AFADEFI

Associacéo 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

Oficio n° 004/2026 Balneario Camborit,14 de maio de 2026.

Prezado Senhor,

Estamos enviando a prestagdo de contas de R$ 23.366,11 (vinte e
um mil cento e noventa e nove reais e cinquenta centavos), referente a 42 (quarta)
parcela do termo de Colaboragao FMAS n° 003/2026, firmado entre a Prefeitura
Municipal de Balneario Camborit, por intermédio da Secretaria de
Desenvolvimento Social e Fundo Municipal de Assisténcia Social (FMAS) e a

Associacéo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos (AFADEFI).

Sem mais para o momento, reiteramos nossos protestos de

elevada estima e consideracéo.

Atenciosamente,

CWQ @g(/

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



mailto:afadefi.bal@hotmail.com

BALANCETE DE PRESTAGAO DE CONTAS DE RECURSOS ANTECIPADOS

ABRIL 2026

ANEXO 01

UNIDADE CONCEDENTE: Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu.

COMPLEMENTO: Fundo Municipal de assisténcia social FMAS.

ORDENADOR DA DESPESA: JOAO OLINDINO KOEDDERMANN

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° 003/2026 DATA:

VALOR: R$ 280.033,32

CONVENIO PMBC/SEAG N° 24/2026 DATA:

DEPOSITO EM: 30/04/2026

AUTORIZACAO LEGISLATIVA N°

DATA

Parcela 42 R$ 23.336,11

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

DOCUMENTO

NOMERO DATA HISTORICO RECEBIMENTOS PAGAMENTOS
REPASSE 30/04/2026 |42 Parcela do termo de Colaboragdo FMAS n° 003/2026 R$ 23.336,11
NF:02 30/04/2026 | Pgto motorista RS 3.750,00
NF:171 30/04/2026 | Pgto Katech Elevadores R$ 337,00
NF:08 30/0/2026 Pgto Assistente Social R$ 3.703,00
NF:207 30/04/2026 | Pgto Auxiliar Administrativo R$ 3.520,00
RPA: 30/04/2026 | Pgto Psicéloga R$ 2.400,00
RPA: 30/04/2026 | Pgto Psicéloga R$ 2.400,00
NF:02 30/04/2026 | Pgto Auxiliar de limpeza R$ 3.500,00
GUIA; 11/05/2026 | Pgto Guia Previdéncia Social e IR (imposto de renda R$ 1.200,00
NF:466493 11/05/2026 | Pgto kronos seguranca privada R$ 128,05
BOLETO 11/05/2026 | Pgto Posto Galo R$ 426,57
NF:012/A1 12/05/2026 | Pgto pisolan comercio e servigcos LTDA R$ 1.100,00
NF:0000193 13/05/2026 | Pgto JUJR Conveniencia R$ 42,00
DARE/SC 13/05/2026 | Pgto Dare Santa Catarina Licenciamento R$ 149,37
DARE/SC 13/05/2026 | Pgto Dare Santa Catarina Licenciamento R$ 149,37
DARE/SC 13/05/2026 | Pgto Dare Santa Catarina Licenciamento R$ 149,37
DARE/SC 13/05/2026 | Pgto Dare Santa Catarina Licenciamento R$ 149,37
NF:009873 13/05/2026 | Pgto Brava materiais de Limpeza R$ 232,01

TOTAIS R$ 23.336,11 |R$ 23.336,11

LOCAL E DATA: Balneario Camborit, 10 de abril 2026

EVANDRO PREZZI.
PRESIDENTE DA FADEFI.

Cleverson Ferreira Machado
TESOUREIRA DA AFADEFI.
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g 14/05/2026 10:59:01
Consultas - Extrato de conta corrente

EMPRESA

Cliente - Conta atual

Agéncia 5271-X
Conta corrente 9295-9SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
Periodo do extrato de 27 / 04 / 2026 até 14/ 05/ 2026
Lancamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag.origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
06/04/2026 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
30/04/2026 1489 99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.230.508 23.336,11 C
30/04 12:55 PMBC FMAS MOVIMENTO
30/04/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 43.001 3.750,00 D 19.586,11 C
30/04 14:05 28.124.885 RAPHAELA LUCEN
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.601 337,00 D
06/05 12:13 OASIS ELEVADORES
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.602 3.703,00 D
06/05 12:13 62.775.148 ADRIANA CANDID
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.603 3.520,00 D
06/05 12:13 INDIRA RADKE SOCIEDADE IN
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.604 2.400,00 D
06/05 12:13 Andressa Bottega Tomasoni
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.605 2.400,00 D
06/05 12:13 Andrielle Taisy Padilha
06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.606 3.500,00D 3.726,11C
06/05 12:13 ILIETE FURTADO DE MORAIS
11/05/2026 5271 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.313.233 1.200,00 D
11/05 15:07 AFADEFI ASSOC APOIO FAMI
11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.101 128,05 D
KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA
11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.102 426,57 D
POSTO GALO LTDA
11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.103 1.100,00 D 871,49 C
RUPIA SECURITIZADORA
12/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.201 42,00 D 829,49 C
12/05 10:41 JRJ CONVENIENCIA
13/05/2026 0000 13105 375 Impostos 51.301 149,37 D
DARE SANTA CATARINA
13/05/2026 0000 13105 375 Impostos 51.302 149,37 D
DARE SANTA CATARINA
13/05/2026 0000 13105 375 Impostos 51.303 149,37 D
DARE SANTA CATARINA
13/05/2026 0000 13105 375 Impostos 51.304 149,37 D
DARE SANTA CATARINA
13/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 51.305 232,01 D 0,00C
13/05 16:37 BRAVA MATERIAIS DE LIMPEZ
14/05/2026 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 trés mil e trezentos e trinta e seis reais e onze centavos),
referente a 42 (quarta) parcela do termo de Colaboragdo FMAS n° 003/2026,
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

declaracéo aos 14 dias do més de maio 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 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

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

especificacdes nele consignadas.

E para que produza os devidos efeitos passo a presente declaracdo aos 14 dias
do més de maio 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 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

Declaramos para os devidos fins e a quem possa interessar que a
prestacdo de contas referente a 42 (quarta) parcela do termo de Colaboragéo
FMAS n° 003/2026, firmado entre a Prefeitura Municipal de Balneario Camboriu,
por intermédio da Secretaria de Desenvolvimento Social e Fundo Municipal de
Assisténcia Social (FMAS) e a Associacdo de Apoio as Familias de Deficientes
Fisicos (AFADEFI), sera publica a partir de 20/05/2026 no site oficial da AFADEFI:
https://afadefi.com

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente.

Balneario Camboriu, 14 de més de maio 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



mailto:afadefi.bal@hotmail.com
https://afadefi.com/

Famili.
oo > == o

AFADEFI

Associagdo 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.
1 Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

BALNEARIO CAMBORIU - SC

DECLARAGAO

A Associagdo 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 implementagdo da
substituicdo da Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia do Tempo de Servigo e
Informagdes a Previdéncia Social (GFIP) pela nova versdo do E-Social, Sistema de
Escrituragdo Digital das Obrigacdes Fiscais, Previdenciarias e Trabalhistas, declara para os
fins de prestacdo de contas e esclarece que:

1. O valor de R$ 7.155,48 (sete mil cento e cinquenta e cinco reais e quarenta oito
centavos) refere-se aos pagamentos das Guias de INSS e IR;

2. O valor de R$ 5.463,28 (cinco mil quatrocentos e sessenta e trés reais e vinte e oito
centavos) refere-se a guia de INSS aos profissionais vinculados e guias de IR
(imposto de renda) retido ao termo de Colaboragdo FMDCA 05/2026;

3. O valor de R$ 1.200,00(Hum mil e duzentos reais e vinte) refere-se a guia de INSS
aos profissionais guias de IR (imposto de renda) retido dos profissionais auténomos
vinculados ao termo de Colaboragdo FMAS 03/2026;

4. O valorde R$ 492,20 (quatrocentos e noventa e dois reais e vinte centavos) refere-se
a guia de INSS aos profissionais guias de IR (imposto de renda) retido dos
profissionais autbnomos vinculados ao termo de Colaboragdo FMDCA 15/2026;

Por ser expressao da verdade, firmamos a presente para que surta seus esperados
efeitos legais,
Balneario Camborit, de 14 de maio 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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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
Prestagcdo de Contas relativa a parcela n° 42 (quarta) parcela do termo de
Colaboragdo FMAS n. 03/2026 entre a Prefeitura Municipal de Balneario
Camboriu, por intermédio da secretaria de Desenvolvimento Social e Fundo
Municipal de Assisténcia Social e a Associagdo 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, 14 de maio de 2026

CONSELHO FISCAL:

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

Tauan Muller de Souza

crr: I

Maicon Rodrigues

cer: I
Roitaa Jod Wiwin

Cristiana Ludtke de Oliveira

crr: I

Paulina Pereira Pereira

cr: I

Gabriel R Prezzi

crr: I

Hélio Gongalves

cr: 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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13/05/2026, 16:38 Banco do Brasil

0 visualizar Pix agrupados

g ) (338131633831092009

Fadl Consultas - Extrato de conta corrente 13/05/2026 16:38:18

Cliente - Conta atual

Ageéncia 5271-X
Conta corrente  9295-9 SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
Zf{ri:tio e de 28/ 04/ 2026 até 13/ 05/ 2026
Lancamentos
il aatézet & movli?:{ent 5 Ag. origem Lote Historico Documento Valor R$ Saldo
06/04/2026 0000 00000 000 Salde Anterior 0,00C
30/04/2026 1489 99015 870 Transferéncia recebida 551.489.000.230.508 23.336,11C
30/04 12:55 PMBC FMAS MOVIMENTO
30/04/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 43.001 3.750,00 D 19.586,11 C

30/04 14:05 28.124.885 RAPHAELA LUCEN

06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.601 337,00D
06/05 12:13 OASIS ELEVADORES

06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.602 3.703,00D
06/05 12:13 62.775.148 ADRIANA CANDID

06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.603 3.520,00D
06/05 12:13 INDIRA RADKE SOCIEDADE IN

06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.604 2.400,00 D
06/05 12:13 Andressa Bottega Tomasoni

06/05/2026 0000 13105 144 Pix - Enviado 50.605 2.400,00 D
06/05 12:13 Andrielle Taisy Padilha

06/05/2026 0000 13105 144 Pix- Enviado 50.606 3.500,00 D 3726, 1 C
06/05 12:13 ILIETE FURTADO DE MORAIS

11/05/2026 5271 99015 470 Transferéncia enviada 555.271.000.313.233 1.200,00 D
11/05 15:07 AFADEFI ASSOC APOIO FAMI

11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.101 128,05D
KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA

11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.102 426,57 D
POSTO GALO LTDA

11/05/2026 0000 13105 109 Pagamento de Boleto 51.103 1.100,00 D 871,49 C
RUPIA SECURITIZADORA

12/05/2026 0000 13105 144 Pix- Enviado 51.201 42,00D 829,49 C

12/05 10:41 JRJ CONVENIENCIA
13/05/2026 0000 11105 375 Impostos 51.301 149,37 D
DARE SANTA CATARINA

13/05/2026 0000 11105 375 Impostos 51.302 149.37D
DARE SANTA CATARINA

13/05/2026 0000 11105 375 Impostos 51.303 149,37D
DARE SANTA CATARINA

13/05/2026 0000 11105 375 Impostos 51.304 149,37 D
DARE SANTA CATARINA

13/05/2026 5271 05271 144 Pix - Enviado 51.305 232,010

13/05 16:37 BRAVA MATERIAIS DE LIMPEZ
0,00C

13/05/2026 0000 00000 999SALDO \r
2

ht’ips:Hau’(oatendimentoZ.bb.com.br!apf—apj-autoatend‘.memolindex.html'?v=3.‘l5.S#Itemplate."~2Fcon5u|tas~2F009-2.bD%BFh=sim&avalie=sim 112




@ Receita Federal

Documento de Arrecadacao
de Receitas Federais

CNPJ

Raz&o Social
05.405.039/0001-02 KSSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS

i

Periodo de Apuragac Data de Vencimento Numero do Dogumento
AbrillZDZG\ [ 20/05/2026 F 07.16.26120.1336606-0

Pagar este documento até

Observagoes

N° Recibo Declaragéo: 50000474286647

Composigao do Documento de Arrecadacéo
Juros Total

Codigo Denominagdo rincipal Multa
1699  CP DESCONTADA SEGURADD - CONTRIB INDIVIDUAL 6.266,60 6.266,60
@2z CP SEGURADOS - CONTRIBUTNTES INDIVIDUAIS - 20%
PA:G4/2026 Vencimento:20/05/2026
@588  IRRF - RENDIMENTO DO TRABALHO ASSALARIADO 888, 88 888, 88
06 IRRF - REND DO TABALHO SEM VINCULO EMPREGATICIO
PA:04/2026 Vencimento: 20/05/2026
Totais 7.155,48 7.155,48
ceskBeg difE B rater dialleanien
constante  deste dncumento  fe i
rer ;Ji'n"ﬁ_‘r,‘r']d!] B Es ta  em
col sidarte com as
asnecificacons hiele con ZO
.o ineario Camiboi i j—viicﬁl;zQ
[L|'.1..-'| U3 h\llli“fml
oy, Dresicent &)
/ \ e
k SENDA (Vers80:5.2.9) pagina:  1/1
hS
58000000712 554803852615 400716261206 13366060008 3 AUTEQT!CAQAO MECANICA
Documento de Arrecadag.ao de Receitas Federais
40071 626120 6 133660600{}8 3 CNPJ: 05.405.039/0001-02
Numero: 07.16.26120.13366(}6-0
Pagar até: 20/05/2026
Valor: 7.155,48




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

CNPJICPF|05.405.039/0001-02

Nome|ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -
AFADEFI

Periodo de apuragao|04/2026
Declaragio Retificadora Nao
Identificagdo da apuragao de débitos|40324120407 / eSocial

Totalizagao dos tributos apurados no periodo

Tributos Débitos Apurados Saldo a Pagar J

Contribuicao Previdenciaria Segurados R$ 6.266,60 RS 6.266,60
Contribuigdo Previdenciaria Patronal R$ 0,00 R$ 0,00
Contribuigao para Outras Entidades e Fundos R$ 0,00 R$ 0,00
Contribuicées 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

IP1 R$ 0,00 R$ 0,00

IRPJ R$ 0,00 R$ 0,00

IRRF R$ 888,88 R$ 888,88

PIS R$ 0,00 R$ 0,00

RET/Pagamento Unificado R$ 0,00 R$ 0,00

TOTAL R$ 7.155,48 R$ 7.155,48

O presente Recibo de Entrega da DCTFWeb contém a transcricéo da Ficha Resumo da referida declaragéo, 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 inscrigdo em Divida Ativa da Unido, 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 ME n° 118, de 28 de junho de 1984, estando o
declarante sujeito ainda a:

1) Sobre os tributos ndo pagos ou nao recolhidos nos prazos legais incidirao 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 nao Quitados do Setor Publico Federal (CADIN), impedindo operagoes de crédito
com recursos publicos, a concessao de incentivos fiscais e financeiros € a celebracdo de convénios similares gue envolvam
desembolso de recursos publicos e respectivos aditamentos (Lein® 10.522, de 19 de julho de 2002);

3) encaminhamento ao Ministério Publico Federal de Representacio 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 contribui¢ao social, descontado ou cobrado, na qualidade de sujeito passivo de obrigagéo 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 apresentagéo ou de apresentagéo de declaragéo com incorrecoes ou omissées, 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.

