/institucional/regulatorio

Valor total

33,57

Claro“clube
K k Cadastre-se em: www.claro.com.br/claro-clube \

pro
/ ¢ 2 A e Pt FENY W
@ Telefone Fixo Ao o ®
\‘, S

SERMIE umcho o e 0 ao¢ ur® A e

Oferta sem fidelizagdo (prazo de permanéncia) ) A a \)":\ . A0 a5

Oferta sem fidelizagdo 0h0OmOOs (prazo de permanéncia 00 & el Ne a0

5 0h13m00s 058 RGN AT o™

LIGACOES LOCAIS 3;99 ot i A \{'\633 ; =

OFERTA CONJUNTA FONE 3'57 ( ?(e _\.“(‘)’C\ > e\c (_O‘ . '

Total Telefone Fixo 33, LA o

ATENGA

ta na sua“
agora emum

NOVO app.

0 app Minha Claro | ¥ ovour

wWww (o .com br

S

~._ Para d p consulte o endereco da lofa antes da rescisdo o restabelecimento Deficiente auditivo ou surdo acesse
Q) mais préxima em claro.com.br/encontre-uma-loja. dos servigos ocorrera em até 24 hs apds a baixa. claro.com.br/minha-claro.
*_/ Regrade bloqueio da inadimpléncia RGC 765/2023, Art. 702 Para

apés o venci serao cobrados juros Ligue 10621 para informagdes, atendimento técnico,
73: Apos 15 dias da notificagdo podera ocorrer a suspensdo.  diarios de 0,033% e multa de 2%. financeiro, compra de servigos, reclamagdes ou
Apés 60 dias da suspensio o contrato poderd ser rescindido  Caso existam servicos prestados e nio cobrados, esses serio  ancelamentos (ligagio gratuita). Ouvidoria 08007010180
e poderd ocorrer a inclusdo do registro do débito juntoaos  inclusos nas suas proximas faturas,
brgdos de protegdo ao crédito.

(~ Autenticagdo Mecdnica
Pagamentos apds o vencimento serio cobrados juros didrios de 0,033% e multa de 2%, Os encargos de pagamentos efet

apds o venci serido cobrados na préxima fatura,

Atencio efetue seus pag nos bancos ¢ d

aseguir: BANCO BRADESCO S.A., BANCO COOPERATIVO DO BRASIL SA, BANCO COOPERATIVO SICREDI S/A, BANCO DE BRASILIA SA., BANCO DO BRASIL S.A., BANCO DO
ESTADO DO PARA, BANCO INTER S.A., BANCO ITAU S.A., BANCO MERCANTIL DO BRASIL S.A., BANCO ORIGINAL S.A., BANCO SAFRA S/A, BANCO SANTANDER, BANCO TRIANGULO S.A., BANESE, BANRISUL, CAIXA ECONOMICA
FEDERAL, CITIBANK, C6 BANK, FATLOJ, MULTIPAGOS, NUBANK S.A,, PICPAY

Cliente Identificacao para Débito Més Referéncia | Vencimento
ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFIC NET SERVICOS 7520019399570 Dezembro/2025 | 10/01/2026

84660000000-0 33570162202-9 60110752000-4 00305215967-4

MO d

Aqui

o
o




. / Cliente: ‘ Fatura:
‘ I a r [ ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DE! 2512956860690

002/004
Detalhamento de Ligagdes NET FONE via Embratel ool
NET FONE VIA EMBRATEL
PERIODO/DATA  TELEFONE LOCAL HORA DURACAQ VALOR (R$)
DESTINO DESTINO INICIO
Telefone: 4733660678--FRANQUIA 001
FONE EMPR ILIMITADO BRASIL 1L
12/11/2025 A 11/12/2025 25,49
SubTotal 25,49
Aplicativos Digitais-Exame Audio Noticias
12/11/2025 A 11/12/2025 7,50
SubTotal 7,50
LIGACOES LOCAIS PARA CELULARES
08/12/2025 47991458041 Joinville-SC 13h54m34s 0hOOm30s 0,58
SubTotal 0h00m308 0,58
LIGACOES LOC P CELULARES CLARO
12/11/2025 47988721253 Joinville-SC 16h05m03s 0h00M30s 0,00
SubTotal 0Oh0Om30s 0,00
LIGACOES LOCAIS PARA TELEFONES FIXOS - DURACAO E VALOR DAS LIGACOES REALIZADAS PARA O MESMO NUMERO ESTAQ SOMADOS
4732612222 Itajai-SC 0h08m248 0,00
4733444135 Itajai-SC 0h02m06s 0,00
4733465653 Itajai-SC 0h0Om42s 0,00
4733600328 Itajai-sC 0h0OM48s 0,00
SubTotal 0h12m00s 0,00
( SubTotal 0Oh13m00s 33,57 )

( Total Servigo 33,57 )




i / Cliente: Codigo NET:
Cla r - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE n:Tu 752/001939957
1

PARA 2a VIA DA FATURA, DEBITO AUTOMATICO E DUVIDAS, ACESSE MINHACLARO.COM.BR

003/004

PERFIL DE CONSUMO MENSAL:

| |
' Sem consumo apurado no periodo. [
l

h% J




CLARO S.A. ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFIC
PRACA PEREIRA OLIVEIRA-92-ANDAR6-C  R1500 01837 SALA 2 - CENTRO

C I . , CEP: 88010540 FLORIANOPOLIS - SC BALNEARIO CAMBORIU - SC
aro-

CNPJ: 40.432.544/0191-66 CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02
L.E.: 255.381.832 L.E.:ISENTO

: PARA 2a VIA DA FATURA, DEBITO AUTOMATICO E DUVIDAS, ACESSE MINHACLARO.COM.BR

004/004

EAROSA, ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFIC Codigo Cliente: 00226182549-0000  ur:SC VIA UNICA

PRACA PEREIRA OLIVEIRA -92- ANDAR 6 - C
CEP: 88010540 FLORIANOPOLIS - SC gg:%’om“”s““ Data Emissao: 17/12/2025 NF: 001928428

CNPL 40.432.504/0191.66 BALNEARIO CAMBORIU -SC N° Fatura: 2512956860690 Série: B1
1.E.:255.381.832
CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02 |.E.: ISENTO j

NOTA FISCAL DE SERVICOS DE TELECOMUNICACAO
DOC. FISCAL EMIT CONF ART 22-M ANEXO 7 RICMS/SC

(_ RESUMO DOS SERVICOS PRESTADOS/ORIGEM ALIQ. ICMS ICMS  VALOR(RS) )
NET FONE / NET FONE 17,00 4,43 26,07
eservado ao Fisco:
6cad.8B2¢6.e0e8.5db3.8b69.352f.10e2.8d3e
VALORTOTAL BASE DE CALCULO ICMS ALiQUOTA VALOR DO ICMS VALOR ISENTO VALOR OUTROS
26,07 26,07 17,00 4,43 0,00 0,00
TOTAL: k 26,07 26,07 4,43 0,00 0,00 J
MENSAGEM: \
1- ESTE DOCUMENTO DESTINA-SE, APENAS , A ATENDIMENTO A INFORMACOES DA CARATER FISCAL
NAO DEVE SER UTILIZADO PARA PAGAMENTO DE SERVICOS
Lei 12.741/12 - Tributos Federais (PIS e COFINS) 3,65% - ICMS TOTAL 4,43
Contribuigdo FUST NET FONE = R$ 0,20 / Contribuicio FUNTTEL NET FONE =R$ 0,10

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

A Claro ndo entra em contato por telefone ou WhatsApp
com seus clientes para falar sobre:

! ® 2 Q-

INDICAR SERVICOS DE

A : ATUALIZACAO DE
INTERRUPGAO DE INTERRUPCAO DE R

SUA INTERNET SINAL DASUATY CADASTRO

ESSES SAO OS CANAIS OFICIAIS DA CLARO:

G ) 69 | &,

[ Claro-ri (11)9999-10621 Central de Ligacdes da Claro para

LTI, i . ofertas e vantagens:
X Atendimento via Atendlmento. 02()% 720 pi,‘

Juntos contra a fraude.

Conheca nossos Canais Oficiais e saiba mais em: claro.com.br/seguranca VOcé merece 0 novo.




6, 10:07 Banco do Brasil

-.-BB = SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.16
5271X05271 SEGUNDA VIA 8001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

Convenio CLARO S.A.

Codigo de Barras  84660000000-0  33570162202-9
60110752000-4 ©0305215967-4

Data do pagamento 06/01/2026

Valor Total 33,57

DOCUMENTO: 010602

AUTENTICACAO SISBB: 4,858.A7F.C55.D4B.F7D

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 12/13



13/01/2026, 10:07

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

13/01/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.07.16

5271X05271 0ol
Comprovante Pix

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000020251229185632324904924

CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02

VALOR: R$1.952,00

TARIFA: R$10,00

DATA: 29/12/2025 - 16:00:13

PAGO PARA: Andressa B Tomasoni

CPF: *#%,937.279-%%

CHAVE PIX: +5548996952575

INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 0001 - CONTA: 00000000000103086651
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento

Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor mdximo de R$10,80. 0 valor definitivo

poderd ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 29/12/2025 - 16:00:13

DOCUMENTO: 122906
AUTENTICACAO SISBB:

6.02A.353.F5E.CB9.09A

Central de Atendimento BB
4004 0001

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Nro recibo

Nro taldo

Nome ou razéo social da empresa

Matricula (CNPJ ou INSS)

56 - ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI

05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestacio dos servicos de SERVICO DE PSICOLOGIA, a importdncia de R$

1.952,00 (um mil novecentos e cinquenta e dois reais).
Dependentes: 0 Competéncia: 12/2025

Centro de custo: 1 - CMAS 1

Salario - Base Taxa Valor méaximo p/ reembolso | ESPECIFICACAQ
R$ 2440,00 0,00 % R$ 0,00 | Valor do servigo prestado R$ 2.440,00
» X Il Reembolso (0 % Val.Servigo R 0,00
Valor ja reembolsado no més Saldo 0% %) $
SOMA R$ 2.440,00
DESCONMTO
Carreteiro (calculo do valor do reembolso) Il Inss Contribuinte Individual R$ 488,00
\% R$ 0,00
Aplicar % sobre o valor da mao-de-obra (% do FRETE). O v R$ 0.00
resultado correspondera ao REEMBOLSO, respeitando '
como limite méximo o valor registrado no campo SALDO. \ R$ 0,00
Vi R$ 0,00
Vi )
Numero de Inscrigdo I RS i
SOMA RS$ 488,00
NO INSS: 139.22518.22.1 ) P T Vator luido R om0
: : alor uido * 5
NO CPF: 107.937.279-28 constapte deste documento foi ) 4
el . Assinatyra
5 e e reeebiglof/prestado e estd em
ocumento de identidade mnfn{“ dade com e
Numero Orgéo emissor especifichcdes nele contidas.
Localidade Data_ " T - “Nome compleio
perred Eyandro Prgzgi
BALNEARIO CAMBORIU CLJ(gOZ D esideﬁ'te A ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI

Assinatura:_ l f

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.htmi?v=3.13.1#/template/~2F consultas~2F 869-1.bb%3F avalie=sim

7113




13/01/2026, 10:07 Banco do Brasil

06/01/2026 - BANCO DO BRASIL - 18:59:46
527105271 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
DATA DA TRANSFERENCIA 06/01/2026
NR. DOCUMENTO 551.489.000.230.508
VALOR TOTAL 10,18

**k%k*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: PMBC FMAS MOVIMENTO

AGENCIA: 1489-3 CONTA: 230.508-9
NR. DOCUMENTO 555.271.000.009.295
IDENTIFICADOR 1: 05.405.0839/06001 02
IDENTIFICADOR 3: 05405039000102

NR.AUTENTICACAO A.623.817.D9C.66C.9B7

Transagao efetuada com sucesso por: J9482747 EVANDRO PREZZI.

https://autoatendimenloZ.bb.com.brlapf—apj-autoatendimento/index.html?v=3. 13.1#/template/~2F consultas~2F 869-1 .bb%3Favalie=sim 13/13



REGISTROS DE ATENDIMENTOS - 2025
MES: DEZEMBRO

PROFISSIONAL: ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI
ESPECIALIDADE: PSICOLOGIA CRP-12/23970

)

Asag,,

\

‘e’

BALNEARIO CAMBORIU - SC

TIPO DE ATENDIMENTO

N° DESCRIGAO DA ATIVIDADE DATA HORA DIRETO TIPO DE ATENDIMENTO INDIRETO OBSERVAGAO

1 Passeio - Roda Gigante 01/12/2025 Periodo matutino SIM 56 ASSOCIADOS
2 Passeio - Beto Carreiro 02/12/2025 Dia Inteiro SIM 49 ASSOCIADOS
3 Passeio - Parque UniPraias 03/12/2025 Periodo matutino SIM 60 ASSOCIADOS
4 Organizagao de prontuarios e documentos 08/12/2025 Dia Inteiro SIM Todos os pacientes
5 Organizacao de prontuarios e documentos 09/12/2025 Dia Inteiro SIM Todos os pacientes
6 Organizagao de materiais 10/12/2025 | periodo Vespertino SIM

7 Entrega de presentes para os associados 15/12/2025 Dia Inteiro SIM 37 ASSOCIADOS
8 Organizagao de materiais 16/12/2025 Dia Inteiro SIM

9 Planejamento de atendimentos de 2026 1711212025 Dia Inteiro SIM

Recesso do dia 18/12/2025 a 11/01/2026

TOTAL DE ATENDIMENTOS: 202

ASSINATURA: J vb

Documento assinado digitalmente

ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI
Data: 13/01/2026 15:25:58-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br




AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
ATOOSF Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
SALNEAMO CAMBORI - 58 Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

Atividades coletivas - Registro 916
01/12/2025 - 09h

Neste dia, realizamos uma atividade coletiva em parceria com a equipe da Roda
Gigante de Balneario Camborit, proporcionando aos nossos usuarios um momento de
integracdo social, lazer e convivéncia. A vivéncia possibilitou trocas de experiéncias,
fortalecimento de vinculos e a construcdo de memadrias significativas, contribuindo para o
bem-estar, a socializagdo e o desenvolvimento de habilidades sociais dos nossos associados.
A acdo reforca a importdncia de atividades externas como instrumento de incluséo,

participagcdo comunitaria e promogao da qualidade de vida.

Rua 1500 n°1837 Centro Fone: 47 - 366-0678
E-mail — afadefi.bal@hotmail.com.;

www.afadefi.org


mailto:afadefibc@iredel.com.br

AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
ArseeFl Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

Atividades coletivas - Registro 900
02/12/2025 - 09h

Neste dia realizamos uma atividade coletiva externa no Parque Beto Carrero, em
alusdo a Semana da Pessoa com Deficiéncia. A agado teve como objetivo proporcionar aos
nossos usuarios um momento de lazer, socializacdo e integra¢do, envolvendo a equipe
técnica e os demais participantes da associagéao.

A iniciativa contribuiu para o fortalecimento dos vinculos, a ampliacdo da participagéo
social e a vivéncia de experiéncias significativas em um ambiente inclusivo e acolhedor.

