MANUAL PARA PRESTAGCAO DE CONTAS

Acesse o site da STDS, http://www.stds.rs.gov.br/.
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Modelo e orientagdes para prestac@o de contas

B Meus documentos

Arquivo  Editar s Ferramentas  Ajuda

Abra a “Relagdo de Documentos
para Prestacdao de Contas de Convénios”.

Outros loc
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Na “Rela¢do de Documentos para
Prestagdo de Contas de Convénios” vocé
encontra uma lista com todos os

SR TARA DO TR £ DEE oL RER T SOrTAL 503 documentos necessarios e exigidos para

apresentagdo de sua PTC.

DIVISAC DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC

Todos os documentos, ao
serem entregues, seja pessoalmente,
seja via correio, serdo pré-analisados
por um técnico da STDS/DPC e
aceitos ou rejeitados no ato, sempre
baseados na entrega da lista em sua
totalidade e no correto
preenchimento dos anexos
disponiveis no site.

Esta relagdo serd assinada
com o nome completo, Identidade

“Asainatura s Carirbo “assingturs

Nome compisto do (a) sarvis Homs compists 8o (s} sarvidor ) da Prataiturs ou da Entidas Social

ein ey cor Funcional do (a) servidor da

Secretaria e nome completo,
Identidade (RG) e CPF do (a) servidor

da Prefeitura ou da Entidade Social.
B Meus documentos

Ferramentas  Ajuda
Abra o “Modelo e orientagées para
prestacao de contas” ja renomeado.

Outros locais
Abra o Modelo e Click em
“Habilitar Edi¢do”.

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAQ DE CONTAS - DPC

F
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Ao abri-lo, vocé estara diretamente na aba MENU, onde podera navegar pelas planilhas que contém
todos os anexos e informagdes necessdrias. Basta somete clicar.

O MENU se divide em duas partes, a saber:

1° (identificado com a seta amarela): Anexos onde constam todos os modelos para preenchimento

exigido pela Instrugdo Normativa 01/2006 da CAGE.
2° (indicado pela seta vermelha): “Saiba Mais”, onde vocé tem todas as ferramentas necessarias

para o preenchimento correto dos anexos.

\ SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
y DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
=g

DIVISAO DE PRESTACAO DE CONTAS - DPC

T

DIGITE AQUI OS CHECKLIST
DADOS DO CONVENIO OBRIGATORIO DiGITE AQu 05 cuGiLST
DADOS DO CONVENIO OBRIGATORIO
C
ANEXO - IV ANEXO - V ANEXO - VI E VII - m— d
RELATORIO DA EXECUGAO FisICO - EXECUGAO DA RECEITA E DESPESA RELAGAO DE PAGAMENTO

FINANCEIRA

. ANEXO - X
R ey ANEXO - IX DcvOneTRATVO 0 APLCAGDES
conciLiAcAo BacARA DI

ANEXO - X1I ANEXO - X11 ANEXO - X1l
RELATORIO DE REALIZAGAO DE TERMO DE ACETAGRG DECLARAGRO DE GUARDA DOS
ORIETIVOS E METAS ‘OBRA E SERVICO DE ENGENHARIA DOCUMENTOS CONTABE:S

Avenida Borges de Medeiros, n® 1501, 8° andar Centro, Porto Alegre - RS. CEP: 90119300

Horério de atendimento: das 8h30min s 12h & das 13h30min as 18h de segunda a sexta. ineecos
Fone: (51) 32886410  Fax: (51) 3288-6522

hitp://www.stds.rs.gov.brl

Primeiramente, click em DADOS DO
CONVENIO e vocé sera direcionado automaticamente
para planilha de referéncia dos dados do convénio,
ou seja, tudo que for inserido nela vai ser transferido
para todos os anexos que fardao parte de sua
prestagcdo de contas.

‘CHECKLIST
GITE AQuI OS.

DIGITE AQUI OS
DADOS DO CONVENIO OBRIGATORIO oI cHECKLIST
DADOS DO CONVENIO OBRIGATORIO

ANEXO - IV ANEXO - V ANEXO - VI E VII
RELATORIO DA EXECUCAD FISICO - EXECUGAQ DA RECEITA E DESPESA RELAGAQ DE PAGAMENTO

i ANEXO - X
MO ANