ASSOCIAGCAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA
CNPJ 12.881.416/0001-45

Sede: Rua Alfredo Venturelli, 1554 - Centro

AJAPE' Capao Bonito-SP - CEP: 18.301-200
Lar Esperanca Fone: (15) 3542-2016 - E-mail: ajapei.laresperanca@gmail.com
ANEXO |

REPASSES AO TERCEIRO SETOR
RELAGAO DE GASTOS REFERENTE AO MES DE AGOSTO
ORGAO CONCESSOR: Prefeitura Municipal de Cap&o Bonito
TIPO DE CONCESSAQ: SUBVENGAO- ESTADUAL
Termo de Colaboragéo: 007/2023
OBJETO: Execucéo de Servigos de “Protecio Social Especial de Alta Complexidade
EXERCICIO:2025

(=] ‘&ls g i
ENTIDADE BENEFICIARIA: Associagao de Jesus Para Amparo A Pessoa Idosa nua Anredo Vanturali
Vila Beia Vista . o ital
CNPJ: 12.881.416/0001-45
ENDERECO E CEP. : Rua Alfredo Venturelli, n°1554, Bela vista CEP: 18.301-200
RESPONSAVEL PELA ENTIDADE: MARIA HELENA DE EUGENIO

DEMONSTRATIVO DE RECEBIMENTO

DATA DE MOVIMENTO FONTE (%) VALOR

RECURSO RECEBIDO-ESTADUAL

RECURSO PROPRIO

APLICACAQ R$3,38

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS



AJAPEI

Lar Esperanca

ASSOCIAGAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA

CNPJ 12.881.416/0001-45

Sede: Rua Alfredo Venturelli, 1554 - Centro
Capao Bonito-SP - CEP: 18.301-200

Fone: (15) 3542-2016 - E-mail: ajapei.laresperanca@gmail.com

ESPECIFICAGAO DATA DO NATUREZA DA N° DA DATA DO FONTE DE VALOR
DO DOCUMENTO | DOCUMENTO DESPESA TRANSFEREN PAGAMENTO RECURSO(*)
CIA
ELETRONICA
OU CHQ
Prestador de 30/07/2025 Karen Cristiane 051626 05/08/2025 Estadual R3$500,00
Servigos Moraes de
Almeida
Holerite 30/07/2025 Rosa Tiyoko 051627 05/08/2025 Estadual R$1.102,52
Takami !
Holerite 30/07/2025 Mirian Gomes de 051627 05/08/2025 Estadual R$1.524,27
Almeida
Holerite 30/07/2025 Ivete Aparecida 0518627 05/08/2025 Estadual R$1.953,63
Pucci ]
Total de tarifas indevida R$77,00
-TOTAL GERAL(C) B R$5.157,42
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
RESUMO DA MOVIMENTAGAQ BANCARIA
SALDO ANTERIOR™ (A) R$14.253 46
TOTAL DAS RECEITAS (B) R$3,38
| TOTAL DAS DESPESAS (C) ) R$5.157,42
| SALDO REMANESCENTE (EM APLICACAQ) R$326,43
| SALDO REMANESCENTE (A+B-C) R$8.772,99

(*) Federal, Estadual, Municipal, Recursos Préprio
(**) Conta Corrente e Investimento

Declaramos, na qualidade de responséveis pela Entidade, sob as penas da Lei, que a documentacéo -acima
relacionada comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados.

Capao Bonito, 03 de setembro 2025
Capéao Bonito, S&o Paulo 03 de setembro de 2025
Associagdo de Jesus Para Amparo a Pessoa Idosa.

Rua: Alfredo Venturelli, n®1554, Bela Vista CEP:18.301-200

“ Fone: (35) 3542-20-16 — E-
Nan /G

10 CET IR Presidente- Maria Helena de Eugénio

Q! AA;N ML, ()TM

1'Tesoure1ro- Qdair José Cravo

aif; a|ape: laresperanca@gmail. com




ASSOCIAGAO DE JESUS PARAAMPARO A PESSOA IDOSA
CNPJ 12.881.416/0001-45

Sede: Rua Alfredo Venturelli, 1554 - Centro

AJAPE' Capéo Bonito-SP - CEP: 18.301-200
Lar Esperanca Fone: (15) 3542-2016 - E-mail: ajapei.laresperanca@gmail.com
PARECER DO CONSELHO FISCAL

Os membros do Conselho Fiscal da Entidade Associacio de Jesus para Amparo a Pessoa Idosa, tendo examinado os
demonstrativos de despesas e demais documentos comprobatdérios, declaram, sob as penas da Lei, a exatiddo da
aplicagdo da subvencao repassada pela Prefeitura Municipal de Capdo Bonito, convénio 007/2023, conforme prova
demonstrativo em anexo e atestam ainda que os recursos publicos foram movimentados em conta especifica.