Rua 1500 n°1837 Centro Fone: 47 - 366-0678
E-mail — afadefi.bal@hotmail.com.;

www.afadefi.org


mailto:afadefibc@iredel.com.br

p ; AFADEFI
i ‘ Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
‘Y- Balneério Camboriti - SC
N 4 Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
Arxiserl Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

V.

Atividades coletivas - Registro 901
03/12/2025 09H

No dia 03/12/2025, as 09h, realizamos uma atividade coletiva externa no Parque
Unipraias, em alusdo @ Semana da Pessoa com Deficiéncia. A acado teve como proposito
oferecer aos nossos usuarios um momento de lazer, integragdao social e convivéncia,
reunindo a equipe técnica e os demais participantes da associagéo.

Essa iniciativa vai além do passeio recreativo: ela reforca o compromisso da
instituicdo com a promogao da inclusdao, ampliando as possibilidades de participagédo dos
usuarios em espagos comunitarios e culturais. Atividades externas como essa contribuem
para o desenvolvimento da autonomia, estimulam a interagao social, fortalecem vinculos
e fornecem experiéncias significativas que favorecem o bem-estar emocional e a construgéo
de memorias positivas.

Rua 1500 n°1837 Centro Fone: 47 - 366-0678
E-mail — afadefi.bal@hotmail.com.;
www.afadefi.org



mailto:afadefibc@iredel.com.br

AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneario Camboriti - SC
o Utilidade Publica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003  CNPJ; 05405039/0001-02
dANEARC Moo - 88 Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Priblica Federal n.°08026.004113/2006-00
Atividades coletivas - Registro 904

15/12/2025 09h

Neste dia, realizamos uma atividade coletiva em celebragdo ao Natal e ao encerramento das
atividades do ano de 2025. Na ocasido, criangas e adolescentes receberam uma pequena
lembranga natalina, e a agcdo contou com a participagdo de importantes apoiadores que
estiveram conosco ao longo de todo o ano, fortalecendo e consolidando um trabalho
continuo voltado aos nossos usuéarios com deficiéncia fisica.

D
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ATRCEF

GALNEARO CAVBORI - SC

Rua 1500 n°1837 Centro Fone: 47 - 366-0678
E-mail — afadefi.bal@hotmail.com.;

www.afadefi.org


mailto:afadefibc@iredel.com.br

REGISTROS DE ATENDIMENTOS - 2025
MES: DEZEMBRO

PROFISSIONAL: ADRIANA CANDIDO CHIXARO
ESPECIALIDADE: SERVIGO SOCIAL CRESS N° 010354 12* Regiao

AFADEFI

Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos de Balneaiio Camboriiz — SC
Utitidade Piblica Municipal L ei n®3816-1212'2003 CNPJ- 05405039°0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n° 13.398 de 22/06 /2005
Utilidade Piblica Federal n® 08026.0041 13/2006-00

N° CPF NOME DATA DE NASCIMENTO DATA HORA AD/ Al RESPONSAVEL TELEFONE
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TOTAL DE ATENDIMENTOS:

ASSINATURA: __\, Q@\AJXQA/\Q

Adriana Candido Chixaro
Assistente Social
CRESS N2 010354 - 122 Regiao




REGISTROS DE ATENDIMENTOS - 2025
MES: DEZEMBRO

PROFISSIONAL: ADRIANA CANDIDO CHIXARO
ESPECIALIDADE: SERVICO SOCIAL

CRESS N° 010354 12* Regiio

AFADEFI
Associagio de Apoio as Fam ilias de Deficientes Fisicos de Baineario Camborii — SC
Utitidade Piblica Municipal Lei n°3816-12/12/2003  CNPJ 05405039/0001-02

Utilidade Publica Estadual Lei n° 13.398 de 22/0672005
Utilidade Publica Federal n.° 08026.004113/2006-00

N° CPF NOME DATA DE NASCIMENTO DATA HORA AD /Al RESPONSAVEL TELEFONE ASSINATURA
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TOTAL DE ATENDIMENTOS: 02, /‘ = Lﬁej\}:

Adriana Candic? Chixaro

| jstente Social
Tow - L& CREss;?omasa 122 RegiAC




Italico"

BINGO DA AFADEFI

LISTA DE PRESENCA - ATIVIDADE COLETIVA

AFADEFI

Associagio de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos de Balneario Camborid — SC
Utilidade Publica Municipal Lei n® 3816-12/{ 72003  CNPJ: 05405039/0001-02

Utilidade Publica Estadual Lei n° 13.398 de 22/06/2005.

DATA: 24/08/2025 HORARIO: 16H Utilidade Puiblica Federal n.® 08026.004113/2006-00
LOCAL: SAVANA GARDEM
N° CPF NOME AD/AI ASSINATURA RESPONSAVEL TELEFONE ASSINATURA
01 §S0. 366 Y9 OO|AGATHA CARVALHO DE FREITAS X Mo qe 34 hs4224 Flosaer 1 7;w" 3
02 ALANDAVYD OLIVEIRA BRITO o ) /)
03 |44 390 FSY-SI[ALBERTO STEFENN v,V /NAJ e 1 9'@‘763 li))(f $) 4 “W ~
04 ALICE VICTORIA SCHEMMER CABALLERO Joer Qi Beleero 3 99955 9% lac 8 7 .
05 ALLANA MASCHIO AR ..
06 ANA CLARA SILVERO MACIEL X %\h\ [0.00.% Wnud U \6’3 [ ?C %’ S { '%J{‘G’nﬁ Y{}’}(A (LQ»
07 ANA LAURA NUNES SANT ANA v -
08 ANTONY RAFAEL FRIES DE SOUZA
09 ARTHUR CAUE TEIXEIRA CAMARGO
10 BENJAMIN DOS SANTOS ANTUNES = = — —-—— A nBmm—————
L SRAARERAE00 Wicodo Foanelo (3 9%I0)633 \Pav
12 BRENDA BENSBERG SANCHES YBRE/ DA '5’89_ Z_?VDA
13 BRYAN ALEXANDRE B o) flescovdat Brcsndm Az ot e d A
14 CAMILE TONHOLI PFARDASK DA SILVA A i ' /
15 CAROLINE GOMES DE CASTRO w(_ 1< |
16 CAROLINA PIOVEZAN GONGALVES
17 CLEVERSON MACHADO i ( LA
18 DANTE BENJAMIN SCHEMMER CABALLERO K Lao Qi bbb Ko 47 9995288 lb‘M :
19 DAVI LUIS LOPES =V NG | (L Lieiod <
20 DAVID ARGIMIRO DALA COA < A0S Q1 Q%2 =<
21 DERYCK DA SILVA GALINARI ]
22 ELOA ROSA DA SILVA BARP
23 EMANUEL DE OLIVEIRA VENCESLAU
24 ENZO BECKER DOS SANTOS
25 ENZO SALVADOR MACHADO MORAES
2% ESTEFANY PADILHA DOS ANJOS
27 EZEQUIEL DA LUZ GERALDO
28 FERNANDO ALVES AMARAL
29 GABRIEL LUIZ EDUARDO
30 GABRIEL FACHIN KOTESKI




Italico”

LISTA DE PRESENCA - ATIVIDADE COLETIVA

BINGO DA AFADEFI

AFADEFI

As sociagao de Apaio as Familias de Deficientes Fisicos de Balneéario Camborii — SC
Utitidade Piblica Municipal Lei n”3816-1

2/1 72003

Utilidade Piiblica Estadual Lei n° 13398 de 22/06/2005.

CNPJ: 05405039/0001-92

P T e
N° CPF NOME AD/AI ASSINATURA RESPONSAVEL TELEFONE _ — ﬁuSSliaA;Jg)&j
31 GABRIEL GILEARD DE SOUZA X aze (oA V? 7122} 7 AL //f// =
32 GABRIEL HENRIQUE RODRIGUES VENTURA . '
33 GABRIEL RIGOL PREZZI
34 GREGORIO POPINHAK DOS REIS L
35 GUILHERME DOS SANTOS DE MORAIS AR ,vy 2 /),,,@40 1\)} 4!7 ):,gjg\EO @ P
36 GUILHERME GOUDINHO
37 GUILHERME STEFANICHAN
38 GUSTAVO JEZIORSKI o _ ‘Z/ ,/,'>.
39 GUSTAVO SANTIAGO DA SILVA N G5 5 JACP FA3Y 66T
40 HENRIQUE DEGAN ) BEAS DEs PV 7 ggéretrs AT
4 —|IVANIR FERREIRA DEGAN — — £ - ———————
42 ISABELA MACENA FERREIRA A Loaniionio V-5 Eonvina, 13U 99816-2 213 %‘W@/Pj froni |
43 ISABELLA MARTINS INACIO DE OLIVEIRA | U — ‘
44 ISABELE BARROS SILVA
45 ISADORA BARROS SILVA
46 JEAN COSTA . 715 )
47 JHOSENMIS ISSABELLA MENDEZ ALCAZAR Y IV i ce  Noatipn X “\H(J"} {45 Oh h (k”-w Cc V. XL Yoo
48 JOAO MATOS MARQUES CUNHA i P A7 ,
49 JOAQUIM FURTADO GARCIA C‘l\/x’;’b 7= S _ g ﬂg 2eo /) L ,pr‘)
50 JULIA GRUTKA DA SILVA XJguit-1n (;,R\)T'Nﬁ Ui A GR L KA
51 KARISE PELISSARO GARCIA '
52 KATHERINA CARPEGGIANI FARHERR ROCHA
53 KAUAN ROGER DOS SANTOS VIEIRA
54 KAUE EDUARDO DE JESUS
55 KEMELLY MERILYN MACHADO
56 KEVIN DA SILVEIRA CORREA
57 LORANNA DA ROSA LIRA
58 LORENZO GAEL EVANGELISTA S
59 LUCAS DEGAN SYRIBEM¢ DEGCAN g Hgé?éﬁ 6’ Z(/,P‘;\
60 LUISA LUDTKE DE OLIVEIRA x QR <T1AwvAa N3I9952 G 123




I@lico™

LISTA DE PRESENCA - ATIVIDADE COLETIVA AFADEFI

BINGO DA AFADEFI Associa o de Apoio s Familias de Deficientes Fisicos de Baineario Comborii - SC

Utilidade Publica Uunlcpal Lei n°3816-12/12/2003 CNPJ: 05405039/0001-02

DATA: 2410812025 HORARIO: 16H Utitidade Pablica Estadual Lei n° 13 398 de 22/0672005.

LOCAL: SAVANA GARDEM Utitidade Piblica Federal n.” 08026 0041137200600
Ne CPF NOME AD/A ASSINATURA RESPONSAVEL JELErCe - - b
61 LUIZ FELIPE BRONGAR DA SILVA mf\\pm‘ hmuﬂ}?/} T [43193310-A%1 ﬁéﬁ
62 MAICON DOS SANTOS RODRIGUES Y CL 8 d o 29 PS A8 ME L (o 1y
63 MARIANA DOS SANTOS OLIVEIRA
64 MATHEUS RAMOS RIBEIRO DO AMARAL o
65 MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER XHAEORAC. SEdedo | L‘*\t JhiL 5(; 2 %o‘i
66 MARLON LOPES Z UL Al s Qo [ LDy
67 MIGUEL DE SOUZA DO NASCIMENTO }%\m\(c\ \ v \‘(,;(w}wui 1‘1"1/"‘7 é%\al
68 MIKE FRANCA TEPLY Xt N B T2 7 L U949, 4
69 PABLO BARBOZA PIRES Sty AN Z M | Fil Tk
70 PAULINA PEREIRA DA SILVA / 7
7 PEDRO HENRIQUE ARRUDA N Soolly B R Devw 1GS 49333045+
72 POLLYANA MACULAN FUCK 5 = = _ —
73 RAYANE RAFAEL| PEREIRA
74 RAFAELA DAVRE TURCO
75 RENAN DA SILVA ROSA £ Koo qr Ag4foos I | Kegems = 4
76 RICARDO CARVALHO DE FREITAS AN L9 hb42 26 MJ s AU T
7 RICHARD SCHEVCHUK DE OLIVEIRA :
78 SOFHIA VICKTORIA DO NASCIMENTO SAUTER N )ovon (3903619440 | w0 (Y. & NA pewd
79 STEFANI VITORIA MARTINS
80 TAUAN MULLER DE SOUZA ) : - —
81 THALES MIGUEL DOS SANTOS AVILA LOPES N Mo Vo ne J S UFAHG G651 Dy Lonelurny
82 THOMAS BAGATIM
83 VYCTOR MATIAS DOS ANJOS
84 YORRANY EMANUELLY JESUITA AN A P -
85 Xi W0 ney, O tptrya X YK )‘V\S\\\ N U\l 2(};1 1&19}’% 736}’%: -
86 vyotenre doc gwlo ey it AL g0Cs b SASgh = T
87 Oouslon honshe b, LIS RN V7 EEC T I TG e S (TP Aol
88 Bion ca dhoes € Aluen A;\/\CLH DAV o 43 G133z 3udY ‘lCL
89 .
90

TOTAL DE ATENDIMENTOS:
ATENDIMENTO DIRETO:

ATENDIMENTO INDIRETO: CARIMBO E ASSINATURA




REGISTROS DE ATENDIMENTOS - 2025 o,
AFADEFI e I,
MES: DEZEMBRO Associagao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos de Balneario Camborii — SC
Utilidade Publica Municipal Lei n® 3816-12/12/2003  CNP.J: 05405039/0001-02
Utilidade Publica Estadual Lei n®13.398 de 22/06/2005.
Utilidade Publica Federal n.° 08026.004113/2006-00

