
PREFEITURA MUNICIPA'. DA ESTÂNCIA BALNEARIA

UBATUBA

Ubatuba, 15 de Abril de 2021. 
Memorando SME n° 264/2021.

Da: Secretaria Municipal de Educação 
Para: Secretaria Municipal de Fazenda
A/C Edvânia ou Fabíola

Assunto: Envio de documentos

Seguem as prestações de contas e relatórios de atividades da entidade APAE- Associação 
de Pais e Amigos dos Excepcionais de Ubatuba. referente ao período de Janeiro e Fevereiro de 
202 E

Atenciosamente,

\J  ■ (7j  izw M s/fr- 
Jãn Rodrigo L. De Camargo 

Chefe de Divisão de Prestação de Contas

ak ipz i cê E ccaaçic - Fica Gastac Macairz. n 3 101. C~ntrc - Ubatcoa S? - i  -elefcne: (12) 3834-445C 
Kê. iKiê^sbatc&a.sí:.=ov.br

m»



ANEXO MENSAL DE REPASSES AO TERCEIRO SETOR - 
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS PARA TERMO DE COLABORAÇAO/FOMENTO

OR6AO PUSLiCO: Prefeitura Municipal de U ba tuba 
SECRETARIA GESTORA: Secretaria Municipal da Educação
ORGAMiZÂÇAO DA SOCIEDADE CIVIL: ASSOCIAÇÃO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE UBATJ6A - APAE 
CNPJ-65.511 158/0001-152
ENDERÇO E CEP. Rua Mancei da Crua Sarbosa n® 223 - Sumaré - 1 1.630-000 
RESPGNSAVEL(ls) PELA OSC: Cândido Osvaldo de Moura
OJ3JSFTO H A  P f lR C F R IA -  Arenriimep.tfi ác. c o c c a s ç  anm aenç^jajç
MES: C1-Í021
0RIGESU30 RECURSO: MUNICIPAL=3fcDO RE(

X . PACTO
V  DOCUMENTO DATA VIGÊNCIA V A L O R j

Termo n" 203/2019
1 4® Aditamento 16/12/2020 4 meses RS 23115.09 1

•5" Aditamento
*3: Aujuaiitefúo ___________

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS RECEBIDOS NO MES

DATA 
PREVISTA 
PARA O 
REPASSE

FONTE VALORES PREVISTOS DATA DO REPASSE N° DO DCC. DE 
CREDITO VALORES REPASSADOS

ib: 72/2020 Municipal RS 5.779.52 RS
13/01/2021 Municipal R3 5.773.52 RS

TOTAL RS - |

(Al SALDO ANTERIOR DE RECURSO PUBLICO) R$ 17.539.S6 i
(B) REPASSES PÚBLICOS NO EXERCÍCIO RS - ‘

(C) RECEITAS COM APLiCAÇOES DOS REPASSES PÚBLICOS RS 1.80 1
;ni TOTtv: np  r p c i  i p s o s  o iw tn cn s  niSor.Mi\/pjç wn EXERCÍCIO r.A.-LE-C) Pg_____________-17 S.r-I TC .

(E: RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE PARCEIRA 100.00 í
Tf , s a l d o  a n t e r io r  d e  r e c u r s o  p r ó p r io ~R$ 604.92 !

/'-> T / 1 T M  *.C n c r u r ' ' r \ c  r t n A n n ir t p  fM<tr*Aninr-««v r<A r w r n ^ i^ m  « r - n

iH i OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO AJUSTE RS - j
(li TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEIS NO EXERCÍCIO <D+G+H>: RS 1*243,72

j O: signatários, cs qualidade ds representantes da .ASSOCIAÇÃO DE è&K E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE CBATUSA - APAE, vem indicar, 113 forma abaixo
detalhada, as despesas incorridas e pagas no mós da 0 1/2 0 2 1.

DEMONSTRATIVO DS DESPESAS DO MÊS

ff&;v»r»bo*.aonvTo 1 tC.WIK* 
vocr? rzsiv* FORNECEDOR DESPESA VALOR origem ste 1 uno CHEQtH

V MUCÜMT» c 1
» /

v/4 01 >;•! Nolil 1'isvrli .'jim  Pnsto Capital do SuriT.TDA Combustível t<f. 01 2021 NF 1337 RS -174.74 Muniemnl Tesas1'. 04 ul 202! í '
11 0! 202'. Etfralo Bar.vo do Brasil 3.A Tarife Bancária Re)' 01 202 i RS X4.00 Próprio péb. Abt 1 11'0t 2021 \ S

2:101 202 i Xow Fiscal Sudev» Pa». J o  Brasil Sorv. -- C.-m S..L ■Cesta Básica - N'í 17438! RS IS.10 Municipal Pasto Online( 28 ■(■ ~;-Zh21 1
TOTAL PC_______<7.; VrC

DEMONSTRATIVO DE SALDO FINANCEIRO DO iVIES
( J )  TOTAL DE RECURSOS DISPONÍVEIS (= I! RS 13.245.70

/;/< n c c ô c c  n .o r»>̂. '~XEPC-- —fO 0«* 272 73
(L) RECURSO PUBLICO NÃO APLICADO 17.046.92

(M) RECURSO PRÓPRIO NÃO APLICADO RS 520.92
[ r i ;  v/-.uCr\ ucvwLviu/O G r \ G m w  C u riC cooO K R$ ‘

SALDO REMANESCENTE PARA APLICAÇAO NO MES SEGUINTE RS 17.659,84

Oerisramos na quanciaas ue responsáveis peia urgamasçao aoctai supra epigraraoa, sei: as per,as ea Lei, que a üsspesa reiscicnscs comprova s exata aplicaçao ctcc recursos 
recebidos para os fins indicados, conforme plane detrabalhp aprovado, proposto ao órESo público parceiro,



A s s o c ia ç ã o  de Pais e A m igos dos E xcepcion a is  de Ubatuba
CNPJ-65.511.156/0001 -82- INSCRIÇÃO ESTADUAL: ISENTO

C R C E  -Certificado de Regularidade Cadastral de Entidades n° 2563 de 2012- CM DCA 001/1992 -  
COMAS N°001/2004- Pró-Social N° 4.703/92-CEBAS-71000.071003/2015-61-Portaria DO n° 

118/2015, Item 31 de 30/11/2015-VALIDADE02/12/2015/01/12/2018- Utilidade Pública Municipal
Lei 1162 de 15/05/92.

Utilidade Pública Estadual Decreto 46502/02.
Utilidade Pública Federal Portaria 26/01 de 27 de abril de 2001.

À
PREFEITURA MUNICIPAL DE UBATUBA/SP.

REF.: PRESTAÇÃO DE CONTAS SUBVENÇÃO CONVÊNIO TERMO N. 203/2019.

ASSUNTO: NOTAS EXPLICATIVAS -  COMPETÊNCIA JANEIRO/2021.

A prestação de contas apresentada juntamente com esta Nota Explicativa, composta do Anexo 
RP-14 do TCE, merece a apresentação das justificativas abaixo.

I -  DOS VALORES DO SALDO:
O saldo da final conta bancária está dividido em Recursos Públicos R$ 17.048,92 e Recursos 

Próprios RS 620,92 totalizando RS 17.669,84.

n  -  DO SALDO MENSAL DO EXTRATO DA CONTA BANCARLA:
O saldo da Conta convênio deve ser considerado, somando o saldo final da conta corrente, 

conta aplicação BB RF SIMPLES e conta aplicação BB CDB Dl
Esse saldo não significa apenas RECURSOS do Convênio não utilizado, pois até o presente 

momento a entidade possui saldo de recurso próprio em conta para poder estar sendo utilizado em caso 
de falta de valores para pagamentos da conta do convênio.

O signatário, na qualidade de representante da entidade beneficiária, declara sob as penas da 
lei, ser verídicas as explicações supra.

APAE
U batuba - S P

e Janeiro de 2021

CáhéraoOsvaldo de Moura 
CPF: 017.942.548-03 

Presidente

Rua Manoel da Cruz Barbosa. n°. 228 -  Bairro Sumaré -  Ubaluba/SP CEP  11.680-000 CNPJ 65.511.156/0001--82 
Fone/Fax- D» Adrnnrisftaíàva (12) 3832-5351 - Secretaria (12) 3833-1809 Emafl: aoaeubatubabrasagihotmail.com
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Consultas - Extrato de conta corrente
/ o 4  “h q  ( p-- &  _ _ _____G 3 3 5 180906331273118/02/2021 09:18:14

Cliente - Conta atual
Agência 2748-0
Conta corrente 401200-3 ASSOCIACAO A  EXCEPCIONAIS
Periodo do extrato 01 / 2021 T£RM 0 DE C0LAB0HAÇÃU/SLUUC

PH0CESS0 K J c O b L 5 2 Ü L -
Lançamentos

Dt. balanceie Ot. movimento Ag. origem Lote H istórico Documento Valor RS Saldo
30/12/2020 0000 00000 000 Saldo Anterior 0.00 C
04/01/2021 0000 13105 393 TED Transf.Eietr.Disponiv 10.401 474,76 D —

