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

Sede: Rua Alfredo Venturelli, 1554 - Centro

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

REPASSES AO TERCEIRO SETOR
RELAGAO DE GASTOS REFERENTE AO MES DE FEVEREIRO
ORGAO CONCESSOR: Prefeitura Municipal de Capao Bonito
TIPO DE CONCESSAQ: SUBVENGAO- ESTADUAL
Termo de Colaborac&o: 007/2023
QOBJETO: Execucéo de Servicos de "Protegdo Social Especial de Alta Complexidade

EXERCICIO:2024

ENTIDADE BENEFICIARIA; Associacdo de Jesus Para Amparo A Pessoa ldosa
CNPJ: 12.881.416/0001-45 i Db LOLABORALA
ENDERECO E CEP: : Rua Alfredo Venturelli, n°1554, Bela vista CEP: 18.301-200

RESPONSAVEL PELA ENTIDADE: MARIA HELENA DE EUGENIO

fb‘nrm'.-lz".'h‘ﬂ“n”l‘.\'.-! x
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DEMONSTRATIVO DE RECEBIMENTO

DATA DE MOVIMENTO FONTE (*) VALOR
RECURSO RECEBIDO-ESTADUAL
R$0,00
14/02/2025 RECURSOQO PROPRIO R$5.338,08
APLICACAO R$2,67
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
ESPECIFICAGAO DATA DO NATUREZA DA N° DA DATA DO FONTE DE VALOR
DO DOCUMENTO | DOCUMENTO DESPESA TRANSFEREN PAGAMENTO RECURSO(*)

| CIA
| ELETRONICA




ASSOCIACAO 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

AJAPEI

Lar Esperanca

‘ OU CHQ
Prestador de 30/01/2025 Karen Cristiane 141443 14/02/2025 Estadual R$500,00
Servigos Moraes de
Almeida -
Holerite 30/01/2025 Kevilyn Ferreira 497304 14/02/2025 Estadual R$331,52
Bueno
Holerite 30/01/2025 Rosa Tiyoko 141443 14/02/2025 Estadual R$2.158,80
Takami
Holerite 30/01/2025 Miriam Gomes de 141443 14/02/2025 Estadual R$1.524,27
Almeida
Total de tarifas indevida R$87,00
-TOTAL GERAL(C) R$4.601,59
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
RESUMO DA MOVIMENTAGAO BANCARIA
SALDO ANTERIOR** (A) R$1.188,97
TOTAL DAS RECEITAS (B) R$5.340,75
TOTAL DAS DESPESAS (C) R$4.601,59
SALDO REMANESCENTE (EM APLICACAOQ) {A+B-C) R$307,54
SALDQO REMANESCENTE { EM CONTA) 1.620,59

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

Declaramos, na qualidade de responsaveis pela Entidade, sob as penas da Lei, que a documentagcdo acima
relacionada comprova a exata aplicag&o dos recursos recebidos para os fins indicados.

Capéo Bonito, 13 janeiro 2025
Capéo Bonito, S&o Paulo 10 de margo 2025

Associacao de Jesus Para Amparo a Pessoa Idosa.

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

Fone: (15) 2-20-16 — E- woel laresperanca@gmail.com

Presldente- ManUena de Eugénio

Ld//mi»- gm’ (oM

12Tesoureiro- Odair José Cravo
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ASSOCIACAO DE JESUS PARAAMPARO A PESSOA IDOSA
CNPJ 12.881.416/0001-45

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

Lar Esperanga Fone: (15) 3542-2016 - E-mail: ajapei.laresperanca@gmail.com
PARECER DO CONSELHO FISCAL

Os membros do Conselho Fiscal da Entidade Associagdo de Jesus para Amparo a Pessoa Idosa, tendo examinado os
demonstrativos de despesas e demais documentos comprobatdrios, declaram, sob as penas da Lei, a exatiddo da
aplicagdo da subvencio repassada pela Prefeitura Municipal de Capdo Bonito, na data o valor RS- 0,00 convénio
007/2023, conforme prova demonstrativo em anexo e atestam ainda que os recursos publicos foram movimentados
em conta especifica.