PROFISSIONAL: ANDRIELLE TAISY PADILHA

ESPECIALIDADE: PSICOLOGIA CRP-12/21946 AFIZEFI
N° CPF NOME N o DATA HORA RESPONSAVEL TELEFONE
01 X Atividade externa em grupo (Passeio Roda Gigante) X 01/12 FALTA 08:30 as 12:00 OBS. Alusivo ao Dia da pessoa com deficiéncia. X
02 095.337.007-00 [Joice Caroline Marques da Silva 29/11/1982 01/12 FALTA 18:00 X (47) 99100-2411
03 067.824.989-01 Ana Mara Antonio Machado 14/02/1985 01/12/2025 19:00 X X
04 X Atendimento indireto X 02/12/2025 18:00 X X
05 X Atendimento indireto X 02/12/2025 19:00 X X
06 X Atividade externa em grupo (Passeio Parque Unipraias| X 03/12/2025 08:30 &s 12:00 OBS. Alusivo a0 Dia da pessoa com deficiéncia. X
07 X Atendimento indireto X 03/12/2025 18:00 X X
08 X Atendimento indireto X 03/12/2025 19:00 X X
09 X Atendimento indireto X 04/12/2025 18:00 X X
10 X Atendimento indireto X 04/12/2025 19:00 X X
" X Atendimento indireto X 05/12/2025 08:00 X X
12 X Atendimento indireto X 05/12/2025 09:00 X X
13 X Atendimento indireto X 05/12/2025 09:45 X X
14 X Atendimento indireto X 05/12/2025 10:30 X X
15 X Atendimento indireto X 05/12/2025 11:15 X X
16 X Atendimento indireto X 09/12/2025 18:00 X X
17 X Atendimento indireto X 09/12/2025 19:00 X X
18 X Atendimento indireto X 10/12/2025 08h as 12h X X
19 X Atendimento indireto X 10/12/2025 18:00 X X
20 X Atendimento indireto X 10/12/2025 19:00 X X
21 X Atendimento indireto X 11/12/2025 18:00 X X
22 X Atendimento indireto X 11/12/2025 19:00 X X
23 X Atendimento indireto X 12/12/2025 18:00 X X
24 X Atendimento indireto X 12/12/2025 19:00 X X
25 X Atendimento indireto X 13/12/2025 08h as 12h X X
26 X Atendimento indireto X 15/12/2025 18:00 X X
27 X Atendimento indireto X 15/12/2025 19:00 X X
28 X Atendimento indireto X 16/12/2025 18:00 X X
29 X Atendimento indireto X 16/12/2025 19:00 X X
30 X Atendimento indireto X 17/12/2025 08h as 12h X X
31 X Atendimento indireto X 1711212025 18:00 X X
32 X Atendimento indireto X 17/12/2025 19:00 X X
33 X Atendimento indireto X 18/12/2025 18:00 X X
34 X Atendimento indireto X 18/12/2025 19:00 X X
35 X Recesso X 19/12/2025 X X X

TOTAL DE ATENDIMENTOS DIRETOS: 1 ATENDIMENTOS INDIRETOS: EVOLUGOES, RELATORIOS,
ESTUDOS, AVALIACOES, PLANEJAMENTO/ESTRUTURAGAO DAS SESSOES,
TOTAL DE FALTAS: 01 ORGANIZAGAO DE DOCUMENTOS, REVISAO DE MATERIAIS.

ATIVIDADES EM GRUPO: 2 ASSINATURA:




Itdlico™

Lista de Presenca - Atividade Coletiva AFADEFI
Natal AFADEFI 2025 Associagdo de Apoio as Fam ilias de Deficientes Fisicos de Balneario Camborii - SC

Data: 15/12/2025  Hora: 09h e ikiade Pablica Estedual Lol 1 13908 de 20082005 "

LOC3|: AFADEFI Utilidade Puiblica Federal n.* 08026 004113/2006-00

N° CPF NOME ADI A ASSINATURA RESPONSAVEL TELEFONE ASSINATURA

01 S0. 366 339- G0/AGATHA CARVALHO DE FREITAS X Moo | 394554220 sz Truilx
02 ALANDAVYD OLIVEIRA BRITO = 4 /

03 [144.396. 359 5I/AsRTO STEFEW NANAJE (3-996308503 |, 4l

04 |ALICE VICTORIA SCHEMMER CABALLERO Joer i Beroro  [U3 99935 2958 I8l 7 .

05 |ALLANA MASCHIO ) N ’ )
o6 ANA CLARA SILVERO MACIEL oo yoadl 143 133103015Y| Fhore vriitl
07 |ANA LAURA NUNES SANT ANA > v i v

08 |ANTONY RAFAEL FRIES DE SOUZA

09 |ARTHUR CALE TEIXEIRA CAMARGO

10 BENJAMIN DOS SANTOS ANTUNES A

1 |[BRAYAN EDUARDO Yaodo . aneto 3.9%I0)623

12 |BRENDA BENSBERG SANCHES YBRE/DA TR NOA

E A AERORE NBreonn) flercorndcl) - y
14 CAMILE TONHOLI PFARDASK DA SILVA T ’ ’

15 CAROLINE GOMES DE CASTRO w(_ ) 1< O \»

16 CAROLINA PIOVEZAN GONGALVES

17 CLEVERSON MACHADO B 1 AT

18 DANTE BENJAMIN SCHEMMER CABALLERO A g Qi b koD INF $99252958 | - d» . .

9 DAVILUS LOPES W30 Nz LT Lit2q -

20 DAVID ARGIMIRO DALA COA < RAtonS Q31 Q%3 1F2R 2 -

21 DERYCK DA SILVA GALINARI

22 ELOA ROSA DA SILVA BARP

23 EMANUEL DE OLIVEIRA VENCESLAU

- ENZO BECKER DOS SANTOS

25 | ENZO SALVADOR MACHADO MORAES

26 | IESTEFANY PADILHA DOS ANJOS

27 EZEQUIEL DA LUZ GERALDO

28 FERNANDO ALVES AMARAL

29 GABRIEL LUIZ EDUARDO

30 GABRIEL FACHIN KOTESKI
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Lista de Presenca - Atividade Coletiva
Natal AFADEFI 2025
Data: 15/12/2025
Local: AFADEFI

Hora: 09h

Assoclagio de Apoio &s Famiias de Deficientes Fisicos de Balneério Camborii - SC
Utitidade Pdblica Municipal Lel n* 3816-12/12/2000  CNPJ: 05405039/0001-02

AFADEFI

Utitidade Pdblica Estadual Lei n* 13.398 de 22/06/2005.

Utilidade Piiblica Federal n.* 08026.004113/2006-00

Z

CPF NOME

AD/IAI

ASSINATURA

RESPONSAVEL TELEFONE

GABRIEL GILEARD DE SQUZA

(7]
-

X, aze O

GABRIEL HENRIQUE RODRIGUES VENTURA

TZATBLT A

GABRIEL RIGOL PREZZI

GREGORIO POPINHAK DOS REIS
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x Toale a0p0CUN
= A TR

Ci 7 —
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GUILHERME STEFANICHAN

GUSTAVD JEZIORSKI

e

GUSTAVOD SANTIAGO DA SILVA

NG 25

1000 [95%37 1667

[HENRIQUE DEGAN

KB Y BEAS DEE PV

9 BgEre6

T

IVANIR FERREIRA DEGAN
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I!SABELI.A MARTINS INACIO DE OLIVEIRA

Ao
U

A IQ fonina, |34.99916-2243

R|&|A(2|8(8|8|49|8)|8 |88
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'y
LL]

&

|JEAN COSTA

b

JHOSENMIS ISSABELLA MENDEZ ALCAZAR

X MOwee  Woacpan X N33 5 AR

hW; y-\ V. hascmato

o
(-]

JOAD MATOS MARQUES CUNHA

n/ Q. .//’{zr{,//?

v n:‘r’

-
o

|JOAQUIM FURTADO GARCIA

\/

)‘EL.

- I

Id

L)
o

JULIA GRUTKA DA SILVA

XJUL A GRUTKA

RSN

Ukl B GRUTRA

L2

(]
-

KARISE PELISSARO GARCIA

wn
N

|KATHERINA CARPEGGIANI FARHERR ROCHA

o
w

KAUAN ROGER DOS SANTOS VIEIRA

£

KAUE EDUARDO DE JESUS

o
L]

KEMELLY MERILYN MACHADO

8

KEVIN DA SILVEIRA CORREA

L4
-~

LORANNA DA ROSA LIRA

w~
@

LORENZO GAEL EVANGELISTA

a2 3 )7

L]
(]

LUCAS DEGAN

wRIBREMy VEEAN

ST

=]
o

LUISA LUDTKE DE OLIVEIRA

x ORisriwa

q399952 13

& camScanner’’

Scanned with



Lista de Presenca - Atividade Coletiva
Natal AFADEFI 2025

Assoclacio de Apolo ks Famas de Deficienies Fiskos de Balnebrio Camborii - SC
Utilidade Piblica Municipal Lel n* 3816-12/12/2003  CNPJ. 054050390001-02

AFADEFI

Data: 15/12/2025  Hora: 09h Untiode Piblca Esadual Lol 713398 de 2081205
Local: AFADEFI
Ne CcPF NOME ADIA ASSINATURA RESPONSAVEL TELEFONE
61 LUIZ FELIPE BRONGAR DA SILVA *a MWL 76 A2 1471 44310-5%
62 [MAICON DOS SANTOS RODRIGUES LM r Ce& 4 (L 2.5
&3 [MARIANA DOS SANTOS OLIVEIRA : y i )
64 [MATHEUS RAMOS RIBEIRO DO AMARAL P
65 [MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER CTHAPRRAC. Sededo  [u)RUd53309 |-
66 JARLON LOPES 23 D\ QDo L1P e OF
67 JMIGUEL DE SOUZA DO NASCIMENTO L e N\ 14
68 IMIKE FRANGA TEPLY 1
69 IPABLO BARBOZA PIRES 1227 ,)4?/,. L
70 [PAULINA PEREIRA DA SILVA 7/ 5 e
- PEDRO HENRIQUE ARRUDA MSvollm R R Bvw |6S 99328025
72 POLLYANA MACULAN FUCK
73 |RAYANE RAFAELI PEREIRA
74 |RAFAELA DAVRE TURCO
75 RENAN DA SILVAROSA X Reaum 9% 8¢ foasil | K- < -
- RICARDO CARVALHO DE FREITAS AN s faad £9h34220 _/%m it Fres Ut
77 [RICHARD SCHEVCHUK DE OLIVEIRA
78 |SOFHIA VICKTORIA DO NASCIMENTO SAUTER )59 4390369444 | L aew Pg-_tb NAC preda .
79 STEFANI VITORIA MARTINS
80 [TAUAN MULLER DE SOUZA ; 2
81 [THALES MIGUEL DOS SANTOS AVILA LOPES Y Mea Lo e o] <3 UJQW‘%% }m Loy
82 [THOMAS BAGATIM
83 VYCTOR MATIAS DOS ANJOS
84 YORRANY EMANUELLY JESUITA R mgae CERy
o Y e R XN O, U A TANTB e
ad Jobarnre do gmbvo Reoroma 43 AL Foor ] | Kegema
87 ‘ o X 5029 0t alonehoak] 43 9 ¥R (94533
88 AN (o ef1e AlVen iWevn Vot 43 G330A3UQY
89 - % .
[ 90
TOTAL DE ATENDIMENTOS:
ATENDIMENTO DIRETO:
ATENDIMENTO INDIRETO: CARIMBO E ASSINATURA:
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BETO CARRERO

LISTA DE PARTICIPANTES

NOME DA ENTIDADE: ASSOCIAGAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FiSICOS DE BALNEARIO CAMBORIU - SC

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU
NOME DO RESPONSAVEL: VALDECI MATIAS

TELEFONE/WHATSAPP PARA CONTATO: 47 997744464
TURNO DA VISITA (MANHA OU TARDE?): 09H AS 20:30

DATA DO EVENTO: 02/12/2025 (TERCA-FEIRA)

LISTA DE PARTICIPANTES "DIA NACIONAL DA PESSOA COM DEFICIENCIA EM PARQUES E ATRAGCOES

Nome do Visitante Data de Nascimento Patologia CPF Acompanhante Total
RAFAELA DAVRE TURCO 06/10/2014 PARALISIA CEREBRAL HIPOXICA NEONATAL 132.181.569-71 FRANCIELE GUIMARAES DAVRE 2
VALDECI MATIAS 20/10/1964 PARAPLEGIA 426.589.429-87 RAPHAELA DUTRA 2
GABRIEL RIGOL PREZZI 22/07/2001 PARALISIA CEREBRAL 837.746.100-53 EVANDRO PREZZI 2
CLEVERSON FERREIRA MACHADO 27/07/1982 TETRAPLEGIA 527.834.562-49 FABIANA LUCENA JEZIORSKI 2
GUSTAVO SANTIAGO DA SILVA 20/12/2011 EM INVESTIGACAO 145.803.979-08 GEISE RUIZ SANTIAGO 2
GUILHERME DOS SANTOS DE MORAIS 05/08/2010 SINDROME DE DUCHENE 123.274.839-05 CLEIDE GOMES DOS SANTOS DE MORAIS 2
ALBERTO STEFENN 25/04/2018 PARALISIA CEREBRAL 141.796.759-51 DAYANE ALINE ZANATTA 2
JOAQUIM FURTADO GARCIA 18/12/2020 TEA - Transtorno do Espectro Autista 066.783.400-19 ILIETE FURTADO DE MORAES 2
MIGUEL DE SOUZA DO NASCIMENTO 12/11/2017 PARALISIA CEREBRAL / VISAO MONOCULAR 137.125.109-69 MONICA DE SOUZA DO NASCIMENTO 2
RENAN DA SILVA ROSA 17/05/2019 ATROFIA MUSCULAR E~SPINHAL 150.477.109-55 MARIA REGINA MAERA DA SILVA 2
YOHANNA DA SILVA 04/11/2016 EM INVESTIGACAO 129.805.339-04 2
BENJAMIN DOS SANTOS ANTUNES 17/04/2020 PARALISIA CEREBRAL 155.175.819-94 FABIO CARDOSO ANTUNES 2
MAICON DOS SANTOS RODRIGUES 11/09/1985 PARALISIA CEREBRAL 007.742.880-35 DANIEL TURCO DA SILVA 2
MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER 12/02/2017 PARALISIA CEREBRAL 162.027.709-37 THAINA CUSTODIO SEVERO 2
LORENA GIOVANNA HAISI 16/10/2018 GENE MIB1 145.351.019-22 ALEXANDRE PHILLIP HAISI 2
DAVID ARGIMIRO DALA COA 29/06/2015 PARALISIA CEREBRAL ESPATICA 713.544.351-92 ZELEIBYS ANAIS COA SUBERO 2
PEDRO HENRIQUE ARRUDA 04/10/2009 PARALISIA CEREBRAL 055.853.141-57 ADRIANA ROSA RAMALHO 2
HENRIQUE DEGAN 02/05/2018 PARALISIA CEREBRAL 141.720.959-33 STEPHANIE PENNA 2
LUCAS DEGAN 11/03/2016 PARALISIA CEREBRAL 147.967.239-43 WILLIAN DEGAN 2
GUSTAVO JEZIORSKI 15/06/2005 NEUROFIBROMATOSE 034.559.930-60 ANNA VICTORIA OLIVEIROS 2
BRAYAN EDUARDO 02/01/2019 PARALISIA CEREBRAL 146.900.039-39 MAGDA FRASSETO 2
ISABELE BARROS SILVA 27/11/2018 ENCEFALOPATIA CRONICA 146.369.289-70 RAFAEL DA SILVA BARROS 2
ISADORA BARROS SILVA 27/11/2018 . 146.369.339-74 LIDIANE VERISSIMO DA SILVA
TRANSTORNO DE HABILIDADES ESPECIFICAS

EZEQUIEL DA LUZ GERALDO 17/03/1984 DESARTICULACAO DO QUADRIL DIREITO 009.846.260-18 LOUISE HADASSA SILVA GERALDO 2
ISABELLA MARTINS INACIO DE OLIVEIRA 20/09/2016 TRANSTORNO DO PLEXO BRAQUIAL 143.732.229-83 DANIELE DO SOCORRO MARTINS 2




Dia
Nacional da
Pessoq com
deficiéncia

em Parques e
Atracoes
Turisticas

LISTA DE

e

/ parque

o)