237 7944 056608763000174 AUTO POSTO CA
04/01/2021 0000 00000 855 BB RF CP  Aut Empresa 5 474,76 C 0.00 C
11/01/2021 oooc 13113 435 Tarifa Pacote de Serviços 830.111.201.458.562 84,00 D ^

Cobrança referente 11/01/2021
11/01/2021 0000 00000 855 BB RF CP  Aut Empresa 5 ^OO-C-Ô -UO  c
20/01/2021 0000 14175 976 TED-Crédito em Conta 106.590.227 100.00 C . —

104 0798 50325349000171 PAULO HENRIQUE V r - ------—
20/01/2021 0000 00000 345 BB RF CP  Aut Empresa 5 100,00 D 0.00 C
28/01/2021 0000 13105 109 Pagamento de Boieto 12.801 18.10 D — -

SODEXO PASS BRASIL SERV.COM .SA
28/01/2021 0000 00000 855 BB RF CP Aut Empresa 5 18.10 C 0.00 C
31/01/2021 000G 00000 999 S A  L D O 0.00 C

OBSERVAÇÕES:

Transação efetuada com sucesso por: JD590955 CÂNDIDO OSVALDO DE.

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC  0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5678
Para deficientes auditivos 0S00 729 0088

V
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Extratos - Investimentos Fundos - Mensal

L~:r.^3335:iB09CS3Íl 2731 
18/022021 09:13:59

Agência
Conta
Mès/ano referência

2748-0
401200-3 ASSOCIACAO  A  EXCEPCIONAIS 
JANEIRO/2021

res - CNPJ: .071.477,0001 -65

TíRMOOtCOlABORAÇÃeVStDüC

PTK3CESS0  vru

Data H istórico Va io r Valor !R Praj. Comp. Vaior SOF Quantidade cotas Valor cota Saído co las
31/12/2020 SALDO ANTERIOR 18.144,90 1.809,477156
0^/01/2021 RESG ATE 474,76 47,344655 13,027742318 1.762,132501

Aplicação 04/12/2020 474,76 47,344655
11/01/2021 RESG ATE 84,00 8,376531 10,028017364 1.753,755870

Aplicação 04/12/2020 84,00 8,376531
20/01/2021 a p l i c a ç A o 100,00 8,971708 10,028371719 1.763,727675
28/01/2021 RESGATE 18,10 1,804824 10,028677527 1.761,922854

Aplicação 04/12/2020 18,10 1,804824
29/01/2021 SALDO ATUAL 17.669,84 1.761,922854 1.761,922854

-.ra s

SALDO ANTERIOR 
APLICAÇÕES {+) 
RESGATES r ) 
RENDIMENTO BRUTO (+) 
IMPOSTO DE RENDA (-) 
IOF (-)
RENDIMENTO LÍQUIDO 
SALDO ATUAL =

18.144,90 
100,00 
576,86 
1,80 
0.00 
0.00 
1 3 a — - 
17.669,84

31/12/2020 10,027701256
29/01/2021 10,028722393

R e n la b i i! t i3 d e _

No mês 0,0101
No ano 0,0101
'últimos 12 meses 0,3867

! ransaçáo efetuada com sucesso por: JD590955 CÂNDIDO OSVALDO DE.

Serviço de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722 Ouvidoria BB 0800 729 5378
Para deficientes auditivos 0800 729 0088

d



3 3 3 5 0 4 1 1 2 9 9 4 1 4 4 3 0 1 0  
0 4 /01 /2021  11:33:01

IMWS&A '

DOC ou TED Eletrônico

Debitado
Agência 2748-0

C-cnta corrente 401200-3 ASSO CIACAO  A EXCEPCIONAIS

Creditado

Banco

Agência (sem DV)

Conta corrente (com 
DV)

CNFJ

Nome favorecido 
Finalidade 

Número documento 

Valor

Destinsção

Data iransferência

. -C“ - CPF/CNPJ 
n-i5C diferenie

Autenticação SISBB

Assinada por

237 BANCO  B R A D ES C O  S  A.

7344 RU A  C C N C E IC A O  - U RS UBATUBA

42501

55.60S.7Ô3.-00C1-74

AUTO POSTO CAPITAL DO SURF LTDA. 

CREDITO EM CONTA 

10.401 

474,76 

0
04/01/2021

8A4A0B9A937AD742

JD590955 CÂNDIDO OSVALDO DE 

JD530956 HICHAM R CHAAR

Transação efetuada com sucesso.

..........................x j / '

S S j s ü p ^±= = = = = = = =

TERMO D tC O lA
PROCESSO

04/01/2021 11:26:30 

04/01/2021 11:33:01

Transaçao efetuada com sucesso pon JD590856 HICHAM R CHAAR.

èNO£>



RECEBEM OS DE AUTO POSTO CAPITAL DO SU R F LTÜA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AÇLUTÜC.— -

folha N' zã -N M 88?
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E  ASSINATURA DO RECEEEDOR

f t í t  N°___ . 2 S â 3 r J - ^ C - S É R I E : - T

í / ^ f t - r W - R rth-

AUTO POSTO CAPITAL DO SURF 
LTDA

R U A  P R O FE SSO R  THOMAZ GALHARDO . 115' - CEN TR O  , UBATUBA. 
SP  - CEP: 116S0000 - Fons/Fax 1235321277

DANFE j CONTROLE DO FISCO
Documento Auxiliar da !
Nota F is c a l Eletrôn ica

0 - Entrada
1 - Saída 

N=1337 

SÉRIE: 1

Página 1 de 1

CHAVE DE ACESSO

3521015S503763000174550010000018871010018370

Consulta de autenticidade no portai nacionai da 
NF-e www.11fe.fa2enda.gov.br/portal ou no sile 

da Seíaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERAÇÃO

VENDAS DECORRENTES DE ECF

PROTOCOLO OE AUTORIZAÇÃO DE USO

135210003670754 ~ 04/01/2021 09:42:05-03:00

INSCRIÇÃO ESTADUAL

701021053118

INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUSST. TRIB. CNPJ

5ô.608.753/0001 -74

DESTfNATÂRfCWREMETEMTE
NOME/RAZÃO SOCIAL ; CNPJ/CPF | DATA DE EMISSÃO

ASSOCIACAO  DE PAIS E AMIGOS DE EXCEPCIONAIS 65.511.156/0001-32 | 04/01/2021
ENDEREÇO BAIRRO/DISTRITO CEP , DATA ENTRAOWSAÍDA

RUA MANOEL DA CRUZ BARBOSA. 223 SUMARÉ 11680000 ! 04/01/2021
MUNICÍPIO j FONE/FAX i UF INSCRIÇÃO ESTADUAL I HORA ENTRADAÍSAIDA

USATUBA 1233331S09 1 SP | 09:41.37

O U TR O S  / Num.: 004282 / V.Orig.: 474.76 / V.Desc.: 0.00 / V.Liq.: 474.76

CÁLC1ÍLQ-DO.IMEOSIQ___________ ________
EASE DE CÁLCULO  DO ICMS VALOR DO ICMS

~TW M0 ü í COl^BORAÇÀO/SEOUC

-----
SASE DE CALCULO DO ICMS ST  VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0 .0 0  j 0 .0 0 o . o o ! 0 ,0 0 474,76
VALOR DC FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRa S  d e s p e s a s  a c e s s ó r i a s VALOR o a  IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0 ,0 0  I 0 ,0 0  0 ,0 0 0 .0 0 0 .0 0 474,76

TRANSPORTAPOR/VOLUMES  TRANSPORTADOS___________
RAZÃO SOCIAL i FRETE PO R  CONTA

i 9- Sem frete

CODIGOAMTT PLACA DO VEÍCULO U F

: UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

QUANTIDADE SSPECIE j  .VASCA NUMERAÇÃO i PESO  BRUTO j PESO  LIQUIDO

0.00000

DADOS OO PRODUTO
CCDIGO DESCRIÇÃO DO PPRQDUTO NCM/SH CST CFOP UMID. CITO.

i
; VLR. UNIT. V LR  TOTAL BC ICMS VLR. ICMS VLR. IP! ALIO. ; ALIO :

i c m s  ; ipi

100006 O L E O  D IE S E L  S10 27101921 ÜS0 5929 LT 26.432 3.7790 100,00 0.00

100001 G A S O L IN A  C O M U M  C 27101259 C60 5929 LT 60.004 4,5790 274.76 0,00
1 :

I . ^ T S G A S O L IN A  A D IT IVAO A  P E T R O B R A S  
|G R iD

27101259 060 5329 LT 21,372 4,6790 100,00 ! 0,00

CÁLCULO DO ISSQW_____________________________________________________________________________________________________________
INSCPiÇAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS 7 3 A S E  DE CÁLCULO DO ISSQN 'i VALOR DO ISSCN

j 007099452

DADOS ADICIO N A IS ___________________________________________________________________ _____________
f INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

Trib aprox RS63.8S Fed RS105.SS Est / Fonts iBPT/FECOMERCIO (SP) B64438 
27101321/2710125927101921/2710125927101921/2710125927101921/2710125S271G1921/271 
234396/234570/235068/236105/237074 Emitida nos termos da Portaria CAT n° 106/2015 Chave

