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Relatório de Execução do Objeto - OSC

Nomê da Entidade: nssoctnçÃo DE PAls E AMlGos Dos EXcEPcloNAts CNPJ:02901317OO01-24

Nome do Projeto: MANTENDO A PADRONIZAÇÃO

ldentificação do Objeto: Aquisiçáo de camisas de uniformes para uso de usuários da instituiÉo

Eixo Técnico: Eixo lemático I - Assistência Social
B- Sistema de arantia dos direitos da crian e do âdolescente e suas

Termo de Fomento no: Órgão Concedente: Fundo Municipal dos Direitos da Criança e do Adolescente de Petrópolis

ValorTotal de Recursos a Serem Repassados (Valor total do projeto): R$ 2.800,00

Relatório Referente à Parcela no: 0í Periodo de Aplicação da parcela: 0110312019 a 3010412019

Valor da Parcela: R$2.800,00 Valor Repassado até o Período: R$ 2.800,00

Gestores Responsáveis:

Copiar o Objeto da parceria, conforme o Plano de Trabalho.

Metas lndicadores de Aferição de
Cumprimento das Metas

Meios de Verificação

AquisiÇão de 1 '12 c€misas de uniformê UtilizaÇão de camisas pelos usuários Registro fotográfico,
Relatório de roda dê conversas
com os responsáveis;
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ldentificação do Objeto:
Aquisiçáo de 112 camisas de meia malha para utilização em caráter de uniforme, por assistidos na APAE.
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Descreyer as Metas alcançadas no periodo de aolicação dessa preslação de conlas, os lndicadores e Meios de Vertficação de acordo
com o Plano de Tnbalho. Os documentos rcferent* aos Meios de Verrficação devem ser anexados ao Relatório e devem teÍ o
merimo tftulo do citado no Plano de Tnbalho ê nessâ cotuna.

No Descrição da Atividade Período de Execução
1 Aquisiçáo de uniforme 01 /03/201 9 a 3010412019

DescreveÍ as Á tividadeslAçõ* práticas que foram realizadas no período de aolicação dessa preslacão de contas para o alcance do
Objelo proposto. As Alividades/Açôês dêvêín estar de acotdo com o Plano de Trabalho.

Dificuldades encontradas:

Não houve dificuldade encontrada

Descrever / lislar as dificuldades encontrados durante o desenvolvimenlo das Atividades/Ações, ponluando ainda, os motivos para
eventuais atrasos.
SoluçÕes adotadas:

Descrever / listar as prcvidências adotadas diante das dificuldades enconlradas.

Considerações finais:
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O projeto possibilitou condiçóes igualitárias a todos os usuários independente das situações de vulnerabilidade socioeconômica.
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Apresentar nesle campo ds considerações fnais desse Relaíório de Execução do Objeto que se fizerem nocêssárias, lais como
juslificativas e/ou esclarecimentos complementares.

Atestamos a veracidade das informações/documentos apresentados,
esclarecimentos e/ou providências que os Gestores da Parceria e/ou a
necessários.

êstando à disposição para eventuais
Comissão de Monitoramento considerar

PetróOolis. 3n //--. J<^llx-t r* 44 c)

Assinatura do Responsável pelo Monitoramento/Avaliação

CPF: <) o , qqb ScrI -ôo',: l

Assinatura do Representante Legal da Organização
TIMBRE DA ENTIDADE

' '+ 'i

ât-r
ANEXO í

DEMONSTRATIVO DE RECEITAS, DESPESAS E SALDO
BANCO:
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

AGÊNCIA:
0188

CONTA:
003 / 00004689-0

PERiODO:
01 10312019 a 30lO4l2O1 I

RECEITAS DESPESAS

Saldo anterior 0,00

2.800,00

Despesas realizadas no período 2.800,00

valor da parcela recebide Saldo 0 00

Rendimentos de aplicação

3

0,00

CPF:



TOTAL DA RECEITA 2.800,00 TOTAT DA DESPESA 2.800,00

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS NO PERíODO

ESPÉCIE DE
DOCUMENTO DATA

FORNECEDOR OU PRESTAOOR DO
sERVrÇO CNPJ/CPF VALOR

NFe 00000059 t0 /o7 lzore MEGJOY IND E COM DE ART DO VESTUÁRIO LT 09.091.s81/0001-99 2.800,00

2.800,00

t)-r'"c.»
Responsável pe lnstituição

O Campo abaixo é de uso exclusivo dos Gestores da Parceria (favor não prêencher)

ANÁLISE DOS GESTORES DA PARCERIA

( ) aprovado o presente Relatório de Execução de Objeto.

