A % PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

@ SAD J‘OKD Rua Marechal Deodoro, 366 - Centro
L _oabo 0 CEP 13.870-223 - S3o Jodo da Boa Vista - SP - Fone: (19) 3634-1008

PARECER CONCLUSIVO
Exercicio/Ano: 2020 (RETIFICAGAO)
ENTIDADE: Associagdo Assistencial Agape
CNPJ: 07.711.648/0001-15

Cindy Laure Galizoni Elidio, inscrito no CPF 353.742.488-47, qualificado(a), na forma legal, Competéncia Delegada prevista no
§ 12 do art. 72 da Lei 13.019/2014, da Prefeitura Municipal de S3o Jodo da Boa Vista, inscrita no CNPJ 46.429.379/0001- 50,
em cumprimento ao artigo 189 da Instrugdo Normativa 001 de 01 de setembro de 2020 do Tribunal de Contas do Estado de
Sao Paulo, exara o PARECER CONCLUSIVO, sobre a Prestagdo de Contas dos recursos repassados e aplicados pela Organizagao
da Sociedade Civil, para fins de avaliagdo quanto a eficacia e efetividade das agdes realizadas, e ATESTA:

Que durante o exercicio relativo 3 prestagdo de contas a Organizagdo da Sociedade Civil esteve localizada e em regular
funcionamento no desenvolvimento das suas atividades/projetos, condizentes com a sua finalidade estatutdria, pactuadas
com esta Administragdo, no enderego que segue:

Enderego: Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro — Sdo Jodo da Boa Vista - SP

Finalidade estatutdria: Prestacdo de assisténcia social e educacional, dentro do territdrio brasileiro, a pessoas de
ambos os sexos, sem distingdo de raga, cor, condigdo econdmica, credo religioso ou politico,
nos termos da Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil e Cédigo Civil Brasileiro.

Que cada data de repasse, empenho, nimero de empenho, valor transferido, saldo anterior, rendimento de aplicacao
financeira, e o valor total aplicado no objeto, eventuais devolugbes de glosa efou ou saldo, o saldo reprogramado para o
exercicio seguinte, por fonte de recursos, se demonstra segundo cada ajuste, seu respectivo objeto e cada data de prestagdo
de contas apresentadas pela Organizagdo da Sociedade Civil, na forma que segue:

TERMO DE COLABORAGAO n® 009/2017 Aditivos: 01/2018; 02/2019; 03/2020.

Objeto: TERMO DE COLABORAGAOQ 09/2017 - Servigo de Protegdo Social Especial de Alta Complexidade - Servigo de
Acolhimento Institucional para crianga e adolescente de 0 a 17 anos e 11 meses

Datas das Prestagdes de Contas Parciais: 01/2020 - 10/02/2020; 02/2020 - 05/03/2020; 03/2020 - 08/06/2020; 04/2020 -
08/06/2020; 05/2020 - 08/07/2020; 06/2020 - 11/08/2020; 07/2020 - 09/09/2020; 08/2020 - 08/06/2020; 09/2020 -
01/10/2020; 10/2020 - 03/11/2020; 11/2020 - 07/12/2020; 12/2020 - 11/01/2021.

Fontes de Datas dos Repasses Nameros dos Empenhos Valores Transferldo;l
Recursos e dos Empenhos
Federal 02/01/2020 5611/4 25.000,00
Federal 05/02/2020 0 0,00
Federal 04/03/2020 1100/2020 10.000,00
Federal 03/04/2020 000 0,00
Federal 05/05/2020 000 0,00
Federal 06/05/2020 000 0,00
Federal 05/06/2020 000 0,00
Federal 04/12/2020 10437/2020 32.782,64
Total do Repasse Federal 67.782,64
Federal Covid19 05/08/2020 6769/2020 41.666,67|
Federal Covid19 04/09/2020 6770/2020 33.333,34
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Federal Covid19 04/09/2020 6769/2020 8.333,33
Federal Covid19 05/10/2020 6770/2020 18.067,39
Total do Repasse Federal 101.400,73
Municipal 06/01/2020 5612/9 16.666,66
Municipal 05/02/2020 1101/1 41.666,66)
Municipal 04/03/2020 1101/2020 31.666,67
Municipal 03/04/2020 1101/2020 41.666,67
Municipal 06/05/2020 5028/2020 16.666,67
Municipal 06/05/2020 1101/2020 25.000,00}
Municipal 04/06/2020 5028/2020 41.666,67|
Municipal 03/07/2020 5028/2020 41.666,67|
Municipal 05/10/2020 5028/2020 23.599,28
Municipal 05/11/2020 5028/2020 41.666,66|
Municipal 04/12/2020 5028/2020 8.884,02
Total do Repasse Municipal| 330.816,63
Valor Total dos Repassesl 500.000,00|
Fontes de Saldo Ano Anterior Rendimentos de Valor Total das
Recursos Aplicagdo Financeira Despesas Vinculadas
Federal 21.722,62 248,84 70.668,69
Federal Covid19 0,00 3,25 101.403,98
Municipal 67.221,40 258,55 339.620,78
Saldo Vinculado

