APAE - ASSOCIAGAD DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE SANTO ANTONIO DE POSSE

BALANGO SOCIAL
Em RS

ATIVO CIRCULANTE

Caixa e equivalentes de caixa
Tributos a recuperar

ATIVO NAC CIRCULANTE
Ativo imobilizado

TOTAL DO ATIVO

31/12/2015
144.258,46
371,86
144.530,32

206.026,76
20602676

350.657,08

PASSIVO CIRCULANTE
Saldrios e encargos sociais
Tributos a recolher
Subvengdo assisténcia social a apropriar
Subvencdo satide a apropriar

PATRIMONIO SOCIAL
Superavit acumulado
Superdvit do exercicio

TOTAL DO PASSIVO

31/12/2015
49.486,31
90,52
49.592,37
1.994,98
101.164,18

249.112,20
380,70
749.492,90

350.657,08

o

Q Arnalde
Contador - CRC: 15P079856/0-0

CPF: 105,131.828-96
RG:17.294.434-X

DEMONSTRATIVO DE SUPERAVIT { DEFICIT DO EXERCICIO

Em RS

RECEITAS

Assisténcia Soclal )
Subvencdo Fundo Municipal Adolescente
Doagbes

Educagio

Subvengio Secretaria da Educagdo
Subvengdo Egressos

Doagdes-

Subvengdo Municipal

TOTAL DAS RECEITAS

DESPESAS

Assisténcla Social

Despesas com servigos de terceitos
Despesas com manutengio das instalagdes
Despesas com energia e telefone

Despesas diversas

Educagiio

Despesas com refeigbes

Despesas com servigos de terceitos.
Despesas ¢com energia e telefone
Despesas financeiras

Despasas com Pessoal

Despesas com veiculos

Despasas com manutengio das instalagdes
Despesas diversas

Materiais descartiveis, higiene e consumo
Receitas financeiras

TOTAL DAS DESPESAS

SUPERAVIT DO EXERCICIO

2,015
124.608,57
18.428,52
143.037,09

106.442,18

17.326,91
106.010,48
129.999,96
359.779,53
502.816,62

-133.461,53
-3.300,56
-2.308,67

__ -3.06632

-143.037,09

-7.701,32
-277.146,62
-1.885,46
-6.522,37
-10.885,96
-3.481,82
-5.386,90
-9.536,63
-44.,646,20
7.794,44
-359.398,83
-502.435,92

380,70




NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRACOES CONTABEIS EM 31/12/2015

[ —Contexto Operacional

NOTA 01

A Associagio de Pais e Amigos excepcionais de Sanfo Antonio de posse é uma sociedade civil, Filantrépica,
sem fins lucrativos. E uma instituigéio de longa permanéncia pard idosos, com duracio indeterminada, com sede
a Rua Antonio Torezan, 21, JD Maria Helena, Santo Antdnio de Posse, SP.

IT - Apresgnitagdo das Demonstrag@es:

NOTA 02

As Demonstragbes Contabeis e Financeiras. foram elaboradas em conformidade com a Lei n® 6404/76 e
Resolugio CFC n® 877/2000, que aprovou a NBC'T 10,19.

I11 — Resumo das Praticas Contébeis:

NOTA 03

A pratica contbil adotada € pelo-regime de competéncia

NOTA 04

As Receitas estdo registradas conforme as informactes contidas do Livro Didrio da entidade.
NOTA 05

As receitas da entidade sdo apuradas através dos comiprovantes de recebimento, entre eles avisos baricarios,
recibos e outros.

NOTA 06
a) Pessoa Fisica: RS 102.129,42 b) Pessoa Juridica: R$ 0,00

NOTA 07

a) Subvengdo Municipal: R$ 129.999.96 e CMDCA RS 124.608,57
*- Prefeitura Municipal de S.A. de Posse

b) Subvengiio Secretaria da Educagfio Estadual: RS 106.442,18

*- Secretaria Estadual da Assisténcia e Desenvolvimento Social

¢) Subvencdo Egressos: R$ 17.326,91




d) Doagdes Tribunal de Justica: R$ 22.309,58

NOTA 08

Os recursos da entidade foram aplicados em suas finalidades institucionais, em conformidade com seu Estatuto
Socidl, demonstrado pelas suas despesas e investimentos Patrimoniais,

NOTA 09
As despesas da Entidade s3o direcionadas unicameiite para assisténcia dos Idosos que residem na Institui¢éo.
NOTA 10
A entidade nfo pratica venda de servigos, apenas assiste a permanéncia de idosos.
NOTA 11
Informar o(s) valores (es)_‘da (8) isencido (Gés) usufruida (s), da seguinte forma:
a) Cota Patronal INSS + SAT + Terceiros = R$ 73.728,85
b) Contribuig#o para o financiamento da seguridade social (COFINS) = 0,00
c) Contribui¢io sobre o lucro liquido (CSLL) = 0,00
Dados do Contabilista
CPF: 555.160.258-34

- Nome Contador: Amaldo Linares Filho

Sexo: Masculino N°. de Registro no CRC: 1SP (079856/0-0

Avaliacao do Relatério =

Na sua opinido, este formulério para o Relatério Circunstanciado facilita a elaboragio dos relatérios de
servicos? Sim '

Tem alguma sugestéio para que o relatorio alcance esse objetivo?

O CNEs cumpriu com o objetivo de simplificar a Prestagio de Contas? Sim
Tem alguma sugestfio para que o relatério alcance esse objetivo?

O preenchimento deste relatério proporcionou um momento de reflexdio da entidade em relagéo 4s agdes
desenvolvidas e aos resultados obtidos? Sim

Tem alguma sugestdo para que o relatdrio alcance esse objetivo?



Vocé tem alguma sugestfo para simplificar e/ou aprimorar este relatorio? Nio

~ Represeitante Legal da Entidade,

Assinatura: (-l Md"‘”—-g .

Cariiibo cOTTTe. dRuaidad maegscFiTho ~ N°.de CPF:

Tel. {19} 339'6-19;_1
Contador 1P 079856/0-0




