MUNICIPIO DE NOVA BOA VISTA
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

PARECER TECNICO DO GESTOR

Parecer n°: 001/2024

Termo de Fomento: 005/2023

Data do Recebimento da Prestacio de Contas: 27/02/2024

( ) Prestacdo de Contas Parcial — Parcela n°
{ x ) Prestacio de Contas Final

Periodo a que se refere a prestaciio: 01 de agosto a 22 de dezembro de 2023

Periodo de vigéncia: agosto a dezembro de 2023

Nome da Organizacio: Associagio Novaboavistense de Estudantes Universitario - ANEU

Objeto do Termo: O presente Termo tem por objeto o repasse de recursos financeiro visando
custear despesas com o transporte de alunos universitérios para as cidades de Carazinho (ULBRA e
UPF), cidade de Passo Fundo (UPF e IMED), cidade de Sarandi( UPF e CESURG), cidade de
Palmeira das Missdes (UFSM), e cidade de Frederico Westphalen (UFSM).

Valor Total do Termo: R$ 110.000,00

Valor da Parcela Repassado: R$ 110.000,00

Valor da Parcela Comprovadamente Utilizados: RS 71.883,48

Valor da Aplicacfio Financeira Devolvida: R$ 1.904,50

Devolugio do Capital: R$ 38.116,52

Devolugio distribuicfio dos resultados:

Total de Devolugdes Efetuadas: R$ 39.749,65

Relacdo detalhada das atividades ¢ metas estabelecidas:
Custear despesas com o transporte de alunos Universitarios para as cidades de Carazinho (ULBRA
¢ UPF), cidade de Passo Fundo (UPF ¢ IMED), cidade de Sarandi( UPF e CESURG), cidade de
Palmeira das Missdes (UFSM), e cidade de Frederico Westphalen (UFSM).

Em relacfo a andlise dos documentos comprobatdrios das despesas apresentados pela
organizacio da sociedade civil na prestacio de contas:

(X)) De acordo com o previsto no plano de trabalho aprovado

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (X )Nao

Conclusao Final: A proposta apresentada pela Organizagio da Sociedade Civil acima referenciada,
atendeu a Lei Federal n® 13019/14, bem como o Art.5° do Decreto Municipal 1821/2017;

A entrega da prestacdo de contas est4 dentro do prazo previsto;

As despesas apresentadas estavam previstas no Plano de Trabalho;

O cronograma de desembolso previsto no Plano de Trabalho, estava adequado e permitiu a sua
efetiva fiscalizacZo;

Referente ao repasse a ASEU — Associac@o Sarandiense de Estudantes Universitarios, considero a
Justificativa apresentada pela entidade executante, a qual justifica que o valor da contratacdo de um
transporte somente para os alunos de Nova Boa Vista seria invidvel devido ao seu alto custo,
considerando o nimero de alunos matriculados nas Universidades de Carazinho e Passo Fundo.
Deste modo, recomendo a;

( ) aprovac@o

( x ) aprovagio com ressalvas

(_ ) reprovagdo da presente Prestaciio de Contas

Data: 27/02/2024

Nome do Gestor: Fébio Steilmann

g7
Assinatura do Gestor: /" #ZX = 64@ L%W——

prefeiturad ‘N!uni.cipai de
‘Nova 803 V|§-ta

“Teu Progresso Nosso Futuro” PG N°
Av. Jacob Wagner Sobrinho, n® 939 Fone-Fax: (54) 3360.3000 / 3360.3018— e-mail: prefeitura@novaboavistars.com.br
www.novaboavistars.com.br




29/02/24, 08:25 Sicredi

Associado: ASSOCIACAO NOVABOAVISTENSE DE ESTUDANTES UNIVERSIT

Cooperativa: 0258 Conta Corrente: 96357-7 Impresso em 29/02/2024 08:24:52
Extrato
Dados referentes ao periodo 22/02/2024 a 29/02/2024.
Data Descrigdo Documente  Valor (R$) Saldo (R$)
SALDO 0,00

27/02/2024 TRANSF ENTRE CONTAS 04854295000196 ASSOCIACAO NO Si00115 1.228,38 1.229,38
27/02/2024 TRANSF ENTRE CONTAS 04954295000196 ASSOCIACAO NO Sloo217 262,75 1.492,13
27/02/2024 TRANSF ENTRE CONTAS 94704061000183 MUNICIPIO DE S100225 -39.749,65 -38.257,52
27/02/2024 RESGATE APLIC. FINANCEIRA CAPTACAO 38.257,52 0,00

Saldo da Conta Saldo em 29/02/2024
Saldo atual (disponivel em conta) R$ 0,00
Saldo blogueado R$ 0,00
Langamentos a conferir R$ 0,00
Saldo de investimentos com resgate automatico R$ 7,88
Limite cheque especial R$ 0,00
Limite disponivel do cheque especial R$ 0,00
Taxa de juros mensal do cheque especial 0.00 %
Taxa de inadimpléncia do cheque especial 1.00 %
Vencimento do cheque especial
Custo Efetivo Total (CET) - Anual 0.00 %
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Sicredi Fone 3003 4770 (Capitais e Regides Metropolitanas)
0800 724 4770 (Demais Regides)
SAC 0800 724 7220
Quvidoria 0800 646 2519
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