Fontes de Valor Glosado Saldo Devolvido
Recursos Reprogramado|
Federal 0,00 0,00 19.085,41
Federal Covid19 0,00 0,00 0,00
Municipal 0,00 0,00 58.675,80)|
Fontes de Saldo Anterior| Valor Despesa Paga Saldo Préprio
Recursos Recursos Préprios pela Entidade Reprogramado
Federal 0,00 106,70 0,00
Federal Covid19 0,00 0,00 0,00
Municipal -220,00 4.243,46 -3.963,60*

L Referente o despesas glosada, ndo reembolsada no exercicio.

AFIRMA-SE:

I. Que as atividades desenvolvidas com as verbas publicas repassadas se compatibilizam com as metas propostas, bem
como os resultados alcangados, indicando o cumprimento do plano de trabalho.

Il. Que as partes cumpriram as cldusulas pactuadas no instrumento de parceria, atinentes aos principios da
administragdo publica, em conformidade com a regulagdo que rege a matéria.

lll. Que houve a disponibilizagdo, pela Organizagdo da Sociedade Civil, dos documentos comprobatérios dos gastos
efetuados com os recursos da parceria e sua devida contabilizagdo, atestada pelo contador da beneficiaria.

IV. Que os originais comprovantes de gastos contém a identificagio da Organizagdo da Sociedade Civil beneficiaria, do
tipo de repasse e do nimero de ajuste, bem como deste Orgdo Concessor.

Pagina 2 de 3



“ PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

SAQ JOAQ RuaMarechal Deodoro, 366 - Centro
DABOALET.  CEP 13.870-223 - Sdo Jodo da Boa Vista - SP - Fone: (19) 3634-1008
emmmany TFENETL

< otk e 0t

V. Que houve a disponibilizagdo, pela Organizagdo da Sociedade Civil, das respectivas certiddes atualizadas acerca da
. regularidade dos recolhimentos de encargos trabalhistas, quanto a aplicagdo dos recursos com gastos com pessoal.

VI. Que o ajuste atende aos principios da legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade, eficiéncia, motivagio e
| interesse publico e social.

atos da administracdo publica, e tem como responsdveis: as Sras. Julia Teixeira de Carvalho CPF 123.069.336-00 e

VIl A existéncia e o funcionamento regular do Controle Interno neste Orgdo Concessor, responsdvel pela fiscalizacdo dos
‘ Juliane Poiano Celeiro CPF 346.116.428-36.

VIl. A existéncia e o funcionamento regular da Controladoria da Administracdo Indireta neste Orgdo Concessor,
| responsavel pela fiscalizagdo dos atos envolvendo recursos publicos nas Instituigdes do Terceiro Setor, e tem como
responséveis: Ana Paula de Toledo CPF 394.621.628-59, Fernando Henrique Sim&es CPF 368.377.738-95, Hélio Alves

Fortunato Junior CPF 264.739.658-23, Natalia Nhola Gomes CPF 335.265.508-16.

IX. Que houve visita(s) in loco, pelo Orgdo Concessor para fiscalizar, monitorar e avaliar o objeto da parceria.

CONCLUSAO
Atesta a prestagdo de contas como: Regular.
Sdo Jodo da Boa Vista/SP, 25 de Maio de 2022.

Cindy (aure G::I?\I Elidio
Diretora em Substituicdo do Deparfamento de Assisténcia Social
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PREFEITURA MUNICIPAL

SAO JOAO DA BOA VISTA-SP
DEPARTAMENTO DE ASSISTENCIA SOCIAL
Setor de Controle e Repasse do Terceiro Setor

L

NOTA EXPLICATIVA \

Instrumento: Termo de Colaboragdo N2. 009/2017
Recurso: Municipal / Federal
Proposta Sistema Prestagdo de Contas: 006/2017

‘ OSC: Associag3o Assistencial Agape ‘

Nota 01 - Retificagdo de Parecer Conclusivo do Exercicio de 2020.

‘ Trata-se de justificativa quanto a retificacdo do Parecer Conclusivo referente ao exercicio de 2020 da OSC
Associacdo Assistencial Agape — TC N2, 009/2017.

Ocorre que, em 25 de maio de 2022 foi constatado erro no Parecer Conclusivo de 2020, em que havia uma
diferenga de RS 303,77 (trezentos e trés reais e setenta e sete centavos) a menos entre o Saldo Vinculado
Reprogramado de recurso municipal do referido Parecer e o Valor Autorizado para Aplicagdo no Exercicio Seguinte
do respectivo Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas do recurso municipal, ano de 2020, considerando para
o cdlculo o desconto no valor de RS 3.963,60 (trés mil, novecentos e sessenta e trés reais e sessenta centavos)
equivalentes ao Saldo Préprio Reprogramado do valor de RS 58.372,03 (cinquenta e oito mil, trezentos e setenta e
dois reais e trés centavos) equivalentes ao Saldo Vinculado Reprogramado.

Diante disso, foi constatado um langamento realizado erroneamente no Sistema de Prestagdo de Contas
Online, em que uma Nota fiscal de Servigos do fornecedor “Auto Mecanica Tigrinho Ltda ME” fora cadastrada apenas
com a data de emissdo do documento, sem especificar o dia de liquidagdo da despesa. Dessa forma, o saldo a ser
liquidado foi contabilizado para o calculo do Saldo Vinculado Reprogramado do Parecer Conclusivo de 2020 (vide
documentos em anexo).

Diante disso, o erro foi corrigido e o Parecer Conclusivo de 2020 foi emitido novamente, adequando os

valores de acordo com o Demonstrativo Integral das Receitas e Despesas.

Sdo Jodo da Boa Vista, 25 de maio de 2022

Chefe em Substituigdo do Setor de Contrgle e Repasse do Terceiro Setor
Departamento de Assisténcia Social
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ENDERECO E CEP: Rua Ana de Oliveira, 64, Centro, S.Jodo da Boa Vista/SP - CEP 13870-199

ASSOCIAGAO ASSISTENCIAL AGAPE
Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - S.Jodo da Boa Vista/SP

DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS
ANEXO RP 10 - TERMO DE COLABORAGAO

ORGAO PUBLICO PARCEIRO: Prefeitura Municipal de 530 Jo3o da Boa Vista

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL: Associacao Assistencial Agape

CNPJ: 07.711.648/0001-15

RESPONSAVEL(IS) PELA OSC: Antonio Carlos Valin

CPF: 966.261.358-72

OBJETO DA PARCERIA: TERMO DE COLABORAGAO 09/2017 - Servico de Protegao Social Especial de Alta
Complexidade - Servigo de Acolhimento Institucional para crianga e adolescente de 0 a 17 anos e 11 meses

EXERCICIO: 2020 - Anual
ORIGEM DOS RECURSOS: Municipal

& DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR R$
TERMO DE COLABORAGAO n# 9 19/04/2017 19/04/2017 a 18/04/2018
TERMO ADITIVO n® 1 27/04/2018 19/04/2018 a 18/04/2019 440.000,00
TERMO ADITIVO n? 02 16/04/2019 19/04/2019 a 18/04/2020 440.000,00
TERMO ADITIVO n? 03 17/04/2020 19/04/2020 a 18/04/2021 388.599,27
DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
BARA © REPASES paev:’serlc?sn:: DATA DO REPASSE | N2 DOC. CREDITO nzpass:?:lgs"::
06/01/2020 36.666,66 06/01/2020 4125 16.666,66
05/02/2020 41.666,66 05/02/2020 5760 41.666,66
05/03/2020 41.666,66 04/03/2020 3060 31.666,67
03/04/2020 36.666,67 03/04/2020 9637 41.666,67
05/05/2020 14.666,67 06/05/2020 4860 16.666,67
06/05/2020 20.000,00 06/05/2020 4860 25.000,00
05/06/2020 36.666,66 04/06/2020 3091 41.666,67
05/07/2020 41.666,66 03/07/2020 6298 41.666.67
05/10/2020 23.599,28 05/10/2020 75848 23.599.28
05/11/2020 41.666,67 05/11/2020 78324 41.666.66
05/12/2020 38.666,67 04/12/2020 185926 8.884,02
(A) Saldo de Periodos Anteriores 67.001,40
(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 330.816.,63
(C) RECEITAS COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS 258,55
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO AJUSTE 65.40
(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B + C + D) 398.141,98
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE PARCEIRA 434,46
(G) TOTAL DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + F) 398.576,44

