Prefeitura Municipal de Quadra
Pago Municipal José Darci Soares

DECRETO N°. 1431/2015
De 02 de Outubro de 2015

“Dispée sobre repasse financeiro a
APM da EMEF Jodo Indcio Soares, e
dd outras providéncias”.

CARLOS VIEIRA DE ANDRADE, Prefeito do Municipio de

Quadra, Estado de Sdo Paulo, no uso da atribui¢do que lhe confere o artigo 39, inciso 1V da Lei
Orgdnica Municipal, e especialmente das contidas na Lei 533/14, de 22 de Dezembro de 2014;

DECRETA

Art. 1° — Fica o Departamento de Finangas da Prefeitura de

Quadra, autorizado a repassar recursos financeiros a A.P.M. — Associagdo de Pais e Mestres — da
EMEF Jodo Indcio Soares, no valor de R$ 3.500,00 (trés mil e quinhentos reais), a titulo de repasse
financeiro, no decorrer do més de Outubro de 2015.

Pardgrafo unico: Os recursos de que trata o caput deste artigo
serdo creditados em conta do Banco do Brasil.

Art. 2° — A A.P.M. — Associacdo de Pais e Mestres — da EMEF
Jodo Indcio Soares, deverd prestar contas dos recursos financeiros nos moldes da Instrugdo n°
02/2008 — do E. Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, até 10 de Janeiro de 2016.

§ 1° — A prestagdo de contas dos recursos recebidos deverd ser
encaminhada através de oficio dirigido ao Prefeito Municipal, e vir acompanhada dos seguintes

documentos:
I — Indicar os recursos recebidos e descrever resumidamente os

documentos de despesa, em conformidade com o anexo I deste Decreto;
II — Atestado da existéncia e funcionamento da Entidade,

relativa ao periodo de concessdo, firmada por Autoridade Publica, Federal ou Estadual, com

Jurisdi¢do no municipio sede da Entidade.
III - Manifestagdo expressa do Conselho Fiscal ou orgdo

correspondente do beneficidrio sobre a exatiddo do montante comprovado, com cdpia da Ata da

reunido que aprovou as contas.
IV — Cépia do Extrato Bancdrio onde demonstre o recebimento

dos recursos, bem como dos cheques correspondentes.
V — Cépia do Balango/Balancete ou Demonstragdo da Receita e

Despesas, com indicagdo dos valores repassados pela Prefeitura, referente ao exercicio em que o
numerdrio foi recebido.
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VI — Cépia da Ata de Elei¢do e Posse da Diretoria em

FExercicio.

VII - Indicagdo, no corpo dos documentos originais das
despesas, através de carimbo com os seguintes dizeres “Contribuicdo PM-QUADRA, a que se
referem, extraindo-se, em seguida as copias que serdo juntadas na prestag¢do de contas.

§ 2°% — No ato da apresentagdo da prestagdo de contas deverdo
ser apresentados os originais dos documentos, juntamente com copias, para a devida
autenticagdo pela Prefeitura Municipal, sendo de que os documentos originais ficardo arquivados
na Entidade beneficiaria a disposi¢do dos Orgdos Fiscalizadores, podendo ser requisitados para

verificagdo.

Art. 3° — A ndo prestagdo de contas, ou a sua apresentagdo de
forma irregular, ensejard no bloqueio dos repasses futuros, bem como na comunicagdo aos
demais Orgaos Fiscalizadores.

Art. 4°. — As despesas decorrentes da execugdo deste Decreto
correrdo por conta de dotagdes proprias do or¢amento vigente, a saber:

02. Poder Executivo
Unidade Orgamentdria: 02.03.01 — Ensino Fundamental
Func. Programitica: 12.361.0005.2017- MANUTENCAO APOIO FINANCEIRO - APM

Natureza da Despesa: 3.3.50.41 Contribuicdes

Art. 5° — Este Decreto entra em vigor na data de sua

publicagdo.

Quadra, 02 de Outubro de 2015.
= > —

Prefeito Municipal

Registrado em livros proprios e publicado no Web site e no dtrig da P

ALESSANDRA MASCARENHAS MENDES
Assistente Adinistrativo Resp\ p/ DEMAD
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ANEXO 1

ORGAO CONCESSOR: PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA-SP
ORGAO BENEFICIARIO:

ENDERECO:

DATA DO RECEBIMENTO DOS RECURSOS: (DIA, MES E ANO)

Os signatdrios, na qualidade de representantes do orgdo beneficidrio (nome da Entidade),
vem indicar, na forma abaixo detalhada, a documentagdo comprovadora da aplicagdo dos recursos
recebidos em (dia, més e ano), da PREFEITURA MUNICIPAL DE QUADRA, na
importdncia de RS (por extenso), recursos estes recebidos para a manuten¢do das

atividades em servigos de

Os documentos abaixo relacionados correspondem ao total recebido.

DATADO | ESPECIFICACAO N°DO NATUREZA DA | FAVORECIDO | VALOR
DOCUMENTO | DO DOCUMENTO | CHEQUE DESPESA
(NF OU RECIBO)
TOTAL: RS ( )
Declaramos, na qualidade de responsaveis pela (nome da Entidade), sob as

penas da lei, que a documentagdo acima relacionada comprova a exata aplicagdo dos recursos
recebidos para os fins indicados.

Local e data:

Responsaveis: Presidente Tesoureiro
Nome e Rg Nome e Rg
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