( ) reprovado o presente Relatório de Execuçáo de Objeto

( ) aprovado, com ressalva, o presente Relatório de Execuçâo de Objeto. Solicitamos à Organizaçâo os seguintes
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esclarecimentos e/ou providências no prazo de dias a partir da data abaixo:
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TOTAL DAS DESPESAS I

NÚMERo Do ]

DOCUMENTO
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NO ESCLARECIMENTOS
1

2

4
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Petrópolis,

Assinatura dos Gestores do CMDCA:

OBSERVAÇÔES:

í) O prazo para entrega destê Íêlatório é até o vigésimo dia após o término do período da parcela.
2) Os comprovantes de despesas deverão ficar arquivados na entldade para análise da Comissão de Monitoramento, so esta

julgar necessário.
3l Deverâo acompanhar este relatório, os extratos bancáÍios da movimentação e aplicação dos recursos.
4) O relatório deverá ser êlaborado de acoÍdo com as parcêlas disponibilizadas.
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' li'a . CMDCA
Gonselho Municipaldos Direitos da Criança

e do Adolescente de Petrópolis
LEI FEDERAL 8.069de 13/07/90 LEI MUNICIPAL 6.312 DE 15/12/2005

CNPJ I 8.210.25 l/0001-66

ANEXO V

ACOMPANHAMENTO DE GASTOS COM O PROJETO

Petrópolis, 31 de julho de 2019

iy',.',ct .9.*a {ljçoS,::.

PernôPoLrs
3UtÍCtT^trL

NoME DA INSTITUIçÃo: ASSocIAÇÃo DE PAIS E AMIGoS DoS EXCEPCIoNAIS DE PETRÓPoLIS - APAE

GNPJ: 02.901.3'l 7 10001 -24

NOME DO PROJETO: MANTENDO A PADRONIZAÇÃO

DrscRrMrNAçÃo Dos GASros
CONFORTE PROJETO

VALOR OA
RUBRICA

DtscRtMtNAçÃo oos GASToS PoR PARCELA

MAI/JUL Total
Saldo na
rubrica

UNIFORMES (CAMISAS) 2.800,00 2.800,00 2 800,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

0,00 0,00
TOTAL 2.800,00 2 800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2 800,00 0,00

ANA LUIZA OIAS

Presldente
cPF 005.945.807-60



PETRoPoLIS

CMDCA
Conselho Municipal dos Direitos da Criança

ê do Adolescente de Petrópolis
LEI FÊDERAL 8.069 de l3107/90 LEI MITNICIPAL 6.3l2DE 1511212005

CNPJ 18.210.25V0001-66

ANEXO IV

QUADRO "D" . TCÊ

susr.xrÁv6r

I o,l
{Y[i'

APAE PETRóPoLrs

r!^,i@6 A

quadro D - Demonstratlvo da Rêcêlte e dâ Dêspêse rêlatives à Subvenção Concedida

Órgão Concedente: Conselho Municipal dos Direitos da Criança e do Adolescente de Petrópolis
Entidade BeneÍiciada: Associação de Pais e Amigos dos Excepcionais de Petrópolis - APAE

PREST DE CONTAS DE SUBV E AUX os

Exercício: MAIO/JULHO 2019

Receita Dêspesa

Data concessão da

subvenção (parcela)
Valor

nS

Especificação do
documento (ne nota

fiscal ou recibo

Data do

documento

Natureza da

despesa
(resumidamente)

CNPJ/CPF do
prestador de serviço

ou fornecedor

Valor total
RS

06/0s12079 2.800,00 NF 000059 ro10712079 AQUISI OE UNIFORMES 09.091.581/0001-99 2.800,00

Total 2.800,00 Totêl 2.800,00

Valor (RS)Resumo

eitas do mês 2.800,00 Nome: ANA LUIZA DIAS

pesas do mês 2.800,00

Assinatura do responsével pela entidade

Data: 31 de julho de 2019

cPF 005.946.807-60

Assinatura do Contador
Nome:JORGE JOS MONTANHA

cPF 076.712.297-68
Data: 31 de julho de 2019

((
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Quadro F - Demonstrativo da Receita e da Despesa relativas à Subvenção Concedida

Órgáo / Entldade Concedonte: CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANçA E DO ADOLESCENTE
Entidade Bonofictada: ASSoctAçÃo DE PAIS E AMTGOS DOS EXCEPCTONATS-APAE PETRÔPOLIS / CNPJ: 02.901,317t0001-24
ExercÍclo: MAO A JULHO / 20í9

Rscelta
DstB Concosrão
da SubvonÉo

ÍoaÍc€lal
Valor (Rl) Espoclflcação do oocumgnlo (Nota

Flscal ou Roclbo)
Data do

Documonto
Naturêza da Oesposa (resumidamsnt€) CNPJ / CPF do prostador de

!srvlçoa ou fornêc€dor
Valor Total (RS)

06/05/20'19 2.800,00 Nfe 000059 10t0712019 AOUISIÇÃO DE UNIFORMES 09.091 .581/0001-99 2.800,00

Total 2.800,00 Total 2.800.00

R€aumo Valor (R$)
clâro, na qualidad€ dê responsável pela êntidade, sob as p€nas da lei, que a docum6ntaç
ima relacionada comprova a exata aplicação dos recursos recebidos para os flns indicados

.:ANA LUtzÁ DIAS ,,-c^ Bu,_,, D_1»5
:005.946.807-60
i 3110 2019

PF

ta

Receitas 2.800,00

S sas 2 00,

((



CÃIXÁ
comprovahta de trahsferência êletrônica disponível
v,â Iitemel B.nk â9 câlxÀ

0138 / 003 / 000046ô9-0

02.901.317/0rx]1.2a

&lciltifr créo !,. ood.éo:

00r - BÂl{aô Do BR[§rf " oooooooô

26a§/O00ooo19!70-1

]URiDICÂ

09.091.5ay«)01.9!,

E' 9,50

05 - PaqqDênto r,. tofredoEs

COTIPRÂ DE C}|IIsAS I.IEIA MALHA OORDADÁs COII !O6OI4AÂCA DA ÀPA! P(olETO FUNCÂIA

11l07l2Ol911142:t6

Código dà operâgão:

châve dc s€guràhçà:

oô152537

AY5NASQEY6AOV6VK

SAC CÀIXA: 0800 726 0101
P.ss@s coD defciéncia âudltivà: 0800 726 2492
Ouvidôrià: oaoo 725 747,1
H.lp Dêsk CAIXAT 0800 716 0104



G ItaúEmpresas m
hora§

Banco haú - CompÍovante de Pagamento
TED D -mesma titularidadé

Dados da conta debitada:
Nomê: ASSOCIACAO PAls A E APAE

Agência: 618l Conta conente: í25lí04

Dâdo3 da ÍÊO:
Nomê do Íavorecidor ASSOCIACAO PAIS A E APAE

CNPJ: 02.90í.317/000í-2il

. . , ]!1il'lç.'9 í0.í - cArxa EcoNoircA FEDERAL sa - rspB 0036030sÍnancerra./pagamento:

Agênciar 0í88 PETROPOLIS

Conta conenter 00000004689{
Valor da TED: R$ 9,50

Finalidade: 0l - Crédito em conta corente

Operação êÍetuada em lí107/20í9 às ll:,18:32 vla banklire.

Autenticação:
D7F556C68A2CCE7F428Bí 1 6CAD7757A8A9A56A0A

Dúvida§, EUgestóes ê.eclamagóes, §e necessário, utilize o SAC ltaú 0E00 728 072E, todo6 os
dias,24h, ou o Fale Conosco (www.itau.com.br). Se desejar a reavaliação da soluçáo
apresentada após utilira. esses canais, recorÍa à Ouvidoria Corporativa ltaú 0800 570 00í 1, dias
úteis, das 9 às 18h, Caira Postâl n'67,600, CÉP 03162-971. Deficientes auditivos ou delalâ 0800
7221722, disponivel 24hs todos os dias.



G ItaúEmpresas :I}tüü

Banco ltaú - Comptovantê dê Pagamomo
TED D - mesma tltularidade

Dados da codr debltada:
Nome; ASSOCIACAO PÀSÀ E ÂPAE

Agência: 618í Conta coÍrentê: í25{lr{
Í,ados da TÉD:

Nome do Íavorecido: ASSOCACAO PA|S A E APAE

CNPJ: 02-901.31710001-24

0""^*,Ía/0*ãt*lfi I 0{ - cAlxA Eco o lcA FEDERAL sA ' lsPB 003ô0305

Agência: 0í88 PETROPOLIS

Cofl ta coÍÍentê: 0001X)004ô894

\ÍaloÍ da ÍED: Rl 260,íl
Finalidade: 0l - Crédito ôm conta çorÍênle

Oporação ôbhrada em í110712019 & lí:3a:35 üa bankllne.

Áutêí{icação:
ADF/IDB34E79D6B0ÉE344EBES0C862EgE38S364E1

Dúvldas, 5ugêstóe6 ê rEdamaçóe§, sê necê§6ário, rrtilizê o SAC ltaú 0E00 726 0728, tods6 os
dlas, 24h, oü o Falê Conosco (rrw.hau.com.br). Se deseiar a reavsllaçiio da solução
âptesentada !És ütilirar essês cantis, rêqo.rõ à Ouvidoria Corporativa h8ú 0600 570 001í, dles
fteis, da8 9 àE ÍEh, Caira Poslal no 67.600, CEP 03162-971. Deficientes âudruvos ou de ftla 0E00
7221722, dlsponível 2/íhs todos 06 dias.