/

12 Conselheiro Fiscal
Leticia Fernanda Soares Ferreira

G

Capéao Bonito 03 de setembro 2025

22 Conselheiro Fiscal

Talita Lais Rosa de Oliveira

% ———ceces
s :
g ;

3%Conselheiro Fiscal

Ester Maria da Silva




01/09/2025, 14:07

GERENCIADOR
. 4.9

Extrato por periodo

=Y

Cliente: ASSOC JESUS AMP PESSOA IDOSA

Conta: 1213 | 1292 | 000577559692-3

Data: 01/09/2025 - 14:02

Més: Agosto/2025

Perfodo: 1 - 31

Extrato

Data Mov.

05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
05/08/2025
25/08/2025

25/08/2025

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Nr. Doc.

000000

051626

051626

051627

051627

051627

051627

051627

051627

000000

000000

000000

Histarico

SALDO ANTERICOR

ENVIO TEV

TAR TEV IN

ENVIO TEV

TAR TEV IN

ENVIO TEV

TAR TEV IN

ENVIO TEV

TAR TEV IN

SALDO DIA

TAR MAN CC

SALDO DIA

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidaria: 0800 725 7474
Al CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext_periodo.processa?hdnDatalnicio=01/08/2025&hdnDataFinal=31/08/2025

G-erenci_ador-—CalXA

AJAPE]

Valor
0,00
500,00D #
200D
1.102,52 D
2,00D
1.524,27 D
2,00D
1.953,63 D
2,00D
g00cC
69,00 D

0,00C

oon 005

Saldo
13.930,41 C
13.430,41 C
13.428,41 C
12.325,89 C
12.323,89C
10.799,62 C
10.797,62 C

8.843,99 C
8.841,95 C
8.841,99 C
8.772,99 C

8.772,99 C

m



01/09/2025, 14:12

CAIXA - Extrato de Fundos

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificagio

Nome da Agéncia Codigo  Operagdo Emissdo
CAPAO BONITO, SP 1213 5948 01/09/2025
Fundo CNPJ do Fundo Inicio das Atividades do Fundo
CAIXA FIC GIROMPE RFREFDILP  10.551.370/0001-70 09/09/2013
Rentabilidade do Fundo
. Nos Ultimos 12 Cota em: Cota em:
(1] [1]
No Més(%)  No Ano(%) Meses(%) 31/07/2025 29/08/2025
1,0465 8,0529 11,3497 2.54531100 2,57194700
Administradora
Endereco CIFY dd
Nome ; 4 o Administradora
Caixa FoonBmica Federal f‘/;;tapauhs‘a n®2.300, 11° andar, Bela ) 56 305/0001-

Cliente

Nome
ASSOC JESUS AMP PESSOA IDOSA

Analise do Pertil do Investidor

Resumo da Movimentacio
Historico

Saldo Anterior

Aplicacoes

Resgates

Rendimento Bruto no Més
IRRF

IOF

Taxa de Saida

Saldo Bruto*

Resgate Bruto em Transito*

Sao Paulo/SP - CEP 01310-300 04

CPF/CNP)J Conta Corrente

~~ Més/Ano Folha
12_881.416/0001-1292.0005;77559692- 08/2025 01/01

(*) Valor sujeito a tributagdo, conforme legislagio em vigor

Movimentac¢iao Detalhada

Data Historico

45 :
Data da Avaliagdo

Valor em R$ Qtde de Cotas

323,05C 126,920790

S 0,00 0,000000

MO DE COLABORAGAD] 0,00 0,000000

00X 0Lh 3,38C

1 001joLa e
Spe yy 0,00
0,00

326,43C 126,920790
0,00

Valor R$ Qtde de Cotas

about:blank

12



01/09/2025, 14:12 CAIXA - Extrato de Fundos

Dados de Tributacio Rendimento Base IRRF
0,00 0,60

Informacgées ao Cotista

Prestadores de servicos essenciais do Fundo, nos termos da RESOLUCAQ CVM N° 175
Administrador: CAIXA ECONOMICA FEDERAL - 00.360.305/0001-04

Gestor: CAIXA DISTRIBUIDORA DE TITULOS E VALORES MOBILIARIOS S/A -
42.040.639/0001-40

Prezado(a) Cotista, compareca & sua agéncia de relacionamento e cadastre ou atualize
seu enderego de e-mail.

Servico de Atendimento ao Cotista

SAC: Endere¢o para Correspondéncia:
0800 - 726 Av. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista, Sao Paulo/SP - CEP 01310-300
0101

Ouvidoria: Enderego Eletronico:

0800 725 https://wwwl.caixa.gov.br/atendimento/telefones_da_caixa.asp
7474

Acesse o site da CAIXA: www.caixa.gov.br

imPRINR RETORHAR

.

AJAFEY
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01/09/2025, 14:08 G:e_renciador___ CAlXa

GEREN %ﬁDﬁé

TEV Enviada
Via Internet Banking CAIXA

Conta origem: 1213 /1292 / 000577559692-3

Conta destino: 1213/ 1288 / 000761856979-8

7

Nome destinatario: KAREN CRISTIANE M DE ALMEIDA

Quantidade de vezes:

Valor: RS 500,00
Data de débito: 05/08/2025
Data/hora da operagao: 05/08/2025 16:26:45

Codigo da operacdo: 448128752
Chave de seguranga: 185EQW7Q17GP4QZ]

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

QOuvidoria: 0800 725 7474

Alé CAIXA: 0800 104 0104 AJAFE‘

pssociacdode d
wmpam ape Q_L 0a ik
Cﬂk‘% ReTv] ! H g
ﬁuua -; i -..:C‘ H:uu dre Too=

Vila Bela Vista - C. B0 nitolsp

10L5

UO)(

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIBC/imprime_{ransferencia_enviada.processa

1171



PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPAO BONITO
SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO E FINANGAS - SETOR DE ISSQN
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe

MimerodaNota Data do Serigon
00000003 01/08/2025
Data & Hora dc Ermissiio B
25/08/2025 06:47:00

Cédiga de Verificagio
DJQMTR-000003/2025

PRESTADOR DE SERVICOS

CNPJ/CPF:61.062.902/0001-47 Inscrigio Municipal: 5.4.000016892
Nome/Razdo Social: KAREN CRISTIANE MORAES DE ALMEIDA

Enderego: RUA MIGUEL HUSSAR 36, - NOVA CAPAO BONITO - CEP: 18304445
E-mail: PSIKARENALMEIDA@OUTLOOK.COM

Telefone: (15) 996712491 Celular:(15) 996712481

Insc.Est/RG: ISENTO

Municipio: CAPAO BONITO UF. SP
TOMADOR DE SERVICOS

i icipal: 5.6.000 ’ }
CNPU/CPF: 12.881.416/0001-45 Inscrigao Municipal: 5.6.000013689 Insc.Est/RG
Nome/Razao Social: ASSOCIAGAO DE JESUS PARA AMPARO APESSOA IDOSA - AJAPEI
Enderego: RUA ALFREDO VENTURELLI 1554, ASILINHO - VILA BELA VISTA -CEP: 18301200
Email: Telefone:
Municipio:CAPAO BONITO UF: SP

DESCRIGAD DO SERVICO

Atendimentos individuais e em grupo
Carga horéria: 16 horas mensais
Més de referéncia: Agosto

VALOR TOTAL DA NOTA = R§ 500,00 | VALOR LIQUIDO = R$ 500,00
Cadige do Servigo: 04.16
Psicologia.
Base de Calculn (R$) Aliguota Simples Nacional{™) ISS (RS):
m— 2,01 -
LR. (RS} LNS.S. (RS): COFINS (RS) C3LL. (RE): P.LS. (RS)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site hitps:/icapacbonito. jlsoft.com briautenticidade.aspx
Confribuinte enquadracio sob o regime de ribulagic " SIMPLES NACIONAL"
DOCUMENTO EMITIDO POR ME OU EPP OPTANTE FELO SIMPLES NACIONAL.
NAOQ GERA DIREITO A CREDITO FISCAL DE IPI.