&L
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7 t% 8~ ASSOCIACAO ASSISTENCIAL AGAPE
! m Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - S.Jodo da Boa Vista/SP
At 4o ARRESCENSE
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS
TERMO DE COLABOIIAC&D
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
DESPESAS DESPESAS
TOTAL DE DESPESAS
DESPESAS CONTABILIZADAS | CONTABILIZADAS| pecpecas | CONTABILIZADAS
CATEGORIA OU EM EXERCICIOS NESTE :
CONTABILIZADAS PAGAS NESTE | NESTE EXERCICIO
FINALIDADE NESTE EXERCicio | ANTERIORES E EXERCICIO E EXERCICIO A PAGAR EM
DA DESPESA PAGAS NESTE PAGAS NESTE
(R$) EXERCICIO (R$) | EXERCICIO (R$) (RS) EXERCICIOS
H) m U=H+1) SEGUINTES (R$)
Alimentos 12.853,32 140,24 12.853,32 12.993,56 0,00
Aparelhos Hospitalares 662,90 0,00 662,90 662,90 0,00
Assinatura TV a Cabo 504,63 0,00 504,63 504,63 0,00
Assistente Social (folha) 19.817,99 3.665,56 18.776,18 22.441,74 1.041,81
T 1157715 1.380,00 10.051,96 11.431.96 152519
Auxihar de Educador
Social (foha) 19.497,02 0,00 18.143.64 18.143,64 1.353,38
Auxiliar de Limpeza
(fotha) 3.794,01 0,00 3.794,01 3.794,01 0.00
Cama, mesa e banho
(tecidos) 108,00 350,90 108.00 458,90 0.00
Capacitacdo de RH PJ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capacitagdo P) 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
Combustiveis e
Kb Micantis 10.827,38 1.257,52 9.376,71 10.634,23 1.450,67
gf““"""’a“ SAsioria 3.567.50 0,00 3.567.50 3.567,50 0.00
Convénio de Farmécia
(consignado) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
#oordenado: (folha) 20.874,13 2.583,88 17.735,91 20.319,79 3.138,22
P Cozinheirola) (folha) 13.860,81 1.472,00 12.241,05 13.713,05 1.619.76
Décimo Terceiro Salano 3.965,05 0.00 3.965.05 3.965,05 0.00
Despachante PF 190,00 0,00 190,00 190.00 0,00
Educador Social (folha) 99.565,99 12.378,54 84.516,44 96.894,98 15.049,55
Equipamentos de
Protecao Individual 3.055,45 0,00 3.055,45 3.055.45 0,00
Exames Admissional,
Demissional ou 956,78 0,00 662,73 662,73 294,05
Ocupacional
Férias PecOnia e 1/3
Férias (folha) 5.295,19 618,23 4.7121,13 5.345,96 567.46
FGTS - Fundo de
Soianis 25.438,31 3.589.50 21.029.96 24.619.46 4.408,35
Financeira 65,40 0,00 65.40 65,40 0,00
Gés (GLP) 1.900,00 0,00 1,640,00 1.640,00 260,00
GRRFJFGTS Rescisso 5.106,88 0,00 5.106,88 5.106,88 0,00
Higiene e Limpeza 3.259,712 48,20 3.259.72 3.307,92 0,00
Hospedagens 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