Nao surtirdo efeitos as retificacbes de informacdes prestadas na DCTFWeb que pretendam excluir ou reduzir débitos:

e enviados para inscrigédo em Divida Ativa da Unido, sejam eles saldos a pagar ou valores apurados em procedimento de
auditoria interna;

e incluidos em parcelamento deferido;

e que tenham sido objeto de declaragao de compensag¢aéo nao passivel de retificagéo ou cancelamento.

Também nao surtirdo efeitos as retificagoes de débitos de tributos em relagao aos quais o sujeito passivo tenha sido objeto de
procedimento fiscal e/ou nos casos em que a apresentagéo da declaracao ocorra apds o prazo decadencial.

Dados do Representante da Pessoa Juridica ¥,
i Nome|EVANDRO PREZZ!
i CPF|506.841.160-49
r Telefone|-

Recibo de Entrega da DCTFWeb




DCTEWeb recebida via internet pelo Agente Receptor SERPRO em

30/04/2026 11:22:15

N° do recibo de entrega

0000050000474286647
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11/05/2026, 15:04 Banco do Brasil
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Pagamento de outros convénios

SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11/65/2026 - AUTO-ATENDIMENTO - 15.04.12
5271X685271

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: AFADEFI ASSOC APOIO FAMIL
AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.233-1
EFETUADO POR: CLEVERSON FERREIRA MACH

Convenio RFB-DARF CODIGO DE BARRAS

Agente Arrecadador: CNC @01 Banco do Brasil S.A.

Codigo de Barras 85800000071-2 55480385261-5
40971626120-6  13366060008-3

Data do pagamento 11/05/20826
Numero do Documento 07.16.26126.1336606-@
Valor Total 7.155,48

Modelo aprovado pelo Ato Declaratorio Executivo
Conjunto n? @1 de 31 de outubro de 2011
pagamento agendado.
Atencgao: Esta transacio esta sujeita a avaliacdo
de seguran¢a e serd processada apds andlise.
0 comprovante definitivo somente sera emitido
apos a quitacao.

Assinada por J9482747 EVANDRO PREZZI 11/05/2026 15:00:02
J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO 11/05/2026 15:04:12

Transagao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: 11438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

https:.’.’autoatendimento.bb.com.bn’apf—apj-auioatendimentolindex.htm!’?v:S.‘. 41 3#{templatel~2Fapfrapj-pendencias~2F%23home 1M




11/05/2026, 15:11 Banco do Brasil

11/85/2026 - BANCO DO BRASIL - 15:07:30
527165271 SEGUNDA VIA ooel
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLTENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
DATA DA TRANSFERENCIA 11/85/2026
NR. DOCUMENTO 555.271.000.313.233
VALOR TOTAL 1.200,80

skkxk* TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: AFADEFI ASSOC APOIO FAMIL

AGENCIA: 5271-X CONTA: 313.233-1
NR. DOCUMENTO 555,271.800.809.295
NR . AUTENTICACAO B.1B8.B14.694.74D.DC4

Transagao efetuada com sucesso por. 11438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

X

https:llautoatendimento.bb.com.brlapf—apj—autoatendimentolindex.htm1?v=3.14.‘!3#/temp’.ate/~2FconsuItas~2F869-‘1 bb%3Favalie=sim 3/3




DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

=

NMUNIUIFIY UE BALNEAMRIY

CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

420200822281 24885000150000000000000226042457250854

Nimero da NFS-e

Competéncia da NFS-e

Data & Hora da emissdo da NFS-e

2 30/04/2026 30/04/2026 14:42:54

Numero da DPS Série da DPS Data s Hora da emissdo da DPS

2 70000 30/04/2026 14:42:54 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

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

Prestador do Servigo

28.124.885/0001-50

(47) 8426-7549

Nome / Nome Empresarial E-mail

28 .124.885 RAPHAELA LUCENA DUTRA DUTTRAPH@GMAIL.COM

Enderego Municipio CEP

AVENIDA ATLANTICA, 2334, CENTRO Balneario Camborill - SC 88330-015

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributaria pelo SN

Optante - Microempreendedor Individual (MEI) -

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigio Municipal Telefone
05.405.039/0001-02 - -

Nome / Nome Empresarial E-mail

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - -

AFADEF!

Enderego Municipio CEP

1500, 1837, CENTRO Balneario Camborid - SC 88330-528

INTERMEDIARIO DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGO PRESTADO
Cédigo de Tributagio Nacional Cédigo de Tributagao Municipal Local da Prestagéo Pals da Prestagao

16.02.01 - Outros servigos de
transporte de natureza municipal.

Balneario Camboritl - SC

Descrigdo do Servigo

Servigo prestado de motorista no periodo de 01/04/2026 a 30/04/2026.

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN Pals Resultado da Prestagéo do Servigo Municlpio de Incidéncia do ISSON Regime Especial de Tributagio
Operagao Tributavel - Balneario Camboril - SC Nenhum

Tipo de Imunidade

Suspensao da Exigibilidade do ISSQN
Nao

Nimeto Processo Suspensao

Beneficic Municipal

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

R$ 3.750,00 - = -

BC ISSQN Allquota Aplicada Retencao do ISSON ISSQN Apurado

5 - Nao Retido -

TRIBUTAGAO FEDERAL

IRRF Contribuigao Previdenciaria - Relida Contribuigdes Sociais - Refidas Descrigio Contrib. Sociais - Retidas

PIS - Débito Apuracdo Prépria

COFINS - Débito Apuragéo Prépria

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicicnado ISSQN Retido

R$ 3.750,00 - - -

Total das Retengbes Federais PIS/COFINS - Débito Apur. Prdpria Valor Liquido da NFS-e

- - R$ 3.750,00

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAGOES COMPLEM ENTARES

NBS: 104011120
Certiarn aie o materal fempy i re
constante  deste  documento ol
i"ﬁ"t)[f'iﬂﬂ'lf)r\"‘l{,](,|[\ e esta em
contarmidade com 3
especificacoes nele contidas,

f i f

Balpnearia. Cambofii, L QP?Z’J Z’@

Mome: Cvandro Pryazi|

Cargo: President:

Assinatura:__ \




11/05/2026, 10:28 Banco do Brasil

& (3351110185820481
Consultas - Emissdo de comprovantes 11/05/2026 10:27:59

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

11/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.28.600

5271X85271 0081

Comprovante Pix

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

1D: EBGGGBBBB20268436165436846810926
CNPJ DO PAGADOR: 5.485.039/6001-62
VALOR: R$3.750,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 30/04/2026 - 14:05:58

PAGO PARA: 28.124.885 Raphaela Lucena Dutra
CNPJ: 28.124.885/0001-50
CHAVE PIX: 28124885000150
INSTITUICAO: 98400888 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A
AGENCIA: 2990 - CONTA: £000PPEO0A150690166
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$1@,@0. 0 valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ.

Notificacao enviada em: 30/04/2026 - 14:06:00

DOCUMENTO: 043001
AUTENTICACAO SISBB: 6.C54.DC4.F8B.3EF.E8B

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

SAC BB

@800 729 8722

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

ouvidoria

8geo 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9800 729 0088

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

ht’tps:.'.fautoatendimento.bb.cem.bn'apf—apj-auioatendimento/index.html‘?v=3.14.1 3#ltempIate.’~2Fconsu1tas~2F869-1 bb%3Favalie=sim 1/8
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NFSe:

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

MUNICIPIO DE BALNEARIO

CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

420200822595744460(}{}1720000000000171.2605667171 9396

Niimero da NFS-e Competéncia da NFS-e Data e Hora da emiss&o da NFS-e

171 04/05/2026 04/05/2026 15:31:12

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

49 70000 04/05/2026 15:31:12 A autenticidade desta NFS-e pade ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

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

Prestador do Servico 59.574.446/0001-72 102678 (47) 8429-0933

Nome / Nome Empresarial E-mail

OASIS ELEVADORES LTDA

Enderego
1542, 909, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia

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

OASISELEVADORESBC@HOTMNL.COM

Municipio
Balneario Camborit - SC

Regime de Apuracdio Tributdria pelo SN

CEP
88330-503

Regime de apurag&ao dos iributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigio Municipal Telefone
05.405.039/0001-02 - &
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAQ DE APOIO AS EAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - -
AFADEFI
Enderego Municlpio CEP
1500, 1837, CENTRO Balneario Camboriti - SC 88330-528
INTERMEDIARIO DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGCO PRESTADO
Cadigo de Tributagéo Nacional Cédigo de Tributag&io Municipal Local da Prestagio Pais da Prestagéo
14.01.01 - Lubrificagéo, limpeza, - Balneario Camboril - SC -
lustragdo, revisédo, carga e recarg...
Descrigiio do Servigo .
SERVIGO DE MANUTENGAO PREVENTIVA NO ELEVADOR.
TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributag&o do ISSQN Pals Resultado da Presiacgo do Servigo  Municipio de Incidéncia do ISSQN Regime Especial de Tributagio
Operagéo Tributavel = Baineario Camboriti - SC Nenhum
Tipo de Imunidade Suspensio da Exigibilidade do ISSQN Numero Processo Suspens&o Beneficio Municipal
- Néo ® =
Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total DedugBes/Reducies Célculo do BM
R$ 377,00 - - =
Aliquota Aplicada Retengéio do ISSQN ISSQN Apurado

BC ISSQN

N3o Retido

TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF

PIS - Débito Apuragio Prépria

Contribuigiio Previdenciéria - Retida

COFINS - Débito Apuragéo Propria

Contribuigdes Sociais - Retidas

Descrighio Contrib. Sociais - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E
Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 377,00 = - =
Total das Retencties Federais PIS/COFINS - Débito Apur. Propria Valor Liquido da NFS-e
o - R$ 377.00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2,50
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Cortificn nne o mater allomprien
constante deste documenta 1oi

recebido/prestado

conforniicdacde

e €5ta am

especificagacs nole conli s

s o
Balneario. Cambogu, ° (ﬂ,&{ F@:Z{)&@

Mome: Cvandro

Cargo: Presiddn

Assinatura: __




Corte na finha pontilhada

Linha digitavel para ser ulizada em seu Internet Banking

08591.09001 11861.528708 00000.333013 1 14360000075542

@ Aios |085-0 | RECIBO DO PAGADOR

Nome do Beneficidrio Agéncia / Cédigo do Beneficidric || Espécie Quantdade MNosso Numero

SG CONTABILIDADE LTDA 0109-0/1861528-7] R% 18615287000000333
Niumero do documento Contrato CNPJ/ICPF Vencimento Valor documento

120/0001 54.635.311/0001-56 04/05/2026 R$ 755,42
Pagador

ASSOC. DE APQIO AS FAM. DE DEF. FIS. - A

Informagdes NAO COBRAR QUALQUER TARIFA DE EMISSAO DE CARNE/BOLETO QU OUTRA(S) TAXA(S) SEMELHANTE(S)

0109-0/1861528-7

Autenticaggo Mecanica

---.s-------l---l----------------------l---1---—’-------—--------

Certe na linha pontihada

@) Anos

|085-0 | 08591.09001 11861.528708 00000.333013 1 14360000075542

Local de Pagamento Vencimento
pagar preferencialmente nas cooperativas do Sistema AILOS. 04/05/2026
Beneficiario CNPJICPF Agéncia 7 Codigo do Beneficidrio
SG CONTABILIDADE LTDA 54.635.311/0001-56 0109-0/1861528-7
pata do Documento N° do Documento Espécie Dot Aceite Data de Processamento Nosso Numero / Cod. do Documento
30/04/2026 120/0001 NF N 30/04/2026 18615287000000333
Uso do Banco Carteira Espécie Moeda Quantidade Moeda Valor Moeda (=) Valor do Bocumenta
01 R$ R$ 755.42
Instrugdes Certificn aua 0 materialfcpmicn () Desconto / Abatimento
HONORARIOS CONTABEIS MES 03/2026 canstante deste documento Tal R$ 0,00
recehido/prestado e < t4d  em () Outras Dedugges
conformiclade com 3 R$ 0,00
pspecificacor. nele cong e i _ [ermora rmuica
Balnearnn. Cang 01 df)Z@ R$ 0,00
p] ome: ]_\j,w. (#) Qutros Acréscimos
|
(=) Valor Cobrado
il RS 75542

Pagador ASSOC. DE APOIO AS FAM. DE DEF. FIS.- A - 05.405.039/0001-02
1500, 1837
88330528 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU/SC

Beneficiario

Codigo de Baixa

Autenticagao Mecénica

\CHA DE COMPENSACAD

[RAIEN

68-d I13(1{\ed73£51ﬂ4ﬂ0005303‘3855302RSEIZ‘\SG CONTABILIDADE LTDAGDTSBALNEARIO CI«MBO&‘08883305ZEEZQ?USUB‘*“EEBAABDE

[T

PAGUE ESTA COBRANGA COM PIX

48-dBC0-430

00020101021 226960014br gov beb.pi o 05 COOR.bF/p P




11/05/2026, 10:29 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11/85/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.28.00
5271X085271 eeel

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1ID: EGR00000620260506143720892298640
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.639/0001-02
VALOR: R$337,00
TARIFA: R$3,33
DATA: 06/85/2026 - 12:13:55

PAGO PARA: Oasis Elevadores

CNPJ: 59.574.446/0081-72

CHAVE PIX: 59574446000172

INSTITUICAO: ©9512539 CC DA FOZ DO RIO ITAJAL AC

AGENCIA: 0109 - CONTA: PEOREOOEPPRD20597088

TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$10,0@. O valor definitive

poderd ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 858601
AUTENTICACAO SISBB: E.749.DF5.DCF.EBE.EAS

Central de Atendimento BB
4004 00el
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

@see 729 6722

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

Quvidoria

2800 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 OQuvidoria.

https://autoate ndimento.bb.com.brlapf-apj-autoatendimento!index.html?\':&14.1 3#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim 218




NFSe::

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

MUNICIPIO DE BALNEARIO
CAMBORIU

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

420200822627751480001 55000000000000826050660677030

Namero da NFS-e Competéncia da NFS-8 Data & Hora da emissdo da NFS-e

8 06/05/2026 06/05/2026 13:53:55

Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emiss&o da DPS 2o

3 70000 06/05/2026 13:53:55 A autenticidade desta MFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

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

Prestador do Servico
Nome / Nome Empresarial

62.775.148/0001-55

62.775.148 ADRIANA CANDIDO CHIXARO

Enderego
RUA 904, 958, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia

Optante - Microempreendedor Individual (MEL)

E-mail
ADR|ANA_CHIXARO@HOTMAIL.COM

Municipio
Balneario Camborit - SC

Regime de Apura¢io Tributaria pelo SN

(47) 9602-5980

CEP
88330-592

TOMADOR DO SERVIGO

Nome / Nome Empresarial

CNPJ / CPF / NIF
05.405.039/0001-02

ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -

AFADEFI

Enderego
1500, 1837, CENTRO

Inscrig&o Municipal
E-mail
objetiva@melim.com.br

Municipio
Balneario Camboril - SC

Telefone

CEP
88330-528

INTERMEDIARIO DO SERVIGO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cédigo de Tributacéo Nacional
17.02.02 - Expediente, secretaria em
geral, apoio e infra-estrutura ...

Descrigio do Servi

co
SERVICO DE APOIO SOCIAL E ADMINISTRATIVO CcO

Cédigo de Tributagio Municipal

Local da Prestagéo
Balneario Camborit - SC

Pais da Prestacéo

M ORIENTACAQO E ENCAMINHAMENTO DE USUARIOS POR DEMANDA

TRIBUTAGAO MUNICIPAL
Tributag@o do ISSQN
Operagao Tributével

Tipo de Imunidade

Valor do Servigo
R$ 3.703,00

BC ISSQN

Pals Resultado da Prestacéo do Servigo

Suspens&o da Exigibilidade do ISSQN
Nao
Desconto Incondicionado

Aliquota Aplicada

Municipio de Incidéncia do 1ISSQN
Balneario Camborit - SC

Namero Processo Suspenséo

Total Dedugbes/Redugdes

Retencdo do ISSQN
Nao Retido

Regime Especial de Tributagéo
Nenhum
Beneficio Municipal

Calculo do BM

1SSQN Apurado

TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF

PIS - Débito Apuragéo Prépria

Contribuigo Previdenciéria - Retida

COFINS - Débito Apuragao Prépria

Contribuigdes Sociais - Retidas

Descrigao Contrib. Sociais - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido

R$ 3.703,00 - - =

Total das Retengdes Federais PISICOFINS - Débito Apur. Propria Valor Liquido da NFS-e

= = R$ 3.703,00

TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

NBS: 118065300 Corifics AiE A trateriEteaiice
constante  deste  documento i.rwi
recebido/prestado e esta  em
conformidarde com e
especificacse: nele coptidas, -—
Balneario, Cambaomii, & %/@;2@2'(0
Mome: Evandro Hrdz
Cargo: Presigentg oF

Assinatira:




11/05/2026, 10:28 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.28.00
5271Xe5271 o081

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAQ

ID: E6006000020260506145059544466369
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.639/0001-02
VALOR: R$3.703,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 06/05/2026 - 12:13:55

PAGO PARA: 62.775.148 Adriana Candido Chixaro
CNPJ: 62.775.148/0001-55
CHAVE PIX: 6277514800@155
INSTITUICAO: 18236120 NU PAGAMENTOS - Ip
AGENCIA: @0el1 - CONTA: 000EOR0EB7643781560
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maximo de R$10,08. O valor definitivo
poderd ser consultado no BBDP].

DOCUMENTO: @5086@2
AUTENTICACAQ SISBB: 9.155.ADA.016.E07.392

Central de Atendimento BB
4004 6001
Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

e8ee 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:.’lautoatendimento.bb.com.br.’apf—apj-autoatendimentolindex.html?v=3.14.“13#ltemp'iate/~2Fconsu|tas~2F869-1 bb%3Favalie=sim 3/8




DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

VIUNIUIFIV DE DALNEARIU

CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
(47)3267-7000

Chave de Acesso da NFS-e

42020082252204063000163000000000020726059863570466

Namero da NFS-e
207

Numero da DPS
79

Competéncia da NFS-e
02/05/2026

Série da DPS
70000

Data e Hora da emisséo da NFS-e
02/05/2026 14:01:57

Data e Hora da emissdo da DPS
02/05/2026 14:01:56

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

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servico

Nome / Nome Empresarial

CNPJ / CPF / NIF
52.204.063/0001-63

INDIRA RADKE SOCIEDADE INDIVIDUAL DE ADVOCACIA

Endereco
902, 805, CENTRO

Simples Nacional na Data de Competéncia

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

Inscrigdo Municipal

201608

E-mail
indira.radke@hotmail.com
Municipio

Balneario Camberil - SC

Regime de Apuragao Tributéria pelo SN

Telefone
(47) 3011-0071

CEP
88330-596

Regime de apurago dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR DO SERVIGO

Nome / Nome Empresarial

CNPJ/ CPF /NIF
05.405.039/0001-02

ASSOCIACAQO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS -

AFADEFI

Endereco
1500, 1837, CENTRO

Inscrigdo Municipal

E-mail

cassio@organizzecontabilidade.com.br

Municipio
Balneario Camborit - SC

Telefone

CEP
88330-528

INTERMEDIARIC DO SERVICO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVICO PRESTADO

Cadigo de Tributagao Nacional
17.14.01 - Advocacia

Descrigdo do Servigo
Honorarios/servigos administrativos

Cadigo de Tributagdo Municipal

Local da Prestagao
Balneario Camboritl - SC

Pais da Prestagao

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagdo do ISSQN
Operacao Tributavel

Tipo de Imunidade

Valor do Servigo

R$ 3.520,00
BC ISSQN

Pais Resultado da Prestagao do Servigo

Suspensao da Exigibilidade do ISSQN
Nao
Desconto Incondicionado

Aliquota Aplicada

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Balneério Camborit - SC

Nimero Processo Suspenséo

Total Dedugdes/Redugbes

Retengdo do ISSQN
NZo Retido

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum

Beneficio Municipal

Calculo do BM

ISSQN Apurado

TRIBUTACAO FEDERAL
IRRF

PIS - Débito Apuracao Propria

Contribuigdo Previdenciaria - Retida

COFINS - Débito Apuragao Prépria

Contribui¢des Sociais - Retidas

Descrigéo Contrib. Sociais - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo
R$ 3.520,00

Total das Retengdes Federais

Desconto Condicionado

PIS/COFINS - Débito Apur. Prépria

Desconto Incondicionado

ISSQN Retido

Valor Liquido da NFS-e

- - R$ 3.520,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
INFORMACOES COMPLEMENTARES
Certificn aue o material foapiiera
constante  deste  documanto ol
recebido/prestado e estd  em

contormidarde com Jd5




11/05/2026, 10:29 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

11/e5/2026 - AUTOATENDIMENTO - 18.28.00

5271Xe5271 ee01
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: EQ060600020260506145158524482695
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$3.520,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 06/85/2026 - 12:13:55

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: €661 - CONTA: PE0OSeePP0e886618002
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,
com valor maximo de R$10,00. 0 valor definitive
poderd ser consultade no BBDPJ].

Notificacac enviada em: ©6/85/2626 - 12:13:56

DOCUMENTO: ©56603
AUTENTICACAO SISBB: 5.441.167.6C7.10A.B56

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

SAC BB

@800 729 8722

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

Ouvidoria

0880 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 @088

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

https:/fautoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.14.13#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bh%3F avalie=sim 4/8



11/05/2026, 10:28

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.28.00
5271X85271 eeol

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: E0000000620260506145314508907504
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$2.400,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 06/05/2026 - 12:13:55

PAGO PARA: Andressa B Tomasoni
CPF: **% 937 279-%%
CHAVE PIX: +5548996952575
INSTITUICAO: 18236126 NU PAGAMENTOS - IP
AGENCIA: 6001 - CONTA; 90000000000103086651
TIPO DE CONTA: Conta Pagamento
Esta transacdo pode ser tarifada em até ©,99%,
com valor midximo de R$16,88. 0 valor definitivo
poderd ser consultado no BBDPJ].

Notificacao enviada em: 66/65/2626 - 12:13:56

DOCUMENTO: ©50684
AUTENTICACAO SISBB: 7.95D.712.43E.3C3.205

Central de Atendimento BB
4004 0001 i

Consultas, informacoes e servicos transacionais. constante

PN | T I 3
recenitn/ prest

SAC BB

88ee 729 @722

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

RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA

Cortilqen AUr o mTerns

oo

in e

Nro recibo

Nro taldo

Nome ou razéo social da empresa

Matricula (CNPJ ou INSS)

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

05.405.039/0001-02

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

2.400,00 (dois mil e quatrocentos reais).

Dependentes: 0 Competéncia: 04/2026  Centro de custo: 1 - CMAS 1
Salario - Base Taxa Valor maximo p/ reembolso ESPECIFICACAO
R$ 3000,00 0,00 % R$ 0,00 | Valor do servigo prestado
Il Reembolso (0 % Val.Servico
Valor j& reembolsado no més Saldo 0 Go)
DESCONTO
Carreteiro (célculo do valor do reembolso) Il Inss Contribuinte Individual
v

Aplicar % sobre o valor da m&o-de-obra (% do FRETE). O v
resultado correspondera ao REEMBOLSO, respeitando
como limite maximo o valor registrado no campo SALDO. Vi

Numero de Inscrigao
NO INSS: 139.22518.22.1
NO CPF: -

R$
R$
SOMA R$

RS

R$

R$

R$

R$

R$

SOMA R$

Valor liquido R$

3.000,00
0,00
3.000,00

600,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

600,00

2.400,00

Assinatura?

Documento de identidade

Localidade Data

BALNEARIO CAMBORIU

NUmero Orgao emissor \/d}u}m 8* @]W}WM 5
L]

Nome completo

ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI




11/05/2026, 10:28 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

11/05/2026 - AUTOATENDIMENTO - 10.28.00

5271X85271 eeel
Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

1ID: EQRERR00020260506145427562240130
CNPJ1 DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$2.400,00
TARIFA: R$10,00
DATA: 86/05/2026 - 12:13:55

PAGO PARA: Andrielle T Padilha

CPF: **%_@77,349-%%

CHAVE PIX: ©430773498@¢

INSTITUICARO: 18236120 NU PAGAMENTOS - IP

AGENCIA: @091 - CONTA: 00006000ER0722359761

TIPO DE CONTA: Conta Pagamento

Esta transacdo pode ser tarifada em até @,99%,

com valor maximo de R$18,80. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ.

DOCUMENTO: 058605
AUTENTICACAO SISBB: 2.6F4.CAB.540.80E.FB6

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

SAC BB

8800 729 8722

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

o Nro recibo Nro taldo
RECIBO DE PAGAMENTO A AUTONOMO - RPA
Nome ou razao social da empresa Matricula (CNPJ ou INSS) J
LSG - ASSOCIACAO DE APOIC AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI 05.405.039/0001-02

Recebi da empresa acima identificada, pela prestacio dos sevicos de SERVIGO DE PSICCLOGIA, @ importincia de R$

2,400,060 (dois mil e quatrocentos reais).