DOI

v

Unipraias

PARTICIPANTES

e O(C

NOME DA ENTIDADE: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FiSICOS DE BALNEARIO CAMBORIU - SC

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU

NOME DO RESPONSAVEL: EVANDRO PREZZI
TELEFONE/WHATSAPP PARA CONTATO: 47 997744464
TURNO DA VISITA (MANHA OU TARDE?): MANHA

DATA DO EVENTO: 03/12/2025 (QUARTA-FEIRA)

LISTA DE PARTICIPANTES "DIA NACIONAL DA PESSOA COM DEFICIENCIA EM PARQUES E ATRAGOES

Data de

Nome do Visitante . Patologia Acompanhante Total
Nascimento
GUSTAVO SANTIAGO DA SILVA 20/12/2011 |EM INVESTIGACAO GEISE RUIZ SANTIAGO
LORENA GIOVANNA HAISI 16/10/2018 |[GENE MIB1 ALEXANDRE PHILLIP HAISI
BRAYAN EDUARDO 28/07/2019 |PARALISIA CEREBRAL MAGDA FRASSETO
MAICON DOS SANTOS RODRIGUES 11/09/1985 ANDRESSA BOTTEGA
SEQUELA DE PARALISIA
RICARDO CARVALHO DE FREITAS 12/11/2009
CEREBRAL MAURICIO OLIVEIRA DE FREITAS
AGATHA CARVALHO DE FREITAS 10/11/2016 |EM INVESTIGACAO
HENRIQUE DEGAN 02/05/2018 |PARALISIA CEREBRAL STEPHANIE PENNA
LUCAS DEGAN 11/03/2016 |TDH WILLIAN DEGAN
LUIZ FELIPE BRONGAR DA SILVA 20/11/2017 |TEA - Transtorno do Espectro |SIMONE DE CASTRO DOS SANTOS BRONGAR
ALBERTO STEFENN 25/04/2018 |PARALISIA CEREBRAL DAYANE ALINE ZANATTA
BRENDA BENSBERG SANCHES 25/09/2006 |PARALISIA CEREBRAL ELIZA GOMES
DEFICIT INTELECTUAL / TEA
JULIA GRUTKA DA SILVA 17/06/2003

NIVEL II

NARYAN MARTINS

MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER

12/02/2017

PARALISIA CEREBRAL

THAINA CUSTODIO SEVERO




SEQUELA DE HIPOXIA

NEONATAL, COM PARALISIA

DAVID ARGIMIRO DALA COA 29/06/2015 CEREBRAL ESPATICA, ZELEIBYS ANAIS COA SUBERO
DIFICULDADE VISUAL SEVERA
ANTONY RAFAEL FRIES DE SOUZA 04/07/2012 |G80/F71/H54.0 MICHELE FRIES
TEA - Transtorno do Espectro
JOAQUIM FURTADO GARCIA 18/12/2020 Autista ILIETE FURTADO DE MORAES
GABRIEL RIGOL PREZZI 22/07/2001 |PARALISIA CEREBRAL FABIANA JEZIORSKI
TAUAN MULLER 31/12/2001 |PARAPLEGIA ROSELI MULLER
MIGUEL DO NASCIMENTO 12/11/2017 |BAIXA VISAO JEAN CARLOS DO NASCIMENTO
CAROLINA GONCGALVES 14/02/2003 |Baixa visdo HELIO NASCIMENTO
CLEVERSON FERREIRA MACHADO 27/07/1982 |TETRAPLEGIA ADRIANO DOS SANTOS
CAROLINA GONGALVES BAIXA VISAO HELIO NASCIMENTO
CLEVERSON FERREIRA MACHADO 27/07/1982 |TETRAPLEGIA ADRIANO DOS SANTOS
VALDECI MATIAS 20/10/1964 |PARAPLEGIA RAPHAELA DUTRA
DANTI BENJAMIM 12/02/2023 |AME JAQIELINE GALEANO
ALICE CABALERO 03/08/2016 |TDH ANDRIELLY PADILHA
PEDRO HENRIQUE 04/10/2009 |PARALESIA CEREBRAL ADRIANA DA ROSA
IZABELLA OLIVEIRA 20/09/2016|PLEXO BRAQUIAL DANIELE MARTINS
DAVI LUIS LOPES 19/04/2015|DUCHENNE EVANDRO PREZZI
MARLON LOPES 28/07/2012|DUCHENNE BEATRIZ BENBERG




LISTA DE PARTICIPANTES - PASSEIO RODA GIGANTE

NOME DA ENTIDADE: ASSOCIAGAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FiSICOS DE BALNEARIO CAMBORIU - SC

CIDADE: BALNEARIO CAMBORIU

NOME DO RESPONSAVEL: VALDECI MATIAS

TELEFONE/WHATSAPP PARA CONTATO: 47 997744464

TURNO DA VISITA (MANHA OU TARDE?): MANHA

DATA DO EVENTO: 01/12/2025 (SEGUNDA FEIRA)

LISTA DE PARTICIPANTES "DIA NACIONAL DA PESSOA COM DEFICIENCIA EM PARQUES E ATRAGOES

Nome do Visitante Data de Patologia Acompanhante Total

GUSTAVO SANTIAGO DA SILVA 20/12/2011 GEISE RUIZ SANTIAGO 2
LORENA GIOVANNA HAISI 16/10/2018 |GENE MIB1 ALEXANDRE PHILLIP HAIS| 2
BRAYAN EDUARDO 28/07/2019 |PARALISIA CEREBRAL MAGDA FRASSETO 2
MAICON DOS SANTOS RODRIGUES 11/09/1985 ANDRESSA BOTEGA 2
RICARDO CARVALHO DE FREITAS 12/11/2009 |°EQUELA DE PARALISIA

CEREBRAL MAURICIO OLIVEIRA DE FREITAS
AGATHA CARVALHO DE FREITAS 10/11/2016  |INTELECTUAL 2
HENRIQUE DEGAN 02/05/2018 |PARAPLEGIA STEPHANIE PENNA 2
LUCAS DEGAN 11/03/2016 |TDH WILLIAN DEGAN 2
LUIZ FELIPE BRONGAR DA SILVA 20/11/2017 |AUTISMO SIMONE DE CASTRO DOS SANTOS BRONGAR 2
ALBERTO STEFENN 25/04/2018 |PARALISIA CEREBRAL DAYANE ALINE ZANATTA 2
BRENDA BENSBERG SANCHES 25/09/2006 |PARALISIA CEREBRAL ELIZA GOMES 2
JULIA GRUTKA DA SILVA 17/06/2003  |PEFICITINTELECTUAL / TEA

NIVEL II NARYAN MARTINS 2
MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER 12/02/2017 |PARALISIA CEREBRAL THAINA CUSTODIO SEVERO 2