L.
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DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
DESPESAS DESPESAS TOTAL DE DESPESAS
CONTABILIZADAS |CONTABILIZADAS| o rcoecas | CONTABILIZADAS
CATEGORIA OU DS roas | EM EXERCICIOS NESTE PAGAS NESTE | NESTE EXERCICIO
FINALIDADE CONTABILIZADAS | ANTERIORESE | EXERCICIOE | “pyppcicio A PAGAR EM
DA DESPESA - PAGAS NESTE | PAGAS NESTE n$) EXERCICIOS
(R$) EXERCICIO (RS$) exeuciﬁ;o (R$) | om+n SEGUINTES (R$)
(H)
Imposto s/ Propriedade 1.322.05 0,00 1.322,05 1.322,05 0.00
de Veiculos Automotores
INSS Empregados 24.188,10 1.889,16 21.579,34 23.468,50 2.608.76
(Isengao CEBAS)
Internet e dominio P} 2.627,09 0,00 2.627,09 2.627,09 0,00
IOF s/ Operacoes 1,94 0,00 1.94 1.94 0,00
Financeiras
IRRF s/ Operagoes 77,74 0,00 77,74 77.74 0,00
Financeiras .
IRRF s/ Proventos 940,58 110,24 751,64 861,88 188,94
Manutenclo de 589,55 111,38 589,55 700,93 0.00
Equipamentos
Manutencao de Veiculos 1.911,11 0,00 1.386,27 1.386,27 524,84
Materiais de Escritério 1.460,95 0,00 1.274,90 1.274,90 186,05
Materiais de Expediente 201,36 0,00 201,36 201,36 0,00
Materiais Descartaveis 1.406,13 0.00 1.406,13 1.406,13 0,00
kot 112,47 0,00 110.47 110.47 2.00
Ludicas ; : i
Materiais para
Instalagdes/Pequencs 2.900,55 0.00 2.900,55 2.900,55 0,00
Reparos
Medicamentos 2.433,15 92,87 2.433,15 2.526,02 0,00
Motorista (folha) 12.202,92 1.500,00 10.611,92 12.111,92 1.591,00
Nutricionista (folha) 6.658,54 782,83 5.748,06 6.530,89 910,48
Pegas para Veiculos 3.089,33 84,00 2.285,18 2.369,18 804,15 /M)
PIS 5/ Saldrios 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
Psic6logo (folha) 17.514,78 0.00 15.183,41 15.183,41 233137
Reparos e Conservagao 305,96 0,00 305,96 305.96 0,00
Resci -
T . 341311 0,00 3.413.11 341311 0,00
3 tos d
o st 153,80 0,00 135,00 135,00 18,80
Utensilios 275,40 0,00 275,40 275.40 0.00
vale
Alimentagao/Refeicdo 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00
(empregados)
Vestudrios 1.153,80 0,00 1.153,80 1.153,80 0,00
TOTAL 351.684,02 32.055,05 311.809,19| 343.864,24 39.874,83
DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO NO EXERCICIO
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO 398.576.44
(K) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H + | + Juros e Multa *) 343.864 24
{L) RECURSO PUBLICOS NAO APLICADO (G-K) 54.712,20
(M) VALOR DEVOLVIDO AOQ ORGAO PUBLICO 0.00
Pdg. 4/5
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ASSOCIACAO ASSISTENCIAL AGAPE
Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - S.Jodo da Boa Vista/SP

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
DESPESAS DESPESAS
TOTAL DE DESPESAS
CONTABILIZADAS | CONTABILIZADAS NTABILIZADAS
CATEGORIA OU DESPRSAS EM EXERCICIOS NESTE DESPREAS | O EXERCICIO
FINALIDADE CONTABILIZADAS PAGAS NESTE | NESTE E
NESTE EXERCICIo | ANTERIORES E |  EXERCICIO E EXERCICIO A PAGAR EM
EXERC'i:IIO (R$) EKERCiIf}lO (R$) U=H+1) SEGUINTES (R$)
VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAO NO EXERCICIO SEGUINTE (L - M) 54.712,20

* Total Juros e Muita R$ 0,00

entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que a despesa

Declaro(amos), na qualidade de responsével(is) pela
ara os fins indicados, conforme programa de

relacionada, comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos p
trabalho aprovado, proposto ao Orgao Publico Parceiro.