1 Referenciada: 35201256Õ0S763G00174590000145702343362404311 /352012566037630001745900001457023457 
01336175/35201255508753000174590000145702350633999463/352012566Q-3763C0017459000Q145702361051 

i 442285/3520125S6087S3000174590000145702370747014714

http://www.11fe.fa2enda.gov.br/portal


G332281344052301021 
26/01/2021 13:53:120

Pagam ento de títu lo s com  déb ito  em conta corrente

28/31/2021 - BANCO DO BRASIL - 13:53:10
274302743 0802

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE 7ITUL0S

CLIENTE: ÃSSOCIACAO A EXCEPCIONAIS
AGENCIA: 2743-0 CONTA: 401.200-3

ITAU UNIBMC0 5.A.

34191092717931750293280145583039385423000031813
BENEFICIÁRIO:
SODEXO PASS BRASIL SERV.COM.SA 
NOME FANTASIA:
SODEXO PASS BRASIL SERV.COM.SA 
CNPJ: -S3.334.SS8/0031-Sê 
BENEFICIÁRIO FINAL:
SODEXO PASS BRASIL SERV.COM.SA 
CNP3: S3.034.SSS/0S01-56 
PAGADOR;
ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DO 
CNP3: 65.511.156/0001-82

NR. DOCUMENTO 12.801
DATA DE VENCIMENTO 25/32/2021
DATA DO PAGAMENTO 23/01/2021
VALOR DC DOCUMENTO 18,10
VALOR COBRADO 18,10

NR.AUTEMTICACAO C.45D..CD2.SDE.518.52D

Central de Atendimento S8
4-304 3002 Capitais s regiões metropolitanas 
0880 723 0001 Demais localidades.
Consultas., informacoes e serviços transacionais.

SAC BB
3800 729 0722
Informacoes^ reclamacoes, cancelamento de 
produtos s serviços.

Ouvidoria 
3803 729 567S
Reclamacoes nao solucionadas nos canais 
habituais agencia., SAC e demais canais de 
-atendimento.

Atendimento s Deficientes Auditivos ou de Fala 
8833 729 0983
Informacoes, reclamacoes,cancelamento ria cartao, 
outros produtos e serviços de Ouvidoria.
Assinada por JD590S55 CÂNDIDO OSVALDO DE

JD530955 HIGHAM R CHAAR

Transação efetuada com sucesso.

28/01/2021 13:31:59 

28/01/2021 13:53:12

Transação efetuada ccm sucesso por: JD590956 HICHAM R CHAAR.
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fealisa lEáiirci í; Senhos

BARUER1 PREFEITURA MUNICIPAL DE BARUER!
SEC R ET A R IA  DE F IN AN ÇAS iã~ \.

N O TA  F ISC A L  ELETR Ô N IC A  DE SER V IÇ O S  - N FE
A autenticidade desta Nota Fiscal Eletrônica de Serviços 
poderá ser confirmads na pagina cia Prefeitura de Earueri 
na internet, no Endereço: 
<hUp:.'WAV.barueri.sp.gov,br/nfe>

EWa Smcíía
29/01 /2021

Hcfs En ntcSo

20:17

765X.9695.1985,2179399-K

NOTA FISCAL ELETRÔNICA DE 
SERVIÇOS E FATURA
/sinTWí' dí NoU
174381
Núnwij RPc Sf :l- SPS DauRPS
000024320- ax 23.0;'2021

PrrMidr. do S*:v:çk.

so d exo

SO D EXO  P A S S  DO B R A S IL  SER V IÇO S  E  COM ÉRCIO  S.Â.
A LAM ED A  ARAGU AIA  , 1142 - B LO CO  3
ALPH AV ILLE  CEN TRO  INDUSTR E EM P R  / ALPHAVILLE
C E P  06455-000 - BARUERI - SP
C N P J/C P F  69.034.668/0001-56
Telefone

Inscrição Municipal 
e-msi!