Dependentes: 1 Competéncia: 04/2026 Centro de custo: 1- CMAS 1
Salario - Base Taxa Valor méximo p/ reembolso ESPECIFICACAO
R$ 3000,00 0,00 % R$ 0,00 | Valor do servigo prestado R$ 3.000,00
Valor Ja reembolsado no més Saldo Il Reembolso (0 % Val.Servico) RS 0,00
SOMA RS 3.000,00
DESCONTO
Carreteiro (célculo do valor do reembolso) Il Inss Contribuinte Individual R$ 600,00
v 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 maximo o valor registrado no campo SALDO. Y R$ 0,00
- l‘l:‘\{ll"n auve 0 material ‘servico R$ 6.00
Numera de Inscrigo —1<Mlite deste documento foi R$ 0,00
NO INSS: 134.02744.72.3 /o ebido/prestado @ estd  em SOMA R$ 500,00
— — — Anformidade com as Valor liquido  R$ 2.400,00
A\ e = 1 sk C ! §
' edpecifeacaos nele contidas. = Assingtura
- S Vi B [ epTrivd ey \ Fs »
r Documento de identidade E:“‘:': i:::j 1‘1_‘1“2;::?;_)1_.‘17?} Sl /\ ;k—\i AD
‘mmero 3986210 Orgao emissor SSP r, m Drasidentsda AEADEE) AN [ i
: Nome gompleto
Localidade Data B

BALNEARIO CAMBORIU ANDRIELLE TAISY PADILHA




NFSe:

DANFSe v1.0

Documento Auxiliar da NFS-e

()

Camboriv

PREFEITURA MUNICIPAL DE

CAMBORIU
(47)3365-9525
fazenda@camboriu.sc.gov.br

Chave de Acesso da NFS-e

42032042227352328000123000000000000226057026711636

Nimero da NFS-e

Competéncia da NFS-e

Data e Hora da emisséo da NFS-e

2 06/05/2026 06/05/2026 13:41:54
Namero da DPS Série da DPS Data e Hora da emisséo da DPS
2 70000 06/05/2026 13:41:54 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
EMITENTE DA NFS-e CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone
Prestador do Servigo 27.352.328/0001-23 - (51) 3898-4057
Nome / Nome Empresarial E-mail
ILIETE FURTADO DE MORAIS 80435777068 ILIETEFURTADO@GMAIL.COM
Enderego Municipio CEP
RUA SEUL, 129, SANTA REGINA Camborit - SC 88345-524
Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuracfo Tributaria pelo SN
Optante - Microempreendedor Individual (MEI) =
TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrig&io Municipal Telefone
05.405.035/0001-02 - =
Nome / Nome Empresarial E-mail
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - objetiva@melim.com.br
AFADEFI
Endereco Municlpio CEP
1500, 1837, CENTRO Balneario Camboriu - SC 88330-528
INTERMEDIARIO DO SERVICO NAQ IDENTIFICADO NA NFS-e
SERVIGCO PRESTADO
Cédigo de Tributagéo Nacional Cédigo de Tributag@o Municipal Local da Prestagio Pals da Prestagéo

07.10.02 - Limpeza, manutencao e
conservagao de imoveis, chaminés,

p---
Descrigéio do Servigo

Servigo de limpeza de prédios e condominios.

Balneario Camborit - SC

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagsio do ISSQN
Operacao Tributavel

Tipo de Imunidade

Valor do Servigo
R$ 3.500,00

BC ISSQN

Pals Resultado da Prestagdo do Servigo

Suspens#o da Exigibilidade do ISSQN
Nao
Desconto Incondicionado

Aliquota Aplicada

Municipio de Incid&ncia do ISSQN
Balneario Camborit - SC

Nlmero Processo Suspenséo

Total Dedugdes/Redugbes

Retencdo do ISSQN
Néo Retido

Regime Especial de Tributagdo
Nenhum

Beneficio Municipal

Célculo do BM

ISSQN Apurado

TRIBUTAGAO FEDERAL
IRRF

PIS - Débito Apuragiio Prépria

Contribui¢io Previdenciéria - Retida

COFINS - Débito Apuraco Prépria

Contribuigbes Sociais - Retidas

Descrig8o Contrib. Sociais - Retidas

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo Desconto Condicionado Desconto Incondicionado ISSQN Retido
R$ 3.500,00 - - -
Total das Retengbes Federais PIS/ICOFINS - Débito Apur. Propria Valor Liquido da NFS-e
- 5 R$ 3.500,00
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS

Federais Estaduais Municipais

INFORMACOES COMPLEMENTARES

NBS: 118031000

Certhen alusE a9

constante deste
pecobido/prestado

i
OAne

- o=l
Caches et

i, CambRrit,

material fkarvicn
documento  foi
e estd em
com as




11/05/2026, 10:28 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

11/65/2026 - AUTOATENDIMENTO - 1e.28.01

5271X05271 eee1
Comprovante Pix

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

iD: EQBER000620260506150048060467596
CNPI1 DO PAGADOR: 5.405.039/0001-02
VALOR: R$3.500,00
TARIFA: R$10,00
DATA: ©6/05/2026 - 12:13:56

PAGO PARA: Iliete F Morais

CPF: ¥*¥%_357.770-%%

CHAVE PIX: contato.iliete*gmail.com

INSTITUICAO: 18189547 CLOUDWALK IP LTDA

AGENCIA: @001 - CONTA: ©0000020000003360274

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

poderad ser consultado no BBDPJ].

DOCUMENTO: 858606
AUTENTICACAO SISBB: C.498.C89,1B7.F4E.EDD

Central de Atendimento BB
4004 6801

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

9800 729 0722

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

Ouvidoria

egee 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala

0800 7295 0O88

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

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.14.13#/template/~2Fconsultas~2F869-1.bh%3F avalie=sim 7/8



Recebemos os servigos constantes na NFS-e de nimero 466493, emitida por KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA - CPF/CNPJ 04.629.488/0001-71

Data

Identificacao e assinatura (eletrénica ou fisica) do recebedor:

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE

SECRETARIA MUNICIPAL DA RECEITA
R Nota Fiscal Eletrdnica de Prestagdo de Servigos - NFS-e
Identificador
613 5547 2400 4629 4882 0260

(AR

Chave de Acesso NFS-e Nacional
42166021204629488000171000000046649326040000000006

Ntmero do RPS
1576788-RPS

Numero da Nota
466493

Data da Emiss&o da Nota

22/04/2026 13:55

Data do Fato Gerador

15/04/2026

Cédigo de Verificacao

8327220426135547240046294882026047753665

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome Fantasia:
Nome/Razéo Social: KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA
CPF/CNPJ: 04.629.488/0001-71 Inscrigdo Municipal: 286176

Complemento:

Enderego: PAULINO PEDRO HERMES Nimero: 3.000 Bairro: NOSSA SENHORA DO ROSARIO CEP: 88.110-694

Inscrigdo Estadual:
Telefone: (48) 3348-0406

Celular: (48) 4832461957

Municipio: Sao José

E-mail: faturamento2@grupokhronos.com.br

UF: Santa Catarina
Site:

TOMADOR DE SERVICOS

Nome Fantasia:

CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02

Endereco: R 1500 Namero: 1837 Bairro: CENTRO CEP: 88330528
Complemento:

Municipio: Balneario Camboria

E-mail: afadefi.bal@hotmail.com Telefone:

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

Inscrigdo Municipal:

UF: SC Pais: Brasil

Celular: 47 33660678

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Quantidade Valor Unitario

SERV DE MONIT. ELETRONICO 1,00 131,33

Valor do Servigo

1SS
3,28

Base de Calculo (%)

131,33 131,33 2,5000%

RETENCOES FEDERAIS

PIS/PASEP

COFINS

INSS

IR

CSLL

Qutras Retengdes

R$ 0,00

RS 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

Valor bruto = R$ 131,33

Valor liguido = R$ 128,05

Cédigos dos servicos:
110201 - Vigilancia, seguranca ou monitoramento de bens, pessoas e semoventes.

Desc. Condicionado(R$)
0,00

Desc. Incondicional(R$)
0,00

Dedugdes(R$)
0,00

Base de Caélculo
131,33

Valor ISS(R$)
3,28

INFORMACOES COMPLEMENTARES

NBS: -

Informagdes Genéricas

Inf.compl.- CONTRATO .

SERV. REF. AO MES: 04/2026

OUTRAS INFORMAGOES

Natureza da Operagdo: Tributada Integralmente com Substituicdo Tributaria
Situagéo Tributaria do ISSQN: Substituigéo

Local de Incidéncia 1SS: Balneario Camboriti - SC

Esta NFS-e foi emitida de acordo com a Lei N° 49/2011 e Decreto N° 3482/2014.
0 1SS desta NFS-e & devido fora deste municipio.

Data de vencimento do ISSQN, conforme LC 21/2005 e Decreto 13.215/2020:
Servigos prestados: até o (ltimo dia do més seguinte ac de referéncia.
Servigos tomados: até o dia 10 do més seguinte ao de retengio/substituicéo.

d‘-\:'

Cargo: Presi

Contribuinte enquadrado como Homologado I
Valor aproximado dos tributos: Federal R$17,66 (13,45%), Estadual R$0,00 (0,00%), Municipal R$3,57 (2,72%), com
base na Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - FONTE IBPT
Observagbes: CONTRATO . B LPs
: jes dokbumento 1)
SERV. REF. AO MES: 04/2026 constante deste  GQopumd f‘ ‘
cacohido/presiado € estd em
conformidade
eﬂ:.-’;l'ﬁ‘lr:.w? w pele con }
Balneario. Carmbo.
Nome: Dvandro b pals



RECIBO DO PAGADOR

00190.00009 02979.144009 00029.090172 9 14430000012805

(Beneficiario CNPJ Sacador Avalista Vencimento i
Khronos Seguranga Privada (KSP) 04.629.488/0001-71 11/05/2026
Enderego do Beneficiario/Sacader Avalista

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

Nosso Nimero Carteira Espécie Quantidade Valar Agéncia/Codigo do Beneficidrio
00029791440000029090 17 REAL 3425-8 1 13164-4
Data do Documento Nimero do Documento -Espécie do Documenta Aceite Data de Processamenta Valor do Documento
15/04/2026 001576788148 N 27/04/2026 128,05
Instrugbes ( Texto de responsabilidade do beneficiario). Qualguer divida sobre este boleto. contate o beneficiario Autenticagao Mecanica

Apos o vencimento cobrar MULTA de 2.00 %
Apds o vencimento cobrar JUROS de R$ 0,26 ao dia
NF Contrato: 021995; 'PARC.: 148 - R$ 128.05;

# BAaNCODOBRASIL |001- | 00190.00009 02979.144009 00029.090172 9 14430000012805
(Local de Pagamento Vencimento h
Pagavel em qualquer banco 11/05/2026
Beneficirio CNPJ Agéncia/Cédigo do Beneficiario
Khronos Seguranga Privada (KSP) 04.629.488/0001-71 3425-8 /131644

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

15/04/2026 001576788148 N 27/04/2026 00029791440000029090
Uso Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor Documento
17 REAL 128,05
Instrugbes ( Texto de responsabilidade do beneficiario). Qualquer divida sobre este boleto, contate o beneficiario (-) Descontos / Abatimentos

Apos o vencimento cobrar MULTA de 2.00 %
Apos o vencimento cobrar JUROS de R$ 0,26 ao dia {-) Outras Dedugdes
NF Contrato: 021995; 'PARC.: 148 - R$ 128.05;

{+) Mora / Multa

(-) Outros Acrécimos

(=) Valor Cobrado

Pagador: ASSOCIACAC DE APOIO AS FAMILIAS DE CNPJ : 05.405.039/0001-02
EFICIENTES FISICOS - AFADEFI
Endereco: 1500, 1837

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

Sacador / Avalista:
Cod. Baixa

 NIRCA——




11/05/2026, 10:28 Banco do Brasil

11/05/2026 - BANCO DO BRASIL - 18:28:01
527105271 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

00150000090297914400960029090172914430000012805
BENEFICIARIO:

KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA
NOME FANTASIA:

KHRONQS SEGURANCA PRIVADA LTDA
CNPJ: ©4.629.488/0001-71
BENEFICIARIO FINAL:

KHRONOS SEGURANCA PRIVADA LTDA
CNPJ: ©4.629.488/06081-71

PAGADOR:

ASSOCIACAOD DE APOIO AS FAMILIAS DE
CNP]: ©5.405.039/0001-82

NR. DOCUMENTO 51.101
NOSSO NUMERO 29791440000029090
CONVENIO 02979144
DATA DE VENCIMENTO i11/e5/2026
DATA DO PAGAMENTO 11/e5/2026
VALOR DO DOCUMENTO 128,05
VALOR COBRADO 128,85

NR.AUTENTICACAQO C.CCE.654.399.CB5.CF@

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 0801 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

o86e 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

@808 729 5678

Reclamacoes nao sclucionadas 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.

Transagao efetuada com sucesso por: J9482747 EVANDRO PREZZI.

https://autoatendimento.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.14.13#/template/~2F consultas~2F869-1.bb%3Favalie=sim 8/8



RECEBEMOS DE POSTO GALO LTDA - B4, 08 PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ LADO l NF-e
TOENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR N.°: 000005437
J\ SERIE: 001

Telefone/Fax:

POSTO GALO LTDA - B4
AVENIDA QUARTA AVENIDA

CENTRO BALNEARIBUCAMBORIU
4832462466
CEP: 88330108

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrbnica

SAIDA

JNUARAMALRARTTRRAID

N.°: 000005437

CHAVE DE ACESSO DA NF-p P/ CONSULTA DE AUTENTICIDADE NO SITE WWW. NFE.FAZENDA.GOV.ER

4226 0481 3262 5800 2985 5500 1000 0054 3710 0119 5375

SERIE: 001
Page 1 of 1

NATUREZA DA OPERAGAO

VENDA NFE

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nfe fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz

Autorizadora

INSCRIGAO ESTADUAL

263278387

IENS.ESTADUAL DO SUBSTITUTG TRIBUTARIO

CNFd
81.326.258/0029-85 2l

PROTOCCLO DE AUTORIZAGAO DE USO

242260194731810 30/04/2026 15:59

DESTINATARIO/REMETENTE

NOME/RAZAD SOCIAL CNPJICPF DATA DA EMISSAD
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA 05405039000102 J l30;’04.’2026 |
ENDEREGO BAIRRO/DESTRITO CEP

RUA 1500, 1837 CENTRO 88330528 J

MUNICIPIO
EALNEARIO CAMBORIU

FONEFAX
4733660678

UF INSCRIGAO ESTADUAL
sSC

[Dam DE SAIDA

30/04/2026

DATA DA ENTRADA

FATURA/DUPLICATA

L

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALGULD DO ICMS VALOR DO ICMS
0,00

1 BASE DE CALCULO DO IGMS SUBSTITUICAQ

VALOR DO IGMS SUBSTITUICAC VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 100,00

A/

.

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURC DESCONTO DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DOIPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 1 0,00 100,00
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTAROS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CADIGC ANTT PLACA DO VEICULD UF CNPJ/CPF
- EMITENTE
1 - DESTINATARIO EI
ENDEREGO WUNICIPIO UF INSCRIGAQG ESTADUAL ]
[ QUANTIDADE 115592:::15 [ MARCA J NUMERAGAQ Iptso BRUTO ] PESO LlQuico J
DADOS DO PRODUTO/SERVIGO
CGD.PROD. | DESCRICAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM csT |cFop UNIDADE|QUANTIDADE v.un:('rimq V. TOTAL BC ICMS V. ICMS V. IPL ALIQ. | ALIQ.
cms | 1PI
4 IPIMAX DIESEL $10 ADITIVADO 27101921 061 |5656 L 13,352 7,490 100,00 0,00 0,00 0,00 0 0
#DATA#7026-04-30#HORA#15 57.00#
CALCULO DO ISSQN
INSCRICAQ MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS BASE DE CALCULO DO IS50N VALOR DO IS5QN
ISENTO 0,00 0,00 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Vendedor: POSTO GALO LTDA - B4 \/ w
PLACA: QID2027 MOTORISTA: FABIANA VENDEDOR: ROBERTO DIOGO MATCS Pl fontcs e materi] fsarviga
NHEIRO | nBico: 05 nBomba: 0D nTanque: 4 vEncini: 1456165.337 vEncFin: 1456178.6 Gertrrion y :
89 | Tributacao monofasica do ICMS conforme Convenio ICMS 199/2022, alterado pelo constante  deste documento 101
Convenio ICMS 113/2025. | Tributos aproximados: R$ 8.60 (8.60%) Federal, R$ 18.30 (1 e oo e esti em
3.30%) Estaduzl, R$ 0.00 (0.00%) Municipal | - Fonte: IBPT - SC BA2203 recehido/prestado s
conformidade 0 L
sepocifcacoes nele congigs. 4
es| j 5 _@2@ %
]

Balneario. Cambgii f
Maome: E\thmﬂ ‘\

iy O

Cargo: Fresi

Assinatara:




Recebemos de POSTO GALO LTDA - B4 os produtes e/ou serviges constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado.
FEmissio: 08/04/2026 Dest/Reme: ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA Valor Total: 326,57

NF-e

DATA DO RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

N° 000.005.039
Série 001

DANFE

Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrfnica

Il

AR

0 = ENTRADA CHAVE DE ACESS0
AVENIDA QUARTA AVENIDA, 390- | | _gaiDA 1 ey "
CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU - SC - 4226 0481 3262 5800 2985 5500 1000 0050 3910 0104 3080
o
CEP: 88330-108 IN® 000.005.039

POSTOS Fone: (48)3246-2466 Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e

GALO Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA NFE 242260156435586 08/04/2026 10:16:04
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUT ARID CNPJ/CPF
263278387

81.326.258/0029-85

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

CNPI/CPF DATA DA EMISSAO
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA 05.405.039/0001-02 08/04/2026
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO cEp DATA DA SAIDA
RUA 1500, 1837 CENTRO 88330-528 08/04/2026
MUNICIPIO UF TELEFONE / FAX INSCRICAOQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU SC | (47)3366-0678 10:16:03
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO 1CMS SUBST. VALOR DO ICMS SUBST. V. APROX. TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 113,64 (34,80 %) 326,57
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 326,57
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI/ CPF
9 - SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS
<ODIGO S— . . i ; VALOR VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR ALIQ %
PRODUTO DESCRICADINGRTODUIC SEREIED Bewish || gur | GO |py | QTR UNITARIO |DESCONTO| TOTAL | CALC.ICMS | KOMS wi o [oms] m
1 ORIGINAL GASOLINA (gBcMonoRet=46,7200) | 27101259 | 061 | 5636 | L 46,7200 6,99 0,00 326,57 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00
(adRemICMSRet=R$1,5700) (vICMSMonoRet=R$73,35)
#DATA#2026-04-08#HORA#10:14:23%
CcOD. PRODUTO ANP: 320102001
UF DE CONSUMO: SC
ENCERRANTE
BICO: 9
BOMBA: 1
TANQUE: 3
NO INICIO: 3.132.818,149
NO FINAL: 3.132.864.870
ok o Vil el
Cortficn oug o MARHS SAPVIH
- i inetimento 101
- ante desie cdocumen
DADOS ADICIONAIS gonstanie , 21 o
INFORMAGOLS COMPLEMENTARES RESTRVADANGIISED Coia © SR
PLACA: RYQ8]12 MOTORISTA: RAFAELA VENDEDOR: FUNC.B4 - VICTOR HUGO HAZELSKI 2 farmi gl com as
nBico: 09 nBomba: 07 nTanque: 3 vEncni: 3132818.149 vEncFin: 3132864.870 comc = Tk ® % P o i
Tributacao monofasica do ICMS conforme Convenio ICMS 15/2023, alterado pelo Convenio ICMS 112/2025. esperificagies nee contig 1l ¢ Lb
Tributos aproximados: R$ 37.88 (11.60%) Federal, RS 75.76 (23.20%) Estadual, R$ 0.00 (0.00%) Municipal i J 2 b it ey i Fhact
- Fonte: IBPT - SC BA2203 Batneario. LANEIR e =
Mame: Fvandro lprpzg
Carao: Presider Fi
() A
Assinat ira I W t—

DATA E HORA DA IMPRESSAO: 11/05/2026 14:28:36

\ \‘{\Jesso por Impulse Sistemas Ltda



| Banco Itad S.A. 341-7

Comprovante de Entrega

Motivo de nido entrega. (Para uso da empresa entregadora)

( ) Mudou-se ( ) Ausente ( ) Nao existe No

Beneficiario Agéncia / Codigo do Beneficiario
POSTO GALO LTDA 8560/01562-3
Pagador Nosso Nimero

ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES

109/06793726-2

FISICOS - AFA

( ) Recusado { ) N&o procurado ( ) Endereco insuficiente

Vencimento Numero do Documento Espécie Valor do Documento
13/05/2026 |6697 R$ 426,57 { ) Desconhecido ( ) Falecido ( ) Cutros (anotar no versa)
Recebemos o Titulo Data Assinatura Data Assinatura
com as caracteristicas acima
Local de pagamento Data do processamento
ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU - APGS © VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU. 04/05/2026
UG Banco ftad S.A. 341-7 Recibo do Pagador
Beneficiario CNPJ/CPF Sacado / Avalista Vencimento
POSTQO GALO LTDA 81.326.258/0001-84 13/05/2026
Enderego Beneficiario / Sacador Avalista
RUA JERONIMO JOSE DIAS, 200 - SACO DOS LIMOES - FLORIANOPOLIS/SC 88045100
Nosso Numero Carteira Espécie Quantidade (x) Valor Agéncia / Cédigo do Beneficiario
109/05793726-2 109 R$ 8560/01562-3
Data do Documento Nimere do Documento Espécie Documento | Aceite Data do Processamento (=) Valor do Documento
04/05/2026 6697 DM N 04/05/2026 426,57
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO. {-) Desconto
NAO RECEBER APOS 30 DIAS DO VENCIMENTO
Cobrar juros de R$ 0,71 por dia de atraso para pagamento apés o vencimento. (- ) Outras Dedugbes/Abatimento
( +) Mora / Multa / Juros
( + ) Outros Acréscimos
( =) Valor Cobrado
CPF/CNPJ: 05405039000102

Pagador: ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA

RUA 1500, 1837 - - CENTRO - 88330528 - BALNEARIO CAMBORIU / SC
CPF / CNPJ:

Enderego:

Beneficiario Final:

Cédigo de Baixa

341-7

fi=0] Banco kad S.A.

Autenticagao Mecénica

34191.09057 79372.628564 00156.230005 7 14450000042657

Local de pagamento

ATE O VENCIMENTO, PREFERENCIALMENTE NO ITAU - APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU.

Vencimento

13/05/2026

Beneficiario CNPJ

POSTO GALO LTDA

81.326.258/0001-84

Agéncia / Cédigo de Beneficidrio
8560/01562-3

I CPF

Data de Documento Numero do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Nimero
04/05/2026 6697 DM N 04/05/2026 109/05793726-2
Usa do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
109 R$ 426,57
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Gualquer duvida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO. (- ) Desconto
NAQ RECEBER APOS 30 DIAS DO VENCIMENTO T
Cobrar juros de RS 0,71 por dia de atraso para pagamento apés o(ventimento. (111> (1 M 00 " () Outras Dedugoes/Abatimento
constanto  deste documento 101
; T - esta em
cebido/prests e B S L ( + ) Mora/Multa/Juros
com a5

conformid e
nol

o cOon
1, Et

asperificagos

Ralnearno. C im‘uf

- fvandro Pirezzl

da AFRDI
4

\lﬁ
Mo
Caruo: Presidente

L

{ +) Outros Acréscimos

( = } Valor Cobrado

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DERGIENTESIFISICOS -

Pagador:

Enderece:  RUA 1500, 1837 -
CENTRO

88330528 - BALNEARIO CAMBORIU / SC

Beneficiario Final:

CPF /| CNPJ:

05405039000102

Caodigo de Baixa

TR

Autenlicagac Mecénica/ FIGHA DE COMPENSAGAO



11/05/2026, 15:16 Banco do Brasil

(G3361114586788561
Consultas - Emissdo de comprovantes Lol
11/05/2026 - BANCO DO BRASIL - 15:11:44
527105271 0001

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

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

34191090577937262856480156230005714450000042657
BENEFICIARIO:

POSTO GALO LTDA

NOME FANTASIA:

POSTO GALO LTDA

CNPJ: 81.326.258/0081-84
BENEFICIARIO FINAL:

POSTO GALO LTDA

CNPJ: 81.326.258/0081-84
PAGADOR :

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIA
CNPJ: ©5.405.039/0001-02

NR. DOCUMENTO 51.102
DATA DE VENCIMENTO 13/05/2026
DATA DO PAGAMENTO 11/e@5/2026
VALCR DO DOCUMENTO 426,57
VALOR COBRADO 426,57
NR.AUTENTICACAO E.EF1,6AS.F97.D8A.6C6

Central de Atendimento BB

40084 0001 Capitais e regioes metropolitanas
8800 729 @081 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

8808 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
9800 729 0088

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

https:llautoatendimento.bb.com.brfapf—apj-autoatendimento/index.html?v=3.14.13#/temp|ate/~2Fconsultas-2F869-1 .bb%3Favalie=sim 1/3



MUNICi PIO DE ITAJAi Ntimero e Série da NFS-e

00000000012 / A1
SECRETARIA MUNIGIPAL DA FAZENDA
Rua Alberto Werner, 100, Vila Operaria,

Data e Hora da Emissao
11/05/2026 12:04:55

W 5 CEP: 88304-053 - ITAJAI/SC Competéncia
NOTA FISCAL DE SERVIGOS ELETRONICA - NFS-e 5/2026
Cadigo de Verificagdo
SSQD-EGBE
PRESTADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 60.244.326/0001-96 InscrigAo Municipal: 362683
Nome fantasia:
Nome empresarial: PISOLAM COMERCIO E SERVICOS LTDA
Endereco: JOSE PEREIRA LIBERATO, 414 CEP: 88303-401
Bairro: SAO JOAO Fone: 99932694
Municipio: ITAJAI UF: SC E-mail: fiscal@sevensc.com.br
TOMADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 05.405.039/0001-02 Inscrigdo Municipal:
Nome fantasia:
Nome: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFADEFI
Enderego: R. 1500, 1837 CEP: 88330-528
Bairro: CENTRO Fone:
Municipio: BALNEARIO CAMBORIU UF: 8C E-mail: afadefi.bal@hotmail.com

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Terceira Etapa
60 M2 de mao de cbra de manutencéo do piso vinilico= 55,00 M2 x 60 M2

VALOR TOTAL DO SERVICO: R$ 1.100,00

Cédigo do Serviga:
07.06.01 Colocagio e instalagdo de tapetes, carpetes, cortinas e congéneres, com material fornecido pelo tomador do servigo.

FORMA DE PAGAMENTO

Natureza de Operagéo
501 - ISS devido a Itajai, a ser recolhido pelo prestador do servigo via DAS (Simples Nacional)

Municipio de incidéncia: Local da prestacéo do servico:
ITAJAI / SC - BRASIL BALNEARIO CAMBORIU / SC - BRASIL
Valor Servigos Base de Calculo Aliquota ISS Valor ISS retido Valor ISS
1.100,00 1.100,00 0,00 % 0,00 0,00

Desconto incondicional Desconto condicional Valor PIS Valor COFINS Valor INSS

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor IRRF Contribuigbes Sociais Retidas |Outras retengtes Valor dedugbes Valor liquido da NFS-e

0,00 0,00 0,00 0,00 1.100,00

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Valor Aproximado dos Tributos: Federais R$ 147,95 (13,45%) | Municipais RS 34,65 (3,15%). Fonte: IBPT/empresometro.com.br

OUTRAS INFORMAGOES (USO EXCLUSIVO DO MUNICIPIO)
_Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal no portal da NFS-¢ de Itajai: http://nfse.itajai.sc.gov.br/
- DOCUMENTO FISCAL EMITIDOQ POR ME QU EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL
INFORMAQC)ES DE AUTENTICIDADE NOTA NACIONAL

[ Esta nota foi compartilhada com o repositério nacional da NFS-e, para consulta-la acesse https://www.nfse.gov.br/consultapublica e utilize a chave de
facesso 42082031260244326000196000000000001226050784323290.