Exffio po. pêríodo
CllEnt.r ÀPr€ PITROPOL]S

conr.: 0138/ 003 /000046a9-0

Dátâ: 1t/07/2019 - 1l:5,t

ExtÍ.to

06105/2019 236255

032019

CREO ÍEV

DS CEST pl

2.400.00 c

36,50 D

42,00 El

2.800,00 c

2.763,50 C

2.665,50 C

2.623,50 C

,,531,50 C

CÀ,,XA

sÀc calxa 0a00 726 0101p6o cú d.í.iêMô ôuditrvà: 0Ê00 726 2492
ouüdonãi 0ao0 725 74721
Hdp Dés! CÁJlÂi 0a00 726 01C4



Exffio po. pêríodo
Cllc.te: APAÉ PÊTROPOUS

conta: 0ra3 / 003 / 000045a9-0

Oâtà: 1r/O712O19-11:54

Mês: ,unho/2019

CAIXA

Êxtràto

000000 0.00 2,531,50 C

2.539,50 C

tt1t19

CÂÉOTED

ENVIO IED

26O,5C a

9,50 C

9,50 O

2.409,50 c

9,50C

LançamlntG do Dia

s^c calxÂ: 0a00 726 0101
PÉsoàs coú deíciênoa àoditif.. oaoo 726 2492

H.lD Dêk cÀlxa: oam 726 01ca



Web3270 - Sistema Emulador da Rede Caixa
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CA,,XA (

Extrato por peÍíodo
Cliente: APAEPEÍROPOLIS

conta: 0188 / 003 / 00004689-0

Datar 18/0712019 - 10:03

Mês: Maio/2019

Periodo: 1 - 31

SAC CAIXAT 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoriar 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Êxtrato

Data Mov,

06/05/2079

06/05/2019

06/0s/2019

06/0s/201.9

06/os/2019

27/O5/2079

Nr, Doc.

236255

000054

o22019

032019

000000

000000

Hlstórlco

CRED TEV

TAR CADAST

OB CESÍ PJ

DB CEST PJ

MANUT CTA

MANUT CTA

Valor

2.800,00 c

36,50 D

49,00 D

49,00 D

42,00 D

42,O0 D

Saldo

2.800,00 c

2.-763,50 C

2.7 14,50 C

2.665,50 C

2.623,50 C

2.581,50 C

(



CAí,XA (

Cliente:

Conta:

Datal

r,,rês:

Período

APAE PETROPOLIS

0188/003/00004689-0

l8lo7l2o19 - loto4

lunho/2019

1-30

Extrato por período

Extrãto

Data Mov. Nr. Doc

000000

000000

Histórico

SALDO ANTERIOR

MANUT CÍA

Valor

0,00

42,00 D

Saldo

2.581,50 C

2.539,50 C2s/06/2019

SAC cAÍXAi 0800 726 0101
Pessoas com deflclência auditlvêi 0800 726 2492
Ouvldoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

(



Extrato por período

CA,,XA

Extrato

Data Í\4ov.

Cliente:

Conta:

Datal

14ês:

Período

APAE PETROPOUS

0188/003/00004689-0

18/07/2019 - 10:05

Junho/2019

1-30

Nr. Doc

000000

000000

Histórico

SALDO ANTERIOR

MANUT CTA

Valor

0,00

42,00 D

Saldo

2.581,50 C

2.539,50 C25/O6/2019

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficlêncla audltlva: OAOO 726 2492
Ouvidoriar 0800 725 7474
Help Desk CAIXAT 0800 726 0104

((



CAIXA
((

Extrato por período
Clíente:

Conta:

Datai

r,rês:

Pedodo

APAE PETROPOLÍS

0188/003/00004689-0

18/0712019 - 10:05

lulho/2019

1-18

Extrato

Data Mov,

11/07/20L9

tr/07 /20t9

1t/07/2019

l1/07/2019

SAC CATXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficlência auditiva: oaoo 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

Nr. Doc.

000000

000341

000341

152537

152537

Hlstórlco

SALDO ANTERIOR

CRED TED

CRED ÍÊD

ENVIO TED

DOC/TED TNTERNET

Valor

0,00

260,50 C

9,50 C

2.800,00 D

9,50 D

Saldo

2.539,50 C

2.800,00 c

2.809,50 C

9,50 C

0,00 c
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