4.50863-9

fiírr.t* Tomn:c' dc Swviçoa

A S S O C IA C A O  DE PA IS  E  AM IGO S DO S EXC
| CPríCKPJ

! 65.511.155/0001-82

ÇivdCfcçd

R MANOEL DA CRUZ BARBOSA. 223

ChP
11530-000

CVT-j

SUMAREI
Odada
UBATUBA SP

E-íT.íl
M ARC5LO @ AVANTC5NTERCO NTABIL.CO M ,S R

oaj J »Jo S**r"*çv v*W*3v Seniç» Alh(U«IB Vo br LM jWk* Valo» Tot-J
J ADMINISTRAÇÃO d e  c o n t r a t o s 171208215 2.00 0.00 0.00

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS E INFORMAÇÕES RELEVANTES 
I ALIMENTAÇÃO EMV 13.10
GESTÃO CC 8RANCA 0.00 \ TX ENTREGA 0.00 \ TX EMISSÃO CARTAO 0.00 \ TX D1SPON CREDITO 0.00 
IRRF RECOLHIMENTO EFETUADO PELO EMITENTE CONF. IN/SRF 153/87 R$0.00 
SERVIÇO ENQUADRADO COMO ADMINISTRAÇÃO DE CONVÊNIO
Entr/Cred 23/01/2021 
Nro Pedido.: 24324117/21

TERMO DE CÜLA80R AÇÃÜ/SEDUC 
PROCESSO N° <2 0 ;

V A LO R E S  DE R E P A S S E  A  TERCEIRO S

RS 18,10
j Observações

; ISSQN devido a: BARUER1-SP

IKK-' PJSPASSP COP1N2 C3U.

0.00 0 00 0,00 0.00

V A L O R  T O T A L  D A  N O T A  18,10
FimnH-
2-15252

V/ibr tio F ttur* RS
P.S 13.10

Fortra Pocnnwnto

Vslm na- Ett-nsa
osrcr.n rea-i e rj?z cantavos

A autenticidade desta Nota F iscal Eletrônica do Serviços pariers se r confirmada 
na página ds Prefeitura de Sor-jeri r-a Internet no Endereço:

hGp:/Ami»w.b3ruen.sp.gov.tirinfo

Curtia» Autsntie àsth

765X.9695.1985.2179399-K

RECEBEMOS DA EMPRESA SODEXO PASS DO BRASIL SERVIÇOS OS SERVIÇOS CONSTANTES DESTA 
NOTA FISCAL ELETRÔNICA DE SERVIÇOS

Número as  Nota 
174381



B an co  Ita ú S A  |341-7|
Cedente

SODEXO PASS DO BRASIL SERV. E COM. 
S.A

Agêrr

Foíha M 5 0 c: .o
C  “

n  J t  ' ■ ■ Recibo do Sacado
lígadõXederité-

2938/01455-8

Data do Documento 

26/01/2021

Vencimento

2  9  J A ti 2021
Sacado

ASSOCIACAO  DE PAIS E AMIGOS DOS 
EXCEPCI
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Referência

Aquisição efetuada através da Web Sodexo Pass.
Estabelecimento:SODEXO PASS DO BRASIL SERV. E COM. S.A CNPJ:69.034.668/0001-56 AL. ARAGUAIA, 1142, BLOCO 3, 
ALPHAVILLE, BARUERI SP, CEP  06455-000 / Pedido Referência: 21/24324117
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Vencimento

S JAft 2021
Cedente

SODEXO PASS DO BRASIL SERV. E COM. S.A
Agência/Código do Cedente

2938/01455-8
Data do Documento 

26/01/2021

N.° do Documento

21/24324117

Espécie Doa 

DM

Acerte

N

Data de Processamento 

26/01/2021

Nosso Número

109/27793175-0
Uso do Banco Carteira

109
Espécie

R$

Quantidade Valor (=) Valor do documento

18,10
Instruções (Tcdas as informações deste bloqueto são de exclusiva responsabilidade do Cedente)

Sr. Ca ixa : Não receber após 30 dias da data de processamento.
Não receber valor inferior ao valor facial deste boleto sem autorização do cedente.

Sr. Cliente: O pedido somente será processado após a confirmação do pagamento. A  utilização 
deste boleto é obrigatória para a adequada confirmação do pagamenío.Depósiío na conta corrente 
sem a devida autorização do cedente, não garante a quitação do débito. Após 30 dias da data de 
processamento o pedido será cancelado, sendo necessário gerar novo pedido e novo boleto.

O pedido será liberado somente após a identificação do pagamento (independente do vencimento 
apresentado no boleto), e a disponibilização do Crédito e Entrega dos Cartões (ou vouchers VT  se 
existentes) seguirão o prazo informado para cada produto do pedido no PedeFácil.