Desenvolvidg por Publica

------------------------------------- e L e
RECEBI(EMOS) DA EMPRESA: PISOLAM COMERCIO E SERVICOS LTDA A NOTA FISCAL DESERVICOS ,EL_E‘_T@{@JQAWW o
N°00000000012 / A1, EMITIDA EM 11/05/2026 NO VALOR DE R$ 1.100,00. canstante. desté GOCUMENH

tac sfa  em
ecoliidn/preatade ® ESle BV

Y

L Lo
conal TR elhdt-

DATA DO RECEBIMENTO: / f ASSINATURA DO DESTINATARIO:

com

ole contl 135, 73 4.
nen ol Ay 0G0 le

espreineagos



Banco

Bradesco

CNPJ €0.746. 948

237-2 ‘ 23790.33208 96051.000006 40011.843600 1 14570000110000

Local de Panamento

Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso

Vencimenta

25/05/2026

Beneficidno

RUPIA SECURITIZADORA DE ATIVOS - CNPJ: 55525209000160

Agénti/Codigo do Benaficidnio

00332-8/0118436-9

Enderego Seneficidno

R 906, 289 SL 04 CENTRO CEP: 88330003 BALNEARIO CAMBORIU - SC

Deta do Documento MNumere do Documenta Esp. Documento Acette Data de Processamento CarlesraNoss0 Numero
18/02/2026 - 23/02/2026 09/60/510000040-9
Usa de Banco ra G Quanl e loe. 1( =) Valer do Documenio
|°“"“ 09 “Rs s X & 1.100,00
Instrugdes Valor do Descanto Atg Cem. Perm. plOa 2(-) Abatimsnto
PROTESTAR 05 APOS O VENCIMENTO 3(-) Desconto
Apds o vencimento juros didrios de 4,40
5 (= ) Juros
6 (= ) Valer Cobrado
Py ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS AFADE - CNPJ/CPF: 05405039/0001-02

Rua 1500 1837 Centro
88330-528 - Balnedrio Camborii - SC

Beneficidno final

PISOLAM COMERCIO E SERVICOS LTDA - CNPJ: 60244326/0001-96
Rua José Pereira Liberato 414 Sdo Judas CEP: 88303401 Itajai - SC

Recibo do Pagador

Autenticacao Mecanica/Ficha de Compensagao

% CNPJ 60.7465. 948

i
Lecal de Paaamanto.

‘= Bradesco ‘ Bancs

237-2 ‘ 23790.33208 96051.000006 40011.843600 1 14570000110000

Vancimenlo

Pagavel preferencialmente na Rede Bradesco ou Bradesco Expresso

25/05/2026

Beneficisnio

RUPIA SECURITIZADORA DE ATIVOS - CNPJ: 55525209000160

Agéncia’Codigo do Bensficiano

00332-8/0118436-9

Data do Documents. Mimaro do Documenta Esp. Documento Aceile Data de Pracessamanto Cartelra/Mosso Numero
18/02/2026 6-3/3 DS 23/02/2026 09/60/510000040-9
T Earoia 09 Espécia Quantidada X\‘ulor 1 ( =) Valer do Documenta 1-100’00
Instrugbes Yalor do Desconto Alg Com, Perm, piDia 2(-) Apatmento
PROTESTAR 05 APOS O VENCIMENTO 311 oot
Apos o vencimento juros diarios de 4,40
4 (+ ) Multa/Ouiros Recebimenios.
§( ) Juros
& (=) Valor Codrado
FRopss ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS AFADE - CNPJ/CPF: 05405039/0001-02

Rua 1500 1837 Centro
88330-528 - Balnedrio Camborit - SC

Beneflcidria final

PISOLAM COMERCIO E SERVICOS LTDA - CNPJ: 60244326/0001-96
Rua José Pereira Liberato 414 S3o Judas CEP: 88303401 Itajai - SC

IRV ARI

| | | | ||’| | MI \ |‘ |||‘ ‘ Hl I‘ } “Iil' \ ‘\ o




11/05/20286, 15:11 Banco do Brasil

11/85/2026 - BANCO DO BRASIL - 15:11:44
5271e5271 eeel

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC

AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
BCO BRADESCO S.A.
23790332089605100000640011843600114570000110000
BENEFICIARIO:

RUPIA SECURITIZADORA

NOME FANTASIA:

RUPIA SECURITIZADORA

CNPJ: 55.525.209/0001-60

BENEFICIARIO FINAL:

PISOLAM COMERCIO E SERVICOS LTDA

CNPJ: 60.244.326/0001-96

PAGADOR:

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE

CNPJ: ©5.405.039/0001-02

NR. DOCUMENTO 51.183
DATA DE VENCIMENTO 25/85/2026
DATA DO PAGAMENTO 11/e5/2026
VALOR DO DOCUMENTO 1.1ee,00
VALOR COBRADO 1.100,00
NR.AUTENTICACAO C.1F1.523.F4A.DA7.0EC

Central de Atendimento BB
4004 0001 Capitais e regiloes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0goe 729 @722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0860 729 5678

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

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0860 729 0088

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

Sy

https:ffautoatendimento.bb.com.br.fapf—apj-autoatendimentolindex.htmi?v=3.14.13#!template/~2Fcor:suItas~2F869-1 .bb%3Favalie=sim 2/3



Recebemos de JRI- COMERCIO DE BEBIDAS - LTDA os produies c/ou seevigos constantes da Nota Fiscal Eletrdnica indicada ao lado.

Emissio: 12/05/2026' DestReme: ASSOCTACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA Valor Total: 42,00 NF-e
: : 7 T e N° 000.000.193
DATA DO RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR =
Série 061

s comncommummss o ov.| [T

0-ENTRADA CHAVE DE ACESSO

Rua RUA 2500, 1100, Sala 01 - Centro - 1-SAIDA
E A _eC. 3 42726 0549 6511 2500 0170 5500 1600 G001 9310 6987 8303
BALNEARIO CAMBORIU - 8C - CEP: 3
48330-396 N° 000.000.193
Fone: (47)99952-2240 Série 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Kolha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLG DE AUTORIZACAQ DE USO
VENDA SEM ST SIMPLES NACIONAL 242260213451589 12/05/2026 10:39:00
INSCRICAQ ESTADUAL INSCRICAQ ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTARIO CNPI/ CPF
262155604 49.651.125/0001-70
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAQ SACTAL CNPI/ CPE DATA DA EMISSAQ
ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA (5.405.039/6001-02 12/05/2026
FNDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
Rua 1500, 1837 CENTRO 88330-396 12/05/2026
MUNICIPLO UF TELEFONE / FAX INSCRIGAQ ESTADUAL HORA DA SAIDA
BALNEARIO CAMBORIU sC 10:38:00
FATURA
DADOS DA TATURA Nimero: 193 - Valor Original: R§ 42,00 - Valor Desconto: R$ 0,00 - Valor Liguido: RS 42,06
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS SUBST VALOR DO ICMS SUBST V APROX TRIBUTOS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 13.42 (31,95 %) 42.00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO GUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPL VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 42,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
NOME ¢ RAZAQ SOUIAL FRETE FUR CONTA CODIGO ANTT PLACADO VEICULO  {UF NP3/ CFF
9 . SEM FRETE
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRIGAQ ESTADUAL
DADOS DOS PRODUTOS/ SERVICOS
CODIGO - 3 G o, |CSOSN == VALOR VALOR VALOR BASE DE VALOR VALOR ALIQ ®s
( PRODUTO DESCRICAQ DO PRODUTO/ SER¥ICO HeniaE [ CST GEe] HIRD QT TUNITARIO |DESCONTO TOTAL CALC ICMS ICMS jin wcMs| IP1
e ARRATAD 20LTS DA GUARDA — [zz0tio00| otoz | S0z | UM | 300 14.00 ool 4200|000 — o00] ool oooloe
Cortiflca aue| o material‘sefvira
consthnte deste dodumentg ol
recebido/presgado e esta | em
confdrmidade com as
espedificagoed nele col h’\dﬁ:. e Z
Balneario. Carpboriu, forese :}/QQ
Momg: Lvandr
Carggd: Presidy
Assintura:__| i i
DADOS ADICIONAIS o s g
INFORMACOES COMPLEMENTARES ) } 5 ARSI e A T . —|
L-DOC EMITIDO PME OU EPP OPTANTE P/SIMPLES NACIONAL ronstante  deste documeanto 10
JLNAO GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DETPL e
Trib Aprox RS 6.28 Fed - RS 7,14 Est- R$0.00 Mun / Fonte IBPT/empresome 222852 recehido/presta do e esta em
conformidade com as
espocifcacoss nele contidas.
Balneario. Cambaorni, Em -/ i
Mome: Evandro Prezzl 2 \
L Cargo. oresidents dn AFADEFR ‘)

7T G S SIS
DATA E HORA DA IMPRESSAD: 12/05/2026 10:390] Zucchetts Software e Sistemas




12/05/2026, 15:08 Banco do Brasil

g i G3341215005832981
i ’ Consultas - Emissdo de comprovantes 12/05/2026 15:08:16
SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL

12/05/2026 -  AUTOATENDIMENTO - 15.08.16

5271X05271 o001

Comprovante Pix

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

SOBRE A TRANSACAO

ID: £602PR000202605121340140879843761
CNPJ DO PAGADOR: 5.405.039/0001-82
VALOR: R$42,00
TARIFA: R$1,00
DATA: 12/05/2026 - 10:41:48

PAGO PARA: IJrj Conveniencia
CNPJ: 49.651.125/@e01-7@
CHAVE PIX: 4965112508017@
INSTITUICAO: 18348181 COOP SICREDI VALE LITORAL
AGENCIA: 2606 - CONTA: 0000P00P000E000907 24
TIPO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada em até 0,99%,
com valor maxime de R$16,80. O valor definitivo
podera ser consultado no BBDPJ.

AUTENTICACAO SISBB: @.5F4.225.527.1AB.E13

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

SAC BB

0800 729 0722

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

Ouvidoria

PRPG 729 5678

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

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
9860@ 729 POBSB

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

Transagao efetuada com sucesso por: 19482747 EVANDRO PREZZI.

https:I.fautoatendimen’to.bb.com.brfapf—apj-autoatendlmentolindex.html?v=3.14.1 3#/tem

plate/~2Fconsultas~2F86971 bb%3Favalie=sim
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UMM

IV

85620000001-1 49370024260-2 42004648656-9 31000021351-5

ESTADO DE SANTA
CATARINA

N
i

I.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG Nidmero S@T
05.405.039/0001-02 260420046486563

Nome

IASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS

Receita

2135 - Taxa por Atos da Seguranga Publica

Documento Periodo de apuragdo/Parcela Pagar este documento até
989153622 2026 31/08/2026

: InformacBes adicionais Principal
SECRETARIA DE ESTADO [1aca: MFQA496 - Venc. Original: 31/08/2026 - Marca/Modelo: 148,37
R/CARRESUL CAB 300 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU Multa
DA FAZENDA - . 0,00
(8039) - Licenciamento Anual 2026 4
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) e 0.00
Documento de Arrecadagdo de = e '
Receitas Estaduais Correcdo monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meioTotal a pagar
.b de aplicativo 149,37
—_— Autenticagio mecanica
Sistema de Administragao
Tributéria
Corpficn nue o mataral ‘gervien
constante deste docums nto ol
recebido/prestado e estd  em
conformicdarle com 15
especificagoes nele contiias. —— 3 e
------------------------------------------------------------------- Bt oyt £y s = a A "’-“'-éj-é:-]--- mmm WD
Mome: Evandro Proz | :
Carga: President: e AT .
Assinatura:_ — ‘ §
" o~ XHor 85620000001-1 49370024260-2 42004648656-9 31000021351-5
Paga;nen.to com PIX
I.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG Numero S@T
ESTADO DE SANTA  105.405.039/0001-02 260420046486563
CATARINA Nome
:. ASSOCIACAQO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS
Receita
2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica
Documento Periodo de apuragdo/Parcela Pagar este documento até
989153622 2026 31/08/2026
o Informacdes adicionais Principal s
SECRETARIA DE ESTADO Placa: MFQ4496 - Venc. erg:nal: 31/08/2026 - Marca/Modelo: I ’
R/CARRESUL CAB 300 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU Multa
DA FAZENDA P 0,00
(8039) - Licenciamento Anual 2026 ;
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) uros 0,00
Documento de Arrecadagdo de = e
Receitas Estaduais Corregdo monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meioTotal a pagar
149,37

Sistema de Administragio
Tributaria

de aplicativo

Autenticacdo mecanica




13/05/20286, 14:11 Banco do Brasil

%
Z
EMPRESA

Pagamento de outros convénios

G331
1<

SISBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/05/2026 - AUTO-ATENDIMENTO = 14.16.44
5271X85271

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
EFETUADO POR: CLEVERSON FERREIRA MACH

Convenio DARE SANTA CATARINA

Codigo de Barras 85620000001-1 493700824260-2
42004648656-9  310000821351-5

Data do pagamento 13/05/2026

Valor Total 149,37

Pagamento agendado.

Atencao: Esta transacdo estd sujeita a avaliacdo

de seguranca e serd processada apds andlise.

0 comprovante definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por 49482747 EVANDRO PREZZ| 13/05/2026 14:02:28
J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO 13/05/2026 14:10:43

Transacao efetuada com sucesso.