Antonlo Carlos Valin

Presidente
Ana Selma Ribeiro Silvestre
Tesoureira
Conselho Fiscal:
Nome CPF
André Ramiro Tischer 257.842.028-98

794.935.488-72
158.716.288-18

Denise Molina Logano Ribeiro

(2, 5 e e

@wra Lucia Fernandes da Silva

Proposta: 0006/2017 - 01/01/2020 a 31/12/2020
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g PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

gc__ A0 JOAQ  RuaMarechal Deodoro, 366 - Centro
A Al CEP 13.870-223 - 530 Jodo da Boa Vista - SP - Fone: (19) 3634-1008

PARECER CONCLUSIVO
Exercicio/Ano: 2020
ENTIDADE: Associagdo Assistencial Agape
CNPJ: 07.711.648/0001-15

Carmen Eliza Garcia, inscrito no CPF 718.074.208-25, qualificado(a), na forma legal, Competéncia Delegada previstano § 1% do
art. 72 da Lei 13.019/2014, da Prefeitura Municipal de 530 JoSo da Boa Vista, inscrita no CNPJ 46.429.379/0001-50, em
cumprimento ao artigo 200 da Instrugdo Normativa 001 de 01 de setembro de 2020 do Tribunal de Contas do Estado de Sao
Paulo, exara o PARECER CONCLUSIVO, sobre a Prestagdo de Contas dos recursos repassados e aplicados pela Organizacdo da
Sociedade Civil, para fins de avaliagdo quanto a eficicia e efetividade das agdes realizadas, e ATESTA:

Que durante o exercicio relativo & prestagdo de contas a Org, 4o da Sociedade Civil esteve localizada e em regular
funcionamento no desenvolvimento das suas atividades/projetos, condizentes com a sua finalidade estatutaria, pactuadas
com esta Administragdo, no enderego que segue.

Enderego: Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - 530 Jodo da Boa Vista - 5P

Finalidade estatutdria: Prestacdo de assisténcia social e educacional, dentro do territorio brasileiro, a pessoas de
ambos os sexos, sem distingdo de raga, cor, condigdo econdmica, credo religioso ou politico,
nos termos da Constituigdo da Republica Federativa do Brasil e Codigo Civil Brasileiro

Que cada data de repasse, empenho, numero de empenho, valor transferido, saldo anterior, rendimento de aplicacdo
financeira, e o valor total aplicado no objeto, eventuais devolugdes de glosa e/ou ou saldo, o saldo reprogramado para o
exercicio seguinte, por fonte de recursos, se demonstra segundo cada ajuste, seu respectivo objeto e cada data de prestagao
de contas apresentadas pela Organizagdo da Sociedade Civil, na forma que segue:

TERMO DE COLABORAGAO n? 009/2017 Aditivos: 01/2018; 02/2019; 03/2020.

Objeto: TERMO DE COLABORACAO 09/2017 - Servigo de Protegdo Social Especial de Alta Complexidade - Servigo de
Acolhimento Institucional para crianga e adolescente de 0 a 17 anos e 11 meses

Datas das PrestacBes de Contas Parcials: 01/2020 - 10/02/2020; 02/2020 - 05/03/2020; 03/2020 - 08/06/2020; 04/2020 -
08/06/2020; 05/2020 - 08/07/2020; 06/2020 - 11/08/2020; 07/2020 - 09/09/2020; 08/2020 - 08/06/2020; 09/2020 -
01/10/2020; 10/2020 - 03/11/2020; 11/2020 - 07/12/2020; 12/2020 - 11/01/2021.

Federal 02/01/2020 5611/4 25.000,00|
Federal 05/02/2020 0 0,00
Federal 04/03/2020 1100/2020 10.000,00
Federal 03/04/2020 000 0,00
Federal 05/05/2020 000 0,00
Federal 06/05/2020 000 0,00
Federal 05/06/2020 000 0,00
Federal 04/12/2020 10437/2020 32 782,64
Total do Repasse Federal 67.782,64

Federal Covid19 05/08/2020 6769/2020 T 41.666,67
Federal Covid19 | 04/09/2020 _—r_ " e70/200 | 3333334