(-) Desconios/Abatimenío

(+) Mora/Muita

(=) Valor Cobrado

Sacado ASSOCIACAO  DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCI
R MANOEL DA CRUZ BARBOSA, 228 
CEP:11680-000 U B A T U B A -SP  
CNPJ:65.511.156/0001-82

Sacador/Avalista SODEXO PASS DO BRASIL SERV. E COM. S.A CNPJ:69.034.668/0001-56
AL. ARAGUAIA, 1142, BLOCO 3, ALPHAVILLE. BARUERI SP, CEP  06455-000
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2119156 - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCI 

65.511.156/0001-82 

Relatório de Resumo do Pedido

N° Página: 

Data do Pedido: 

N° do Pedido:

1 / 1 

26/01/2021 16:38 

24324117/21
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TOTAL GERAL POR LOCALIDADE DE ENTREGA/DEPARTAMENTO
Loca! Entrega/Depto: 01 / PRINCIPAL
Serviço____________Operadora________ Linha T  ransporte Qtde Tot Viagem__________B is
CARTAO
ALIMENTACAO 0 0
PASS

Fls/Qtde Vl.Unít VÍ.Beneficio

18,10 18,10

TOTAL GERAL LOCAL DE ENTREGA/DEPTO: ,/' .18,10

TOTAL GERAL DE BENEFÍCIOS ~ .. 7 •'/ í* " ..'7 ' ■......

Serviço  Operadora L inha Transporte Qtde Tot Viaqem B is Fls/Qtde V l.Unit VI.Benefícios
CARTAO
ALIMENTACAO 0 0 1 18,10 18,10
PASS

:.V.. J . TOTAL DE BENEFÍCIOS: •; : 18.10

CANCELAMENTOS DE CARTÕES . -  ........~ ; htfuiN- 3 |

Serviço Quantidade P t*c N® } L
, . . . . . >" 'v -;-

Sub

'-XAS APLICADAS WO PEDIDO

se rv iço CARTAO  ALIMENTACAO 
PASS Dt. Crédito: (*) 29/01/2021 DL Entrega: (*) 02/02/2021 Total de Benefícios: 18,10

Evento 1a Via/Crédito Taxa
GESTÃO  DE CO BRANCA
TAXA DE DISPONIBILI2ACAO DE CREDITO
TAXA DE EMISSÃO DE CARTAO
TAXA DE ENTREGA

RS/% Va lor Aplicado(RS)
(RS) 0 0,00 
(R$) 0 0,00
(RS) 0 0,00 
(RS) 0 0,00 

Total de Taxas do Serviço: 0,00

W Ê ã m s s M Ê k ' . . . .  • . TOTAL GERAL DO PEDIDO: 18,10
{*) O prazo de disponibilização de crédito/entrega dos serviços solicitados na modalidade de pagamento pró-pago está vinculado a constatação do pagamento e, na modalidade pós- 
pago, está vinculado ao processamento do pedido.
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2119156 - ASSOCIACAO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCI 

65.511.156/0001-82 

Relatório de Detalhes do Pedido

N° Página:

Data do Pedido: 26/01/2021 16:38

N° do Pedido: 24324117/21

LISTA DE BENEFICIÁRIOS
Matricula Sensfic iário__________

93 VANIA RAM OS ZANINI
Data:_

Visto:.

Serviço________________
CARTAO  AUM ENTACAO  
PASS

Operadora

__________________ CPF___________Loca i de Entrega/Dspto__________________________________
304.622.578-43 01 / PRINCIPAL

Linha Transporte_______Qtd Tot V iagens B is  Fis/Qtde V l.Unit________ VI. Totai

0 0 0 18,10 18,10

USTA DE CARTÕES CANCELADOS
Matrícuia Beneficiário ________________ CPF________ Local de Entrega/Depto_______________________ Serviço

RESUMO DO PEDIDO
Serviço______________ Qtd. de Itens Qtd. de Benefic iários D t de Crédito (*) D t  de Entrega (*) Va lor dos Benefíc ios
CARTAO AUM ENTACAO  
PASS 1

Total: 1

1

Total: 1

29/01/2021 02/02/2021 

Total do Pedido:

18,10

18,10
{*) O  p ra zo  de  d is p o n ib il iz a ç ã o  d e  c ré d ito /e n treg a  d o s  s e r v iç o s  s o í ic ita d o s  n a  m o d a lid a d e  d e  pagam en to  p ré -p ag o  e s tá  v in c u la d o  a  c o n s ta ta ç ã o  d o  pa g a m en to  e, n a  m o d a lid a d e  p ó s -

pag o , e s tá  v in c u la d o  a o  p ro ce s s a m e n to  d o  ped ido .
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Férias Escolares -  período de 04/01 a 02/02/2021 
Fevereiro

Início das aulas de forma híbrida a partir do dia 08/02- Conscientização para prevenção da 
dissem inação do Covid-19 (08/02 ao dia 12/02) em continuação com plano de aulas diários a 
partir do dia 18/02/2021.