Transagdo efetuada com sucesso por: JI438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index.html?v=3.15.3#/template/~2F apf-apj-pendencias~2F %23home
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Pagz;mento com PIX

T

(MO

85640000001-9 49370024260-2 42004648504-1 41000021351-3

I.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG NUmero S@T
ESTADO DE SANTA  105-405.039/0001-02 260420046485044
CATARINA Nome
IASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS
Receita
2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica
Documento Periodo de apuracdo/Parcela Pagar este documento até
1380424701 2026 30/04/2026
- Informacgdes adicionais Principal
SECRETARIA DE ESTADO Placa: RYQ8J12 - Venc. Orig‘inai: 30/04/20-26 - Marca/Modelo: v 149,37
DA FAZENDA CHEV/SPIN 1.8!_ AT LTZ5 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU G
(8039) - Licenciamento Anual 2026 ] L
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) e 0.00
Documento de Arrecadagio de = =T .
Receitas Estaduais Correcao monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meio{Total a pagar
de aplicativo 149,37
) Autenticacdo mecanica
Sistema de Administragio
Tributaria
Certifien aue 0 material ‘aarvicrn
constante deste  documento 1 il
recebido/prestade e esta em
confurmidade com o P
I e e e .--.....................................-..................E;a.g:.ucl.f;ﬂ;.31."..\:3‘.;»;.'.-'.‘.‘.*.'2‘.9@‘.1.@ ;" = .}m ..................... ST
Balneario. Camboi \
Mome: Evandro Prazd
Cargo: Presidengt iafal A
Assingtura:___
85640000001-9 49370024260-2 42004648504-1 41000021351-3
I.LE | CNPJ | CPF | Renavam | RG Numero S@T
05.405.039/0001-02 260420046485044
Nome
IASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS
Receita
2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica
Documento Periodo de apuracao/Parcela Pagar este documento até
1380424701 2026 30/04/2026
Informacgdes adicionais Principal o
X st . 49,37
SECRETARIA DE ESTADO Placa: RYQ8J12 - Venc. Orxg}nal. 30/04/2026 - Marca/Modelo: e
ICHEV/SPIN 1.8L AT LTZ5 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU ulta
DA FAZENDA ; : 0,00
(8039) - Licenciamento Anual 2026 i
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamente Anual (CLA) HEPS 0.00
Documento de Arrecadagic de z =
Receitas Estaduais Corre¢do monetaria 0.00l
L O pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meio[Total a pagar
5 t de aplicativo 149,37
. e Autenticacdo mecanica
Sistema de Administra¢io
Tributdria




13/05/20286, 14:11 Banco do Brasil

Pagamento de outros convénios

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/05/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO = 14.10.44
5271Xe5271

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
EFETUADO POR: CLEVERSON FERREIRA MACH

Convenio DARE SANTA CATARINA

Codigo de Barras 85640000001-9 49370024260-2
42004648504-1 41000021351-3

Data do pagamento 13/05/2026

Valor Total 149,37

Pagamento agendado.

Atencdo: Esta transacdo estd sujeita a avaliacao

de seguran¢a e sera processada apés andlise.

0 comprovante definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por J9482747 EVANDRO PREZZI 13/05/2026 14:03:28
JI438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO 13/05/2026 14:10:43

Transacao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

https://autoatendimento2.bb.com.br/apf-apj-autoatendimento/index. html?v=3.1 5.3#/template/~2Fapf-apj-pendencias~2F%23home 2/4



Pagamento com PIX

AVAHM RN

LN

85690000001-4 49370024260-2 42004648435-8 81000021351-4

ESTADO DE SANTA
CATARINA

I.LE | CNPJ | CPF | Renavam | RG Nimero S@T
05.405.039/0001-02 260420046484358

Nome

IASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS

Receita

2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica

Documento Periodo de apuragdo/Parcela Pagar este documento até
1255112201 2026 07/04/2026

7 Informacdes adicionais Principal
SECRETARIA DE ESTADO FPlaca: OYK2D11 - Venc. Original: 31/03/2026 - Marca/Modelo: 149,37
|/M.BENZ 415CDISPRINTERF - Cidade da Placa: BALNEARIO Multa
DA FAZENDA = 0.00!
CAMBORIU (8039) - Licenciamento Anual 2026 z
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) IG5 0.00
Documento de Arrecadagéo de = T d
Receitas Estaduais Corregdo monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meiofTotal a pagar
de aplicativo 149,37
. e Autenticagdo mecanica
Sistema de Administragao
Tributaria
Certithica e o material fearyicn
constante  deste  documento (o
recebido/prestado e estd  em
conformidarle com as F
A S S e R R R Sy RSpL u..i.}.t_*lt....-:'."..tp.lli]*;L‘v..?. ................ -
Balneario. Camby L Iﬁ/(u;’@z‘@
Nome: Ev'm;imi
Cargo: Ur@md 1
ssinatura: \m W
85690000001-4 49370024260-2 42004648435-8 81000021351-4
Pagamento com Pl)(
|.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG NUmero S@T
ESTADO DE SANTA 05.405.039/0001-02 260420046484358
Nome
CATINA IASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS
‘ Receita
2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica
Documento Periodo de apuragao/Parcela Pagar este documento até
1255112201 2026 07/04/2026
Informagdes adicionais Principal s
2 0 e (A " : ,37
SECRETARIA DE ESTADO Placa: OYK2D11 - Venc. Orlgmal.. 31/03/2026 - Marca/Modelo: =
|/M.BENZ 415CDISPRINTERF - Cidade da Placa: BALNEARIO uita
DA FAZENDA 2 : 0,00
ICAMBORIU (8039) - Licenciamento Anual 2026 j
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) M 0.00
Documento de Arrecadagdo de = e
Receitas Estaduais Corre¢ao monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualguer banco, por meio[Total a pagar
de aplicativo 149,37

Sistema de Administragdo
Tributaria

Autenticacdo mecanica




13/05/2026, 14:11

Pagamento de outros convénios

Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/05/2026 -  AUTO-ATENDIMENTO - 14.10.44
5271X05271

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA; 9.295-9
EFETUADO POR: CLEVERSON FERREIRA MACH

Convenio DARE SANTA CATARINA

Codigo de Barras  85696@00e01-4 49370024260-2
42004648435-8 81000021351-4

Data do pagamento 13/05/2026

Valor Total 149,37

Pagamento agendado.

Atencio: Esta transagdo esta sujeita a avaliacao

de seguranga e sera processada apds analise.

0 comprovante definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por 19482747 EVANDRO PREZZI

J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO

Transagao efetuada com sucesso.

13/05/2026 14:05:06
13/05/2026 14:10:43

Transacao efetuada com sucesso por: JI1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

https:ffautoatendlmentozbb.com.brfapf—apj-autoatendimento{index.htm

|?v=3.15.3#/template/~2 Fapf-apj-pendencias~2F%23home
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Pagamento com PIX

85690000001-4 49370024260-2

42004648465-5 01000021351-1

ESTADO DE SANTA
CATARINA

I.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG Ndmero S@T
05.405.039/0001-02 260420046484650

Nome

ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS

Receita

2135 - Taxa por Atos da Seguranca Publica

Documento Periodo de apuracgdo/Parcela Pagar este documento até
1103590194 2026 30/09/2026

Informacgdes adicionais

Principal

SECRETARIA DE ESTADG Placa: QID2037 - Venc. Original: 30/09/2026 - Marca/Modelo: 149,37
DA FAZENDA FIAT/DUCATO NIKS MIC 20 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU [Multa
8039) - Licenciamento Anual 2026 9,00
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) jurgs 0.00
Documento de Arrecadagdo de — — !
Receitas Estaduais Correcdo monetaria
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meio[Total a pagar
de aplicativo 149,37
ol A Autenticagio mecanica
Sistema de Administra¢ao
Tributaria
Certiea aue 0 materigl foarie g
constante deste documenTe
recebido/prestado e esta €ni
copformidade com
pspecificacoes nele (_on'ﬂ;'iuj .
................................................................. e s R Lrala U 05 b 'g:ﬂ“féf.c-?.-. B :;*fqg
Mome: bvandrd
Carga: Presiden
Assinatura:
85690000001-4 49370024260-2 42004648465-5 01000021351-1
Pagamento com PIX
I.E | CNPJ | CPF | Renavam | RG Numero S@T
ESTADO DE SANTA 05.405.039/0001-02 260420046484650
CATARINA Nome
; IASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FIS
Receita
2135 - Taxa por Atos da Seguranga Publica
Documento Periodo de apuragdo/Parcela Pagar este documento até
1103590194 2026 30/09/2026
Informacdes adicionais Principal .
. il ' ; 9,
SECRETARIA DE ESTADO Placa: QID2037 - Venc. Orlgma'l. 30/09/2026 - Marca/Modelo: —
FIAT/DUCATO NIKS MIC 20 - Cidade da Placa: BALNEARIO CAMBORIU [Multa
DA FAZENDA . : 0,00
(8039) - Licenciamento Anual 2026 i
DARE-SC 2428 - Certificado de Licenciamento Anual (CLA) HFD3 0,00
Documento de Arrecadagio de = FE
Receitas Estaduais Correcdo monetana
0,00
0 pagamento via Pix pode ser efetuado em qualquer banco, por meio[Total a pagar
149,37

Sistema de Administracdo
Tributaria

de aplicativo

Autentica¢do mecénica




13/05/20286, 14:11 Banco do Brasil

Pagamento de outros convénios

SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/@5/2626 -  AUTO-ATENDIMENTO - 14.10.44
5271Xe5271

COMPROVANTE DE AGENDAMENTO

CLIENTE: SUB SOC AFADEFI FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9
EFETUADO POR: CLEVERSON FERREIRA MACH

Convenio DARE SANTA CATARINA

Codigo de Barras 85690000001-4 49370824260-2
420084648465-5 01600021351-1

Data do pagamento 13/@5/2026

Valor Total 149,37

Pagamento agendado.

Atencdo: Esta transacio estd sujeita a avaliacdo

de seguranca e sera processada apds analise.

0 comprovante definitivo somente sera emitido

apos a quitacao.

Assinada por J9482747 EVANDRO PREZZ| 13/05/2026 14:06:54
J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO 13/05/2026 14:10:43

Transagéo efetuada com sucesso.

Transacao efetuada com sucesso por: J1438240 CLEVERSON FERREIRA MACHADO.

https:!lautoatendimentoZ.bb.com.briapf-apj-autoatendimentol index.html?v=3.15.3#/template/~2Fapf-apj-pendencias~2F%23home 4/4



Recebemos de BRAVA MATERIAIS DE HIGIENE LIMPEZA E DESCARTAVEIS LTDA, os produtos constantes da nota fiscal indicada ao lado: Data de emissao:13/05/2026 Valor
Total: R$232,01, Destinatario: ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS - AFA R 1500, 1837 - CENTRO - BALNEARIO CAMBORIU/SC

DATA DE REGEBRMENTO

NF-e
N° 000.009.873
SERIE: 1

IDENTIFICAGAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

DANFE
Documento Auxiliar da
GRAVA MATERIAIS DE HIGIENE LIMPEZA £ DESCARTAVESS NOTA FISCAL ELETRONICA
AVENIDA OSVALDO REIS, 2580 3 b ZﬁE:DA GHAVE DE AGESSO
BAIRRO PRAIA BRAVA DE ITAJAI, ITAJAI - 5C 4226 0525 0148 6200 0102 5500 1000 0098 7312 9592 3774
S N 000,009,873 tade no portal nacional da NF
. onsulta de autenticidade no porta nacional da NF-e
47 3348-9682 / 47 9 99118317 SERIE: 1 www.nfe fazenda.gov.br/portal
FOLHA: 11 ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAGAC PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO

ENDA 242260216391714 13/05/2026 15:49:58
INSCRIGAC ESTADUAL INSC.EST.DO SUBST TRIBUTARIO CNPJ
258.058.218 [ 25.014.862/0001-02

DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAD SOCIAL DATA DE EMISSAD

ASSOCIACAQ DE APOIO AS FAMILIAS DE DEEICIENTES FISICOS - AFA 05.405.039/0001-02 13/05/2026

ENDEREGO BARRODISTRITO CEr DATA DE SAIDAENTRADA

R 1%00, 1837 CENTRO 88330-528 13/05/2026

MUNICIPIO FONEIFAX UF TNSCRIGAG ESTADUAL TR
BALNEARIO CAMBORIU (47)3366—0678 15:49:40

FATURA/DUPLICATA

CNPUCPFAJESIrangaira

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALCR DO ICMS BASE DE CALCUL( DO ICMS SUBSTITUICAD | VALOR DO [CMS SUBSTITUICAC

0,00 0,00 0,00 0,00 93 236,22
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 4,21 0,00 0,00 232,01

TRANSPORTADOR/VOLUMES ‘TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT BLACA DO VEICULD | UF

DADOS DO PRODUTO/SERVI s]
1. PRO.

TRIBUTOS
5400 | 5102] UN 31,0000 S55.550 0,00 0,00 000 0 | 0 | 9340)

VALOR TOTAL DOS FRODUTOS

o
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oo OM 19*431"\511'
Ceriaficl ento
nsfante deste documesté em
€
i rL'D\dofpresta - ac

pec‘\ﬁcac;ﬁes nele ¢
waineario: Ccamb@

tLotne: gvandro

Coveo: presicg
poainatara

DADOQS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Ht

DOCUMENTO EMITIDO POR ME/EPP OPTANTE PELO SIMPLES NACIONAL E NAO
GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI ##
PIX VENDA: 57527

RESERVADO AQ FISCO




4/05/2026, 16:41 Banco do Brasil

3381316338310921
Z i B 13/05/2026 16:41:06
> | Consultas - Emissdo de comprovantes
EMPRESA |

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
13/@5/2026 - AUTOATENDIMENTO - 16.41.06
5271%05271 2001

comprovante Pix

CLIENTE: SUB $0C AFADEFL FMAS PMBC
AGENCIA: 5271-X CONTA: 9.295-9

ID: E6009990820260513192736348@38881
CNPJ DO PAGADOR: 5-405.839/6091—62
VALOR: R$232,01
TARIFA: R$2,29
DATA: 13/05/2826 - 16:37:02

PAGO PARA: Brava Materiais de Limpeza

CNPJ: 25.914.862/0901—92

CHAVE PIX: 2514862000102

INSTITUICAO: 85979692 CREDCREA

AGENCIA: 9166 - CONTA: 06090698090906126721

TIPO DE CONTA: conta Corrente
Esta transagao pode ser tarifada em ate 0,99%,
com valor maximo de R$10,00. O valor definitivo

podera ser consultado no BBDPJ .