Pagina 1de 3




R

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DA BOA VISTA

g SAQ JOA( RuaMarechal Deodoro, 366 - Centro
oaman  CEP 13.870-223 - S30 Jodo da Boa Vista - SP - Fone: (19) 36341008
Federal Covid19 “oaoe200 | emsp020 | 83333
Federal Covid19 05/10/2020 6770/2020 18.067.39)
: Total do Repasse Federal 101.400,73,
Municipal 06/01/2020 5612/9 16.666,66,
‘ Municipal 05/02/2020 1101/1 41.666,66)
Municipal 04/03/2020 1101/2020 31.666,67]
Municipal 03/04/2020 1101/2020 41.666,67
‘ Municipal 06/05/2020 5028/2020 16.666,67
Municipal 06/05/2020 1101/2020 25.000,00
Municipal 04,/06/2020 5028/2020 41.666,67
Municipal 03/07/2020 5028/2020 41.666,67
Municipal 05/10/2020 5028/2020 23.599,28
Municipal 05/11/2020 5028/2020 41.666,66
Municipal 04/12/2020 5028/2020 8.884,02
e Total do Repasse 330.816,63|
L _Valor Tatal dos 500
Fontes de saldo Ano Anterior Rendimentos de Valor Total das|
Rgcursos Aplicaclio Financeira Despesas Vinculades
Federal 21.722,62 248,84 70.668,69)
Federal Covid19 0,00{ 3,25 101.403,98
66.917,63] 258,55 339.620,78
P Saldo Vinculado
- Valor Saldo Devolvido
W
Federal 106,70 0,00 19.085,41
Federal Covid19 0,00 0,00 0,00
Municipal 4,243 ,46| 0,00 58.372,03
Fontes de Saldo Anterlor] Valor Despesa Paga Saldo Préprio|
Recursos Recursos pela Entidade Reprogramad
Federal 0,00 106,70 0,00
Federal Covid19 0,00 0,00 0,00|
Municipal -220,00} 4.243,46 -3.963,60°

* * Referente 0 despesas glosoda, ndo reemboisoda no exercicio

AFIRMA-SE:

Saldo Reprogramado: RS 54.408,43

I. Que as atividades desenvolvidas com as verbas publicas repassadas se compatibilizam com as metas propostas, bem
como os resultados alcangados, indicando o cumprimento do plano de trabalho.

Il. Que as partes cumpriram as cldusulas pactuadas no instrumento de parceria, atinentes aos principios da
administracdo publica, em conformidade com a regulagdo que rege a matéria.

Il. Que houve a disponibilizagdo, pela Organizagdo da Sociedade Civil, dos documentos comprobatorios dos gastos
efetuados com os recursos da parceria e sua devida contabilizagdo, atestada pelo contador da beneficiaria

IV. Que os originais comprovantes de gastos contém a identificacdo da Org
tipo de repasse e do nimero de ajuste, bem como deste Orgdo Concessor.

¢d0 da Soc

Civil beneficiana. do
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SAD JOAO DA BOA VISTA

g SAQ JOAQ  Rua Marechal Deodoro, 366 -Centro

v,

Vi,

% CEP 13.870-223 - S30 Jodo da Boa Vista - SP - Fone: (19) 3634-1008

. Que houve a disponibilizagiio, pela Organizagdo da Sociedade Civil, das respectivas certiddes atualizadas acerca da

regularidade dos recolhimentos de encargos trabalhistas, quanto a aplicac3o dos recursos com gastos com pessoal

. Que o ajuste atende aos principios da legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade, eficiéncia, motivagao e

interesse publico e social.

A existéncia e o funcionamento regular do Controle Interno neste Orgdo Concessor, responsavel pela fiscalizacio dos
atos da administrag3o pablica, e tem como responsdveis: as Sras. Julia Teixeira de Carvalho CPF 123.069.336-00 e
Juliane Poiano Celeiro CPF 346.116.428-36.

A existéncia e o funci nto regular da Controladoria da Administracio Indireta neste Orgdo Concessor,
responsdvel pela fiscalizagio dos atos envolvendo recursos publicos nas Instituigdes do Terceiro Setor, e tem como
responséveis: Ana Paula de Toledo CPF 394.621.628-59, Fernando Henrique Simdes CPF 368.377.738-95, Hélio Alves
Fortunato Junior CPF 264.739.658-23, Natdlia Nhola Gomes CPF 335.265.508-16.

. Que houve visita(s) in loco, pelo Orgdo Concessor para fiscalizar, monitorar e avaliar o objeto da parceria.

concLusio
Atesta a prestagdo de contas como Regular.