Atualmente, atendemos 18 alunos em parceria com o município de Ubatuba, distribuídos em 
02 classes, distribuídas em dois períodos, conforme segue abaixo relacionadas.

PER ÍO D O  M A N H Ã  S A L A  06 NR  C L A S S E  253.469.514

N° NOME ENSINO Ano RA NASCIMENTO DEFICIÊNCIA
01 Any Sousa Oliveira REMOTO 3 116.683.025-1 01/10/2011 MÚLTIPLA
02 Benny M. G. dos Santos REMOTO 5 112.396.597-3 05/02/2010 DOWN
03 Jessica de Souza Oliveira REMOTO 5 107.984.815-0 18/09/2006 DOWN
04 Kaiel Carvalho de Sousa REMOTO 5 113.838.806-3 03/04/2008 Dl
05 Lucas Gustavo P. A. Santos REMOTO 4 112.032.850-0 04/11/2007 MÚLTIPLA
06 Luiz Pedro Nazario REMOTO 4 114.661.404-4 29/05/2011 AUTISTA
07 Maria Luiza da Silva Mello REMOTO 4 113.755.058-2 12/07/2010 DOWN
08 Pedro Arthur Felix Ferreira REMOTO 4 109.619.759-5 31/03/2006 DOWN
09 Thiago Santos Freitas REMOTO 5 109.789.890-8 24/02/2006 Dl

PER ÍO D O  T A R D E S A L A  06 NR  C L A S S E  253.469.522

J-N° NOME ENSINO ANO RA NASCIMENTO DEFICIÊNCIA
ü1 Carlos Henrique A. Soares REMOTO 5 112.475.473-8 29/12/2009 AUTISTA
02 Cieber Gois da Silva REMOTO 5 114.142.365-0 08/05/2008 MÚLTIPLA
03 Gabriela Torres Barbosa REMOTO 1 110.619.113-4 27/03/2009 MÚLTIPLA
04 João Victor da Silva Ferreira REMOTO 5 110.510.041-8 17/09/2007 Dl
05 Luana Lima de Souza REMOTO 5 107.581.470-4 17/09/2006 DOWN
06 Marcos Paulo de Sousa Lino REMOTO 1 107.977.530-4 15/01/2005 Dl
07 Marina Dias Vicente PRESENCIAL 5 112.173.022-X 25/08/2008 DOWN
08 Miguel Castro da Silva REMOTO 3 113.475.462-0 28/03/2010 MÚLTIPLA
09 Rhuan Suriano de Souza REMOTO 5 105.628.075-X 19/03/2003 AUTISTA

Após pesquisa realizada com os pais, referente ao retorno presencial dos alunos, iniciamos 
o ano letivo com o ensino híbrido. Apenas a mãe da aluna Marina Dias Vicente, optou pelas aulas 
presenciais e os demais alunos receberam atendimento remoto nesse período.

Os alunos que não conseguem acompanhar pela internet, recebem a visita do professor 
que leva o kit atividades a ser realizado pelo aluno e entregue posteriormente.

Rua Manoel da Cruz Barbosa, n°. 228 -  Bairro Sumaré -  Ubatuba/SP CEP 11.680-000 CNPJ 65.511.156/0001 -82
Fone/Fax- Dir. Administrativa (12) 3832-5351- Secretaria (12) 3833-1809 Email: apaeubatubabrasil@hotmail.com
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Semana de orientação aos pais e alunos sobre prevenção ao Covid-19. 

Atividades do dia 18 e 19/02/2021

18/02-A tiv idade: Vídeo com música (Carnaval na APAE). 
19/02-A tiv idade: Frescobol (Educação Física).

Semana do dia 22 ao 26/02.

22/02-A tiv idade: Vídeo com música (Coloridos).
23/02-A tiv idade: Contando as cores.
24/02-A tiv idade: Formas geométricas com 3 tamanhos. 
25/02-A tiv idade: Pareamento/ separando por cor.
26/02-A tiv idade: Bola na parede (Educação Física).

Fotos
08/02 e 12/02/2021

CORONÂVIRUS
COMO S E  PREVENIR? ^

Rua Manbe! da Cruz-Barbosa,-n°. 228 —Bairro-Sumaré -  Ubatuba/SP. CEP 1.1.580-000 CNPJ 65.511.156/0001-82
Fone/Fax- Dir. Administrativa (12) 3832-5351- Secretaria (12) 3833-1809 Email: apaeubatubabrasil@hotmail.com
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18/02 e 19/02/2021
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22/02 ao 26/02/2021
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Ubatuba, 26 de fevereiro de 2021.

Sônia Aparecida de Angelis Moreira 
Diretora Pedagógica
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