Lotal da Prestagio = CAPAO BONITO / SP- 1588 Devido ao prestador

Autenlicidada

Recebi (emos) de: KAREN CRISTIANE MORAES DE ALMEIDA

Os senvigos conslantes na Nota Fiscal Eletrnica de Serviges N° 00000003 - Série ELETRONICA
Condi¢des de Pagamento:

Dala de Recebimento: [ Assinalura:

Pagina: 1 de 1




01/09/2025, 14:10 Ge_renc.iador::::CAIXA

GERENCIADOR

CAIXA

TEV Enviada
Via Internet Banking CAIXA

[
i Conta origem: 1213 / 1292 / 000577559692-3
!

E Conta destino: 1213/ 1288 / 000760080499-0

[ Nome destinatario: ROSA TIYOKO TAKAMI

| Quantidade de vezes:

[ valor: R$ 1.102,52

—

| Data de débito: 05/08/2025

{

f Data/hora da operagdo: 05/08/2025 16:27:03

Codigo da operacdo: 448199777

| Chave de seguranca: R5RLCTY29CNL743X

Operacdo realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas peio cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104

b
2UG0 Vent

*la E%””a Vista - C_ Bonitolen

:’i {‘* \-..1

ASSOCIACAQ DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA TDOSA-AJA
CNPJ: 12.861.416/0001-45 CC: GERAL
Mensalista

Folha Mensal
Julhe de 2025

~§ | i AT}
&ssoc;a:;:w de Jesus p
'ﬁi""%i 30 a i ¥

T Wome 3o TonGonans oo Teparamens 3 —
28 RCOSA TIYOKO TAKAMI 251605 1 1
ASSISTENTE SOCIAL Admissao: 01/03/2018
Cddigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS g0:00 1.211,50
821| INSS DIFERENCA FERIAS 0,00 18,12
998] I.N.S5.5. 7,50 90,86
8o
of P d

o e

Declaro ler recabido a mporlancia liquida discrimnada neste reciba.

Total de Vencimenics Total de Descontos
1.211,50 108,98
Valor Liquidu |:> 1,102,852
Salario Base Szl Contr. INSS Base Gl FGTS F.G.TS do Més Base Galc, IRRF Faixa IRRF
2.347,28 2.725,87 2.725,87 218,06 604, 30 0,00

Assinglura do Funcionario

Data




01/09/2025, 14:10

GERENCIADOR
CATSA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

GerenciaDor CAIxXA

Conta origem:

1213 /1292 / 000577559692-3

Conta destino: 1213 / 1288 / 000839868147-9

Alfredo Ventig

M

Nome destinatario:

Quantidade de vezes:

Valor: R$ 1.524,27

MIRIAM GOMES DE ALMEIDA

¥

Data de débito:

Data/hora da operacgao:

05/08/2025

05/08/2025 16:27:18

Cédigo da operacdo:
Chave de seguranca:

448258289
FMVOE98059MHP4SE

Operacio realizada com sucesso conforme as informacgdes fornecidas pele cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104

ASSOCIACAQO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA TDOSA-AJA
CNPJ: 12.881.416/0001-45 CC: GERAL Felha Mensal
Mensalista Julho de 2025
i@ Woms S TunsonEne B pror T
63 MIRIAM GCOMES DE ALMEIDA 513205 1 5 X
COZINHEIRA Admissio: 02/03/2023
Cadigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMATS 186:00 1.650,00
998| I.N.S8.S. 7,62 125,73
AJAPE! 19 LE CopapmT——
' - | aone MNE - 2 TR0
- | —;a,&;ig.z‘ e ;
4_46 ‘
“r,
Total de Vencimenios Total de Descentos
1.650,00 125,73
voorliqusn 5 1.524,27
Salario Base Sal. Contr, INSS Bese Célc. FGTS F.G.T.S do Més Base Calo. IRRF Faixa IRF
1.650,00 1.650,00 1.650,00 132,00 1.042,80 0,00

Deciara ler racabide a importéncia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funciondrio