Capéao Bonito, 10 de margo 2025
i %/_ y
/ m‘,’-\ [ B

12 Conselheiro Fiscal

Leticia Fernanda Soares Ferreira

ALpT

22 Conselheiro Fiscal
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» Logo Caixa
Extrato por periodo

Cliente: ASSOC JESUS AMP PESSOA IDOSA Esppg
Conta: 1213|1292 | 000577559692-3 O Tepy,

B s - “ADAs ¢
il . E v
Més: Fevereiro/2025 QD} %som%
Periodo:1 - 28 s o{%
Extrato
Data Mov. Nr. Doc. Historico Valor Saldo
03/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
04/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
05/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
06/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
07/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
10/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
11/02/2025000000 SALDO DIA 0,00 C 884,10 C
12/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
13/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 884,10 C
14/02/2025497304 ENVIO TED 331,520 552,58 C
14/02/2025497304 TARTED IN 12,00D 540,58 C
14/02/2025000748 CRED TED 5.338,08 C 5.878,66 C
14/02/2025141443 ENVIO TEV 2.158,80 D" 3.719,86 C
14/02/2025141443 TAR TEV IN 200D 3.717,86 C
14/02/2025141443 ENVIO TEV 1.524,27 D 2.193,59C
14/02/2025141443 TAR TEV IN 200D 219159 C
14/02/2025141443 ENVIO TEV 500,00 D 1.691,59C
14/02/2025141443 TARTEV IN 200D 1.689,59 C
14/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
17/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
18/02/2025000000 SALDO DIA po,00C 1.689,59 C
19/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
20/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
21/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
24/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.689,59 C
25/02/2025000000 TAR MAN CC 69,00D 1.620,59 C
25/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.620,59 C
26/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.620,59 C
27/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.620,59 C
28/02/2025000000 SALDO DIA 0,00C 1.620,59 C
1y
SAC CAIXA: 0800 726 0101 QQP m %

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria; 0800 725 7474
Al€ CAIXA: 0800 104 0104

A DE SESe L :

20 A PESSOA IDOSA-AY
NP 10857, 4 161000145
Aifredo Vantuiaill, 1554 Dola Vie
TRICAIN . TADAQC BONITO - 2 -



07/04/2025, 13:07 CAIXA - Extrato de Fundos

g Extrato Fundo de Investimento
T Para simples verifica¢io

Nome da Agéncia Cédigo  Operagdo Emissdo

CAPAQO BONITQO, SP 1213 5948 07/04/2025
Fundo CNPJ do Fundo Inicio das Atividades do Fundo
CAIXAFIC GIROMPE RFREFDILP 10.551.370/0001-70 09/09/2013

Rentabilidade do Fundo

5 Nos Ultimos 12 Cota em: Cota em:
o 0, il
NoMes(s)  NoaAno(%) Meses(%) 28/02/2025 31/03/2025
0,8509 2,6638 9,7727 2,42305500 2,44367200
Administradora
Endereco CNE da
Nome S s ob 5 Administradora
Caixa Econdmica Federal - Paulistan” 2.300, 1% andar, Bela g 360 305/0001-
Sdo Paulo/SP - CEP 01310-300 ue
Cliente
CPF/CNPI Conta Corrente n
Nome Meés/Ano Folha
ASSOC JESUS AMP PESSOA IDOSA 12'881'1'; GBI 1292'000'377559692' 03/2025 01/01
Analise do Perfil do Investidor Data da Avaliacio
Resumo da Movimentacio
Historico Valor em RS Qtde de Cotas
Saldo Anterior 307,54C 126,920790
Aplicagdes 0,00 0,000000
Resgates 0,00 0,000000
Rendimento Bruto no Mds 2,61C
IRRF 0,00
IOF 0,00
Taxa de Saida 0,00
Saldo Bruto* 310,15C 126,920790
Resgate Bruto em Transito* 0,00

(*) Valor sujeito a tributag@o, conforme legislagdo em vigor
Movimentacfdo Detalhada
Data Historico Valor R$ Qtde de Cotas

: }E)"AF ~h0 DE o[‘...;l % o . UESPESAg REALIZADAS copy
W ’r‘qud II ']‘-i\ A JF o TERMO DE C
’ OLABO
JMNPU: 08574 1GI000C1-45 RACAD
+Alfredn vontuialli, 1534 Pza \rm a{
; "'"’-ZOO "“J\C 30 r“ e 2 ?)

about:blank 112



- Logo Caixa

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA STOGAGAD DE JESL 5 7
Conta origem: 1213 / 1292 / 000577559692-3 NP oG prv e g
Conta destino:1213 / 1288 / 000761856979-8 « Alfvado Vonture, 1554 Mot Vias

TTI0200 - TARAG BONTG . o
Nome destinatarioo. KAREN CRISTIANE M DE ALMEIDA
Quantidade de

vezes:
Valor: R$ 500,00

Data de débito: 14/02/2025 :}i&”ﬁ&‘ﬁ.g REALIZABAG i
Data/hora da i vy ¥ 0 gou, oM
o 14/02/2025 14:43:51 A0 5 e0macas

Codigo da operagao: 341497674
Chave de seguranga:GMNEPGRU7A70ACFT

Operacéo realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo
cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Al CAIXA: 0800 104 0104



. Nimero da Notz Data do Servigo
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAPAO BONITO 00000014  01/02/2025
Data e Hora de Emissaa
SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO E FINANGAS - SETOR DE ISSQN 05/03/2025 20:20:46
; NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFe | eowan esans iakas

PRESTADOR DE SERVIGOS

CNPJ/CPF: 410.443.728-00 Inscrigdo Municipal: 5.2.000016565 inscrigac Eateciuat
46.921.465-X

Nome/Raz#io Social: KAREN CRISTIANE MORAES DE ALMEIDA

Enderego: RUA MIGUEL HUSSAR 36, - NOVA CAPAO BONITO - CEP: 18304445

E-mai. KARENMORAES@OUTLOOK.COM.BER

Telefone: (15) 99671-2491 Celular:(15) 99671-2491

Municipio: CAPAO BONITO

UF: SP
TOMADOR DE SERVICOS
CNPJICPF: 12.881.416/0001-45 Inscricdo Municipal: 5.6.000013689 Insc.Estadual;
Nome/Razdo Social: ASSOCIAGAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA - AJAPEI
Endereco: RUA ALFREDO VENTURELLI 1554, ASILINHO - VILABELA VISTA - CEP: 18301200
Email: Telefone:
Municipio: CAPAOQO BONITO UF: SP

DESCRIGAO DO SERVIGO

Referente a atendimentos individuais e em grupo
. Carga Horaria: 16 horas mensais
Més de referéncia: Fevereiro

DESRpE 3
. SPESAg REALIZABAS Coun
TERMO ny COLASOHACA{)J

VALOR TOTAL DANOTA = R§ 500,00 | VALOR LIQUIDO = R$ 500,00
Cébdigo do Serviga: 04.16
Psicologia.
Base de Calculo (RS} T Aliquata (%) |55 tribulada a0 Prestader {R$):
500,00 3.00 15,00
IR (RS): NS5, (RS): COFINS (R§): CSLL (RS): P.S. (RE):
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMAGOES

A autenticidade desta NF-e deve ser confirmada no site hitns://capacbaonitn jlsoft.com.briautenticidade aspx
Contribuinte enquadrado sob o regime de tributacéo " VARIAVEL"
Local da Presiacdo = CAPAO BONITO / SP- 1SS Devido ao prestador

Recebi (emos) de: KAREN CRISTIANE MORAES DE ALMEIDA

Os senvigos constantes na Nota Fiscal Eletrénica de Servigos N° 00000014 - Séric ELETRONICA
Condigtes de Pagamento:

Data de Recebimento: ! ! Assinatura:

Pagina: 1 de 1



GERENCIADOR
R
4

Consulta de TED Enviada

E}.{i_a_wlpternet Banking CAIXA
; Tipo de TED:

! Agéncia/Conta destino:
! Tipo de conta destino:

| Nome do destinatario 1:
CPF/CNPJ do destinatario 1: 49

Valor (R$):

Valor da tarifa (R$):

STRO0OO8
0840/000000035165-2
cC

KEVILYN FERREIRA BUENQ

2.643.568-35

331,52
12,00

Credito em Conta

SOCIALA DE JESL, -
4.:’ DAPESINA I)SAAL
A\"‘ Pul‘ "l...—':i-:':.-*-i‘FﬁICUGFdS
-._._..—_f.:eﬂ-r:n‘m:ntu;dfi 1554 Bata v
SUT200 : 2APAC BGNIT

OESPEe

LSPEsAg REALIZADAg Cop,
I |
O TERMo o173 CO-LAEIOH»‘—\QAD

Vist

&

| Finalidade:

; Data-Hora da operacgdo: 14/02/2025

E Nr. Doc: 497304

l Niimero de Controle CAIXA: 595497304
R

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Alo CAIXA: 0800 104 0104

ASS0CIACAO DE JESUS PARA AMPAR

s O A PESSOA IDOSA-
CNPJ: 12.881.416/0001-45 SSC}}J(?ERAL
3 F
) - i e cljlha Mensal
Janeiro de 2025
65 KEVILYN FERREIRA BUENQ 11005 i ]
AUXILIAR ADMINISTRATIVO ildlrfl05 ' -
‘ iss3o: 26/06/2023
Cédigo i
Dy
N — escricio Referéncia Vencimentos Descontos
951}2 HORAS REPOUSO REMUNERADO ;ggg p=l é
I.N.S.s8. : 780
7,50 26,88 ‘§ g
H
2
] I
]
k- B
£ g
E 8
-t s g E
HEGPESAS REALIZABAS s{e] 7 g
i ol - i O TERMO DE COLABORACAD £
Py e DE S, oy - 0] ﬁ‘?” I ;
Pl APESSOA IDOSAA T g’(_)ﬂ)\ ,)) §
NP L6579 .|t‘_-,-~0r = 5
TARRLD Vonte: ~"-—-U- +3-45 1
: _U?‘ﬂ_“'\-v\;nﬁ.\-&ﬁ;, T35 Dl Via g
w200 2ABA0 BONITO . E
Q) . DN
Total de Vencimentos Total de Descontos —I
358,40 26,88 2
Valor Liquida |:>
Saldric Basa 3
7'050 Sal, Contr. INSS Base Calc, FGTS F.G.TS do Més 31, 52
885, 40 885, 40 70,83 5-6‘3"5;‘“-‘ 0,00
r D, 00

A



«~ Logo Caixa
TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

Conta origem: 1213/ 1292 / 000577559692-3
Conta destino:1213 / 1288 / 000760080499-0
Nome destinatario. ROSATIYOKO TAKAMI
Quantidade de

vezes:

Valor: R$ 2.158,80

14/02/2025
14/02/2025 14:43:03

Data de debito:
Data/hora da
operagao:

YOG ALAD DE JESLs T
S0 A PESSOA IDJSAALA

MEL 188 40000145

C Afiedo Ventuieti, 1534 D' \fi—:-g )
Doenana 0 . TAPAC BONITO - OF

L'_ltbFthAS REALIZADAS COM
o T'ERM%FDE COLABORAGAD

202,

Codigo da operagao: 341147381
Chave de seguranga:2FN3JS6RCP8UJOES

Operacgao realizada com sucesso conforme as informagoes fornecidas pelo

cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Al€@ CAIXA: 0800 104 0104

CNPJ: ‘12 .881. 41'"6“'/*-'0 DLDI:; 5"’*""“““ " rEesea lDOS?(_j‘JSE
- RSL . Folha Mensal
. P ensalista Janeiro de 2025
28 ROSA TIYOKO TAKAMT " 1
ASSISTENTE SOCIAL 2516'05 i )
- Admissdo: 01/03/2018
igo Descrigéo i
TR — [ Referéncia Vencimentos Descontos
" I-N.S.S'RMA 155:00 2.347,28 ]
8,03 188,48|| £
i
§
3
g
: T N !
5 “ e . oo™ = =
ey £ a0 DE JESUD e
S “Mﬂ:'f‘v{:cf-‘.(\,h‘ IDOSA-AJAT o 5 g
ROAF L‘.‘j}', G001 45 ESPESAS REALIZAGAS EON, E
VISR I R Rt i Y I O TE -
- rantuonkf, Toos s " TERMO DE COwnix IRAGAD ]
Aag A VONITOH, v T0 ey L ) |
000 - TAPAD BONITO - < 0 Y
i
Total de Vencimentos Total de Desconios
2.347,28 188, 48
_ Valar Liquide I'-:> 2.158,80
2 347 “28 Sal. Contr. INSS Base Célc. FGTS F.G.TS do Més Besa Cdle. IRRF
i P 2.347,28 - I B oo
2.347,28 187,78 1.782,48 0,00

Assinatura do Funcionario




» Logo Caixa

TEV Enviada

Via Internet Banking CAIXA

Conta origem: 1213 / 1292 / 000577559692-3
Conta destino:1213 / 1288 / 000839868147-9

Nome destinatario:

Quantidade de
vezes:
Valor:

Data de débito:
Data/hora da
operagao:

R$ 1.524,27

14/02/2025

14/02/2025 14:43:34

MIRIAM GOMES DE ALMEIDA

el

Wt ) DE MESL
D APESSOAIDOS

FONGY A5
Tl Vst

5 PR

SA-A, L-'\»

DESPESAS REALIZADAS COM
O TERMO DE COLABURAGAD

Wy &o

Codigo da operagao: 341267982
Chave de seguranga:491PC5YLM8B8P3QNVF

G042,

i

Operacao realizada com sucesso conforme as informagoées fornecidas pelo

cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Al CAIXA: 0800 104 0104

ASSCCIACAC DE JESUS PARA AMPARC A PESSOA IDOSA-AJA

CNPJ: 12.881.416/0001-45 CC: GERAL Folha Mensal
Mensalista Janeiro de 2025
TR Nome do Fundonne R Teparments Ll —
63 MIRIAM GOMES DE ALMEIDA 513205 1 1
COZINHEIRA Admissdo: 02/03/2023
Cadiga Descrigio Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMATIS 227:20 1.650,00
998| I.N.S.S. 7,62 125,73
g > I DESPESAS REALIZABAS ©
¥w «,::_ ‘o ) HE \Ji"\.)l_ R E ] Q TERHN =
S804 iy ‘;g.; %Jf MO DE COLABURAGAD
Rt h_o’ie();\g
W A I‘,,l(‘ . “:-.Tﬂ ‘\':,b.l
Total de Vencimanios Total da Descontos
1.650,00 125,73
Valor Liquido Q 1.524,27
Selénc Bass Sal. Contr, INSS Base Célc. FGTS F.G.T.S do Més Bass Céle. RRF Faixa IRRF
1.650,00 1.650,00 1.650,00 132,00 1.085,20 0,00

Dedlaro ter recebido a importincia liquida discriminada naste recibo.

Assinatura do Fundondria




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 UNIAD

Nome: ASSOCIACAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA-AJAPEI

PRI 1. AN 004 Adoinnnd A
Wi e 10 35T I VU €~

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 gue
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
l"fU(..LlldUUﬂd Uefdl Cld l'dL!:!l ELJId NdLEUHdI U"UFN)

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgéos € fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situacao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd’ do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de jutho de 1991.

A aceitagdo desta certidde esta condicionada 2 verificagéo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://mwww.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:30:49 do dia 22/04/2025 <hora e data de Brasilia>.
Vaiildd ete 19 1o 2uLD,
Codigo de controle da certidao: 177D.0DC7.9859.0925
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
AJAPE]
Asszociagdo de Jesus para
amparo a pesson idosa -AJAPE:
CNPJ-12.58% t‘é“‘”f}C’? 1-45
Rua Affreds Ventureili 1554
Vila Bela Vista - C 8 nitoly



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCTACAOC DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA-AJAPEI (MATRIZ
E FILIAIS)

CNPJ: 12.881.416/0001-45

Certiddo n®: 26297823/2025

Expedigdc: 12/05/202%,
Validade: 09/11/2025 -
de sua expedic¢do.

0G8-21:5

in

180 (cento e oitenta) dias, contados da data

Certifica-se que ASSOCIACAO DE JESUS PARA AMPARO A PESSOA IDOSA-AJAPEI

an'ﬂDTv ﬂ BTTTATQY Al o n S 192 ARl ATA/ANNDTIAR
7 he i s WA R A W) W W e R

(a]
y\seaamara A ol el el bk e L ia

, ins
NAQ CONSTA como 1nad1mplente no Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas.

Certiddc emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacdo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
12.4€7/2017, ¢ nc Ate 01/2022 da CCJIT, de 21 de janeirce de 2022,

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoca juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo

a todos c©s seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitag3c decta certidic ceondigicna-se & verificacico do sua

autenticidade no portal do Tribu Superior do Trabalho na
r).

Internet (http://www.tst.jus.b
Certiddo emitida gratuitamente.

'I'I.'I'I:'I\'Dulf‘hh Tunnt:maumr.'
AV L LSAMLRA A e

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacido das pesscas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as cbrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
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recolhimentos previdenciarios, a honorérios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucgdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conc111agao Prev1a ou demais titulos gque, por
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Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

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

CNPJ: 12.881.416/0001-45

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Séo
Pauio de apurar débitos de responsabiiidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndao constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscri¢do na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.
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Certiddo n® 25050394462-78
Data e hora da emissao 13/056/2025 09:26:57
Vaiidade 6 (seis) meses, coniados da data de sua expedicdo.

Qualquer rasura ou emenda invalidaré este documento.

A aceitagio desta certiddo esta condicionada a verificagao de sua autenticidade no sitio
www_nfe fazenda.sn.aov.hr

Folha 1 de 1