SEQUELA DE HIPOXIA NEONATAL,

DAVID ARGIMIRO DALA COA 29/06/2015 |COM PARALISIA CEREBRAL ZELEIBYS ANAIS COA SUBERO

ESPATICA, DIFICULDADE VISUAL

SEVERA 2
JOAQUIM FURTADO GARCIA 18/12/2020 zﬁ;t:ransmmo do Espectro |, \r e FURTADO DE MORAES ,
ANTONY RAFAEL FRIES DE SOUZA 04/07/2012 |G80/F71/H54.0 MICHELE FRIES 2
GABRIEL RIGOL PREZZI 22/07/2001 |PARALISIA CEREBRAL FABIANA JEZIORSKI 2
TAUAN MULLER 31/12/2001 |PARAPLEGIA ROSELI MULLER 2
MIGUEL DO NASCIMENTO 12/11/2017 |Baixa visdo JEAN CARLOS DO NASCIMENTO 2
CAROLINA GONCALVES 14/02/2003  |Baixa visdo HELIO NASCIMENTO 2
CLEVERSON FERREIRA MACHADO 27/07/1982  |TETRAPLEGIA ADRIANO DOS SANTOS 2
VALDECI MATIAS 20/10/1964 |PARAPLEGIA RAPHAELA DUTRA 2
DANTI BENJAMIM 12/02/2023  |AME JAQIELINE GALEANO 2
ALICE CABALERO 03/08/2016 |TDH ANDRIELLY PADILHA 2
PEDRO HENRIQUE 04/10/2009 |PARALESIA CEREBRAL ADRIANA DA ROSA 2
IZABELLA OLIVEIRA 20/09/2016|PLEXO BRAQUIAL DANIELE MARTINS 2
DAVI LUIS LOPES 19/04/2015/DUCHENNE EVANDRO PREZZI 2
MARLON LOPES 28/07/2012|DUCHENNE BEATRIZ BENBERG 2
RAFAELA TURCO 06/10/2014|PARALESIA CEREBRAL FRANCIELE DAVRE 2




CONTROLADORIA-GERAL DA UNIAO

Certidao Negativa Correcional - Entes Privados (ePAD, CGU-PJ, CEIS, CNEP e
CEPIM)

Consultado: ASSOCIACAO DE APOIO ASFAMILIASDE DEFICIENTESFISICOS - AFADEFI
CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02

Certifica-se que, em consulta aos sistemas ePAD e CGU-PJ e aos cadastros CEIS, CNEP e CEPIM,
mantidos pela Corregedoria-Geral da Unido, NAO CONSTAM registros de penalidades vigentes ou de
procedimentos acusatorios em andamento, relativos ao CPF/CNPJ consultado.

Destaca-se que, nos termos da legislacdo vigente, os referidos cadastros consolidam informacdes prestadas pel os entes
publicos, de todos os Poderes e esferas de governo.

Os Sistemas ePAD e CGU-PJ consolidam os dados sobre 0 andamento dos processos administrativos de responsabilizacdo
de entes privados no Poder Executivo Federal.

O Cadastro Nacional de Empresas | nidéneas e Suspensas (CEIS) apresenta a relacdo de empresas e pessoas fisicas que

sofreram san¢des que implicaram a restricdo de participar de licitagBes ou de celebrar contratos com a Administracdo
Pablica.

O Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP) apresenta a relacdo de empresas que sofreram quaisguer das punicdes
previstas na Lei n°®12.846/2013 (Lei Anticorrupgao).

O Cadastro de Entidades Privadas sem Fins L ucrativos | mpedidas (CEPI M) apresenta a relacéo de entidades privadas sem

finslucrativos que estdo impedidas de celebrar novos convénios, contratos de repasse ou termos de parceria com a
Administracdo Publica Federal, em funcéo deirregularidades ndo resolvidas em convénios, contratos de repasse ou termos
de parceria firmados anteriormente.

Certidao emitida as 11:05:28 do dia 09/01/2026 , com validade até o dia 08/02/2026.

Link para consulta da verificacéo da certiddo https:.//certidoes.cqu.gov.br/

Cadigo de controle da certiddo: ELUKY TqvziAOINnlvgL |

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

V1


https://www.gov.br/cgu/pt-br/assuntos/responsabilizacao-de-empresas/sistema-cgu-pj/sistema-cgu-pj
http://www.portaltransparencia.gov.br/pagina-interna/603245-ceis
http://www.portaltransparencia.gov.br/pagina-interna/603244-cnep
http://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cepim
https://certidoes.cgu.gov.br/

ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS ESTADUAIS

Nome (razdo social): ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI
CNPJ/CPF: 05.405.039/0001-02

Ressalvando o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que vierem a ser apuradas, é certificado
que nao constam, na presente data, pendéncias em nome do contribuinte acima identificado, relativas aos tributos,
divida ativa e demais débitos administrados pela Secretaria de Estado da Fazenda.

Dispositivo Legal: Lei n2 3938/66, Art. 154
Ndmero da certiddo: 260140013443500

Data de emissdo: 09/01/2026 10:59:38
Validade (Lei n2 3938/66, Art. 158): 08/07/2026

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria de Estado da Fazenda na Internet, no enderego:
http://www.sef.sc.gov.br

Este documento foi assinado digitalmente
Impresso em: 09/01/2026 10:59:45

Assinado por SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA - CNPJ: 82.951.310/0001-56 - Data/Hora: 09/01/2026



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

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

Nome: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI
CNPJ: 05.405.039/0001-02

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

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 11:07:08 do dia 09/01/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 08/07/2026.

Cadigo de controle da certidao: FOEC.9712.F224.06AA

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



09/01/2026, 11:08 Consulta Regularidade do Empregador

CAIX

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 05.405.039/0001-02
Razao
Social:
Endereco: R 1500 1837 / CENTRO / BALNEARIO CAMBORIU / SC / 88330-528

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS

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

O presente Certificado ndo servirda de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade:23/12/2025 a 21/01/2026

Certificagdo Nimero: 2025122307201354453659

Informacao obtida em 09/01/2026 11:08:22

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a \verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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| BALNEARIO
&35 CAMBORIU

Prefeitura Municipal de Balneario Camboril

Rua Dinamarca, 320 - Bairro das NagGes - 88.338-900 - Balneario Camboriti/ SC
CNPJ: 83.102.285/0001-07 Fone: (47)3267-7000 Pagina
http://www.bc.sc.gov.br 1/1

Certidao Negativa de Débitos |
Numero: 2024484031/2026

Data de emissao: 09/01/2026

Nome/Razao Social

Contribuinte: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI
CPF/CNP3J: 05.405.039/0001-02

Inscrigdo estadual: 0000000000000000

Céd. contribuinte: 105648

Endereco/Localizagdo

Namero: 1837
CEP: 88.330-528

Logradouro: Rua 1500
Compl:
Bairro: Centro

Cidade: Balneario Camboriu Estado: SC

Finalidade

Certid3do de Débitos

Validade

Esta certiddo tem validade até 09/04/2026.

Aviso

NAO CONSTAM débitos constituidos em aberto para o sujeito passivo acima até a data de emissdo desta
certidao.

Ressalvado o direito a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito
passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que NAO CONSTAM PENDENCIAS em seu
nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

Para a validagdao do documento acesse o QRCode ou
no portal da Prefeitura utilize a chave de validagao.

5dc42b51-0db2-4509-a2¢c0-32a37a9¢c53bf




Pagina 1 de 1

PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nome: ASSOCI ACAO DE APO O AS FAM LI AS DE DEFI Cl ENTES FI SI COS -
AFADEFI (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 05. 405. 039/ 0001-02

Certiddo n°: 1937285/ 2026

Expedi cdo: 09/01/2026, as 11:02:16

Val i dade: 08/07/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi céao.

Certifica-se que ASSOCI ACAO DE APO O AS FAM LI AS DE DEFI Cl ENTES FI SI COS
- AFADEFI (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°
05. 405. 039/ 0001- 02, NAO CONSTA conp i nadi npl ente no Banco Naci onal de
Devedores Trabal hi stas.

Certidado emtida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabal ho, acrescentados pelas Leis ns.°®° 12.440/2011 e
13. 467/ 2017, e no Ato 01/2022 da CAT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos
Tribunais do Trabal ho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho, Comi ssdo de Conciliacdo Prévia ou denmmis titulos que, por
di sposicao |l egal, contiver forca executiva.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br
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