DOCUMENTO: 951385
AUTENTICACAO SISBB: 9.950.11F.372.BD6.CEC

Central de Atendimento BB
App4 0081
Consultas, informacoes € servicos transacionais.

SAC BB

g0 729 0722

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

ouvidoria

o800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC © pemais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
pso@ 729 0088

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

//
Transacao efetuada com Sucesso por: 10482747 EVANDRO PREZZI.

DS.I'J' 1 -DD. u pi-apj- i N=3. ~ ~2F869- bbE 3 alle=si
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tt autoater dimel 1toZ bb.com brfa a utoate dimento dex.htry v 5.3#/ten t Fco " L3Favalie=si
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Paginaldel
Data: 05/05/2026
Horério: 15:52:29

PREFEITURA MUNICIPAL BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, MULHER E FAMILIA

Relatério de atendimentos sociais

Quantidade
AFADEFI - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS 33
ADRIANA CANDIDO CHIXARO 33
Visita Domiciliar: Ndo 33
ATENDIMENTO 33
Totalizadores 33

IDS Software Relatério de atendimentos sociais



Paginaldel
Data: 05/05/2026
Horério: 15:53:06

PREFEITURA MUNICIPAL BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, MULHER E FAMILIA

Relatério de atendimentos sociais

Quantidade
AFADEFI - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS 36
ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI 36
Visita Domiciliar: Ndo 36
ATENDIMENTO 36
Totalizadores 36

IDS Software Relatério de atendimentos sociais



Paginaldel
Data: 05/05/2026
Horério: 15:53:32

PREFEITURA MUNICIPAL BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, MULHER E FAMILIA

Relatério de atendimentos sociais

Quantidade
AFADEFI - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS 47
ANDRIELLE TAISY PADILHA a7
Visita Domiciliar: Ndo 47
ATENDIMENTO 47
Totalizadores 47

IDS Software Relatério de atendimentos sociais



Paginaldel
Data: 08/05/2026
Horério: 10:05:02

PREFEITURA MUNICIPAL BALNEARIO CAMBORIU
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, MULHER E FAMILIA

Relatorio de atividades coletivas

Tipo de atividade Total de pessoas Total de familias

AFADEFI - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS

02/04/2026 08:04
ATENDIMENTO COLETIVO 27 0

IDS Software Relatério de atividades coletivas



PREFEITURA MUNICIPAL BALNEARIO CAMBORIU

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, MULHER E FAMILIA

Relatério de atendimentos sociais

Paginaldel
Data: 05/05/2026
Horério: 15:54:26

Quantidade

ATENDIMENTO 116
AFADEFI - ASSOCIACAO DE APOIO AS FAMILIAS DE DEFICIENTES FISICOS 116
ANDRIELLE TAISY PADILHA 47

0 Né&o informado(a) a7
ANDRESSA BOTTEGA TOMASONI 36

0 Néo informado(a) 36
ADRIANA CANDIDO CHIXARO 33

0 Né&o informado(a) 33
Totalizadores 116

IDS Software

Relatério de atendimentos sociais
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AFADEFI

Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balnedrio
Camboriti/SC - CNPJ: 05405039/0001-02
Utilidade Publica Municipal Lei n® 3816-12/12/2003
Utilidade Pablica Estadual Lei n®13.398 de 22/06/2005
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

BALNEARIO CAMBORIU - 8C

Atendimentos Familiares — CMAS

més P\ 2026

NOME DATA HORARIO | ASSINATURA
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Total de Atendimentos: __mqa_,_ R Total de Faltas: 0¢2, :

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

www.afadefi.org
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BALNEA

RIO CAMBORIU - 3C

Camborit / SC -

AFADEFI

Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balnedrio
CNPJ: 05405039/0001-02

Utilidade Publica Municipal Lei n® 3816-12/12/2003
Utilidade Pablica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005

Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

Atendimentos j\’db\iduaﬂ‘ CMAS

mes Mol 2026
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Total de Atendimentos:

¥

Total de Faltas:

Rua 1500 n® 1837 Centro Fone: 47 - 366-0673

E-mail -

afadefi.bal@hotmail.com.;

www.afadefi.org




BALNEARIO CAMBORIU - SC

AFADEFI

Camboriu/SC -

Associacdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balnedrio
CNPJ: 05405035/0001-02

Utilidade Pablica Municipal Lei n® 3816-12/12/2003
Utilidade Ptblica Estadual Lei n®13.398 de 22/06/2005
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

Atendimentos Individuais — CMAS
mMés Ayl 2026
. NOME DATA HORARIO | ASSINATURA
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Total de Atendimentos:

Rua 1500 n® 1837 Centro Fone: 47 —
E-mail -
www.afadefi.org

afadefi.bal@hotmail.com.;

Total de Faltas:

366-0678
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REGISTROS DE ATENDIMENTOS - 2026 AFADEFI
MES: ABRIL Associacio de Apoio 4s Famillas de Deficientes Fisicos de Balnedrio Camborii - SC
Utitidade Piblica Munjcipal Lei n® 3816-12/1 22003 CNPJ: 05405039/0001-02
PROFISSIONAL; ADRIANA CANDIDO CHIXARO Utilidade Piiblica Estadual L ei n°13.398 de 22/06/2005. —4 b

ESPECIALIDADE: SERVICO SOCIAL CRESS N° 010354 12¢ Regido Utitidade Publica Federal .2 08026.004113/2006-0 ALDZEE]
Sreeck]

Ne NOME DATA DE NASCIMENTO DATA HORA AD /Al TELEFONE [ ASSINATURA Observagio
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LISTA DE PRESENGA - ATIVIDADE COLETIVA
ATIVIDADE COLETIVA - PASCOA DA AFADEF|

DATA: 02/04/2026 HORARIO: 08:30 as 11:30

LOCAL: Sede AFADEFI|

AFADEFI 7
Associagio de Apoio as Fam ilias de Deficientes Fisicos de Balneario Camborii - 8C i
Utilidade Piblica Municipal Lei n° 38 16-12/12/2003 CNPJ: 05405039/0001-02 l
Utitidade Piblica Estadual Lei n° 13.398 de 22/06/2005. — S~
Utifidade Piblica Federal n.° 08026.004113/2006-00 %%WH%

N° NOME AD/ Al ASSINATURA

RESPONSAVEL TELEFONE ASSINATURA

AGATHA CARVALHO DE FREITAS

Nowmeio O i Eaton LS v iy Ty g

ANA CLARA SILVERO MACIEL

03 |ALBERTO STEFENN

04 |ALICE VICTORIA SCHEMMER CABALLERO

H BENJAMIN DOS SANTOS ANTUNES

Mosdo < YOPE

H BRAYAN EDUARDO _

REBPA VA

E BERNARDO SANTOS SOUZA
E BIANCA ANDERLE ALVES

EEzH BENJAMIN SCHEMMER CABALLERO

=3

Eu><_o ARGIMIRO DALA COA

H EMANUEL DE OLIVEIRA VENCESLAL

oy

Emc‘_.xmmgm DOS SANTOS DE MORAIS

13 |GUSTAVO SANTIAGO DA SILVA

AD

> Glintnroa

14 |HENRIQUE DEGAN

“SAPE) L A

H ISABELLA MARTINS INACIO DE OLIVEIRA

H ISABELE BARROS SILVA
H ISADORA BARROS SILVA

E,_Iommzz__m ISSABELLA MENDEZ ALCAZAR

L ) 5e Pledak

H;o»océ FURTADO GARCIA

I len 3. Friun s O g

Sa

20 |LUCAS DEGAN
| 21 |LUISA LUDTKE DE oLvEIRA bV LD Drkeé be v i
| 22 |LORENZO GAEL EVANGELISTA _ M Vlaguas S
| 23 |LUIZ FELIPE BRONGAR DA SILVA bl DJ&W‘M&,““\V
| 24 |MARIA VITORIA CUSTODIO BOLNER NON P
| 25 |MIGUEL DE S0UZA DO NASCIMENTO
| 26 |RAFAELA DAVRE TURCO S e m“ oo

H RENAN DA SILVA ROSA

Mase Wegene




AFADEFI

Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos
Balneério Camborii - SC
Utilidade Piblica Municipal Lei n° 3816-12/12/2003 CNPJ; 05405039/0001-02
APRNSTEI Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005.
M Utilidade Piblica Federal n.°08026,0041 13/2006-00

RELATORIO DE ATIVIDADES COLETIVAS
v" ABRIL

€ Identificador: 1015

No dia 02 de abril de 2026 das 08:30 as 11:30, a AFADEFI realizou uma agdo especial junto
as criangas e adolescentes atendidos pela institnigdo, proporcionando um momento de reflexdio sobre

0 verdadeiro significado da Péscoa, pautado em valores como amor, solidariedade, esperanca e
renovacao.

A atividade contou com momentos de interacdo, convivéncia e confraternizacdo entre os

usudrios, fortalecendo vinculos e promovendo a participacio coletiva em um ambiente acolhedor e

afetivo. Ao final da agdo, cada participante recebeu um ovo de Pascoa, tornando o momento ainda

mais significativo e especial.
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APRSEFI

BALNEARIO CAMBORIU -SC

Camboria / SC
Utilidade Publica Municipal Lei n® 3816-12/12/2003
Utilidade Publica Estadual Lei n°13.398 de 22/06/2005
Utilidade Publica Federal n.°08026.004113/2006-00

AFADEFI

Associacao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balneario

- CNPJ: 05405039/0001-02

Atendimentos Individuais — CMAS

Mes Pl 2026
vy
NOME DATA HORARIO ASSINATURA
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Total de Atendimentos:

Total de Faltas:

Rua 1500 n° 1837 Centro Fone: 47 — 366-0673

E-mail =

afadefi.bal@hotmail.com.;

www.afadefi.org
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BALNEARIO CAMBORIU - SC

AFADEFI

Associacdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balneario
Camborit / SC

- CNPJ: 05405039/0001-02

Atendimentos Individuais — CMAS

l %UL
o
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AFADEFI

Associacdo de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos - Balneario
CNPJ: 05405039/0001-02
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DEMONSTRATIVO DE REPASSE FINANCEIRO

ENTIDADE BENEFICIARIA: Associagdo de Apoio as Familias de Deficientes
Fisicos- AFADEFI

ENDERECO: Rua 1500, n° 1837, Centro, CEP 88330,528

CIDADE/UF: Balneario Camboriu — SC

CNPJ: 05.405.039/0001-02

NATUREZA DO REPASSE: Subvencgéo Social

TERMO DE COLABORAGCAO/CONVENIO: TERMO DE COLABORAGAO 03/2026
VALOR: R$ 23.336,11

FORMA DE PAGAMENTO: Transferéncia bancaria para conta indicada pela
entidade beneficiaria. N° DA CONTA: AGENCIA 5271-X CONTA, 9295-9,
BANCO BRASIL

Gestor do Convénio: Rafael Ricardo Pereira
CPF: 042.101609-46

Evandro Prezzi
Presidente da AFADEFI

Balneario Camboriu, 14 de maio de 2026

RECIBON°TC+ n°003/2026 da parcela 05
Declaramos, para os devidos fins, que recebemos da Prefeitura Municipal de
Balneario Camboriu, por meio do Fundo Municipal de Assistente Social,
inscrito no CNPJ n°® 83.102.285/0001-07, a importancia acima discriminada,
referente a_5% parcela do Convénio PMBC/ASSP n° 017/2025 — FMAS n°
003/2026.

A transferéncia bancaria constitui documento habil para conferir plena e total
quitacéo ao presente recibo.
Balneario Camboriu, 14 de maio de 2026



RECIBO

Associacao de Apoio as Familias de Deficientes Fisicos

Endereco Rua 1500, n1837, Centro, CEP 88330-528

Cidade: Balneario Camboriu, SC

CNPJ: 05.405.039/0001-02

N° DO TERMO
COLABORAGAO 003/2026

N° DA PARCELA

05

N° DO EMPENHO

24/2026

VALOR:

R$ 23.336,11

N° DA CONTA: AGENCIA 5271-X CONTA, 9295-9, BANCO BRASIL

Declaramos, para os devidos fins, que recebemos da Prefeitura Municipal
de Balneario Camborit, por meio do Fundo Municipal de Assisténcia
Social, inscrito no CNPJ n° 83.102.285/0001-07, a importancia acima
discriminada, referente & 5 parcela do Convénio PMBC/ASSP N° DO

TERMO DE COLABORAGAO 003/2026

A transferéncia bancaria constitui documento habil para conferir plena e
total quitacdo ao presente recibo.

Evandro Prezzi

Presidente da AFADEFI

Balneario Camborit,14 de maio de 2025.




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.



14/05/2026, 11:13 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:05/05/2026 a 03/06/2026

Certificagdo Niumero: 2026050520341354453686

Informacao obtida em 14/05/2026 11:13:32

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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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: 2024558540/2026

Data de emissao: 13/03/2026

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 11/06/2026.

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.

9a70346b-c655-461b-9de8-3ddd6955f429
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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



	Certidão de Regularidade Fiscal