530 Jodo da Boa Vista/SP, 06 de agosto de 2021

Carmen Eliza Garcia
Diretora do Depart Assisténcia Social
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Proposta: 0006/2017
Unidade: Departamento de Assisténcia Social
Entidade: Associacio Assistencial Agape

Instrumento: TERMO DE COLABORACAO n? 9 - Ano: 2017
Aditivos: TERMO ADITIVO n2 1 / TERMO ADITIVO n2 02 / TERMO ADITIVO n 03 / APOSTILAMENTO n2 07 Covid-19 / TERMO ADITIVO n2 04
Periodo: 01/07/2020 a 31/07/2020

ASSOCIAGAO ASSISTENCIAL AGAPE

Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - S.Jodo da Boa Vista/SP

RELATORIO DE PRESTACAO DE CONTAS

Vinculo Lanca- :’ :f:lTe" OFX/N2 |Fornecedor/ Despesa/ Emissio Pagamento| Valor Bruto/| Jurose Descunto: Liquido | Prg./Aciio
Financeiro mento Doc Extrato |Favorecido Receita / Depésito Principal Multa Retencdes

Auto Mecanica
BB65-5/1695-0 | Débito Nota fiscal Tigrinho Ltda ME Mo da
/52361-5 eletronico |de servigos|0 CNPJ Velenlas ¢ 30/07/2020 310,00 0,00 6,23 303,77
(Municipal) (D) - 000203 04.092.134/0001-3

0

Auto Mecanica
BB65-5/1695-0 | Débito Nota fiscal Tigrinho Ltda ME Manitenicao da
/52361-5 eletrénico |de servicos|0 CNPJ Vialoutas : 30/07/2020 |04/08/2020 |310,00 0,00 6,23 303,77
(Municipal) (D) - 000203 04.092.134/0001-3

0
Saldo Inicial no Periodo R$ -1.038,70
(1) Saldo Anterior Repasses R$ -1.038,70
(2) Valores Repassados R$ 0,00
(3) Rendimentos de Aplicacao R$ 0,00
(4) Contrapartida R$ 0,00
(=) Saldo de Créditos Vinculados (1+2+3+4) R$ -1.038,70
(A) Pagamentos (Bruto) com Repasses R$ 620,00
(B) Juros pagos com Repasses R$ 0,00
(C) Descontos e Retencoes (Repasses) R$ 12,46
(-) Pagamentos (Liquido) com Repasses (A+B-C) R$ 607,54
(-) Valores Devolvidos R$ 0,00
www. 1eil3019.com.br/sp/sacjoac/ Relatorio_de_Prestacdc_de_Contas_p01 _p01 Pdg. 1/2
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o i’h:‘; ot ASSOCIACAO ASSISTENCIAL AGAPE
LCE Cx Rua Ana de Oliveira, 64 - Centro - 5.Jo30 da Boa Vista/SP
e -
RELATORIO DE PRESTACAO DE CONTAS
: Documen Descontos
Vinculo Lanca- OFX/N2 |Fornecedor/ Despesa/ LE Pagamento| Valor Bruto/| Jurose ; o
Financeiro mento :;' s Extrato |Favorecido Receita Emissdo | Depésito Principal Multa i Liquido | Prg./Acao
oc Retencoes
(=) Saldo Recursos Vinculados (D) R$ -1.646,24
(5) Saldo Anterior a Devolver na Conta do Repasse (se negativo) ou Saldo de Recursos Préprios da OSC (se positivo) R$ 0,00
(6) Depésitos, Devolucdes de Saques nao Utilizados / Compensacdes na Conta do Repasse R$ 0,00
(=) Subtotal de Depdsitos, Devolugdes, Ressarcimentos/Compensacoes na Conta do Repasse (5+6) R$ 0,00
(-) Pagamentos com Recursos Proprios e Compensacdes na Conta do Repasse R$ 0,00
(=) Saldo Final a Devolver na Conta do Repasse (se negativo) ou Saldo de Recursos Proprios da OSC (se positivo) (E) R$ 0,00
Saldo Final no Periodo (D+E) R$ -1.646,24
Saldo de Contas a Pagar R$ 0,00
Total pago com Recursos Proprios nao depositado R$ 0,00
www.leil3015.com.br/sp/sacjsac/ Relatorio_de_Prestagdo_de_Contas_p01 p01 Pag. 2/2
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