*+% PARABENS PELO SEU ANIVERSARIO MO DIA 25 DE AGOSTO ***

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada.processa

1M



01/09/2025, 14:10

GERENCIADOR
e

CA ,iA

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

Gerenciador

CAIXA

l Conta origem: 1213 /1292 / 000577559692-3
i

Conta destino: 1213 / 3701 / 000590524278-6

e =111
~hb B2iE

20

| Nome destinatario:
i
1

‘ Quantidade de vezes:

IVETE APARECIDA PUCCI

Valor: R$ 1.953,63

Data de débito:

Data/hora da operacao:

05/08/2025

05/08/2025 16:27:39

Codigo da operacdo:
Chave de seguranca:

448306894
YRHW44B081CG5UKY

Operagio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Ald CAIXA: 0800 104 0104

ASSCOCIACAQ DR JESUS PARA AMPARC A PESSOA TDOSA-AJA
CNPJ 12.881.416/0001-45 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Julho de 2025
Tad@ge  Nowe 95 TOraoRATS oo T T
59 IVETE APARECIDA PUCCI 516210 1 1
Cuidador de pessoas ldosas e depencente Admissdc: 24/10/2022
Céadigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 186:00 1.660,00
854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR g,00 74,49
25| ADICIQNAL NQTURNO (INFOR) 140:00 287,33
988| T.N.S5.5. T, 93 168,19
AJAPE!
Associacdo de Jesus para
‘|Le G £
e dr ~ -
Total de Vencimantos. Total de Descontos
2.121,82 168,19
Valor Liguido E:} 1.953,63
Zaldrio Basa 83l Contr. INSS Basa Cilc. FGTS F.G.T.S do Mas Base Caic. IRRF Faixz IRRF
1.660,00 2.121,82 2.121,82 169,74 1.514,62 0,00

hilps://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_transferencia_enviada.processa

Declara ler recebide a importancia liquida ciscriminada neste reciba.

Assinaturs do Funcionario

Data

11



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAO DE JESUS PARA AMPARC A PESSOA IDOSA-AJAPEI (MATRIZ
E FILIAIS)

CNPJ: 12.881.416/0001-45

Certiddo n®: 54292830/2025

Expedigdo: 15/09/2025, as 10:51:35

Validade: 14/03/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicéao.

Certifica-se gue ASSOCIACAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA-AJAPEI
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n® 12.881.416/0001-45,
NAO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.

Certidido emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéao
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeirc de 2022.
Os dados constantes desta Certiddc s&o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoca Jjuridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo
a tedcs c¢s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se & verificacgdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho .na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Treabalhistas constam os dados
necessarios & identificacido das pessocas naturais e Jjuridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho qguantc as cbrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdéria transitada em julgadc ou em
accrdos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarics, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de accrdos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comiss&oc de Conciliacdoc Prévia ou demais titulos que, por
disposicdo legal, contiver forca executiva.

%_;:T;Lti?};'ztbrb szL

oty



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

Débitos Tributarios N3o Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 12.881.416/0001-45

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de S3o
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidda n® 25090674872-97
Data e hora da emissao 15/09/2025 10:50:33
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicgo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitacao desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

AJAPEL

. - B umas s 1= e ]
Associacéo de Jesus para

- e
o T

Folha 1 de 1



15/09/2025, 10:55 Consulta Regularidade do Empregador

CA’ awlA

Certificado de Regularidade

do FGTS - CRF PO
o ok
Inscrigdo:  12.881.416/0001-45 { “ta
Razéao o~
Social: ASSOCIACAQ DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA AJAPEI
Enderego: R ALFREDO VENTURELLI 1554 / VILA BELA VISTA / CAPAO BONITO/ SP /
18301-200

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe 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 situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:15/09/2025 a 14/10/2025

Certificacdo NUmero: 2025091507382078137192
Informacdo obtida em 15/09/2025 10:49:23

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

hilps://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacri/pages/impressao.jsf



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 JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA-AJAPEI
CNPJ: 12.881.416/0001-45

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

Esta certidéo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se 3 situagéao do
sujeito passivo no @mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigdes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n°® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitag@o desta certiddo esta condicionada & verificagcao 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 &s 10:55:22 do dia 12/09/2025 <hora e data de Brasilia>.
Vilida até 11/03/2026.

Cadigo de controle da certidao: 17B7.5753.41DA.3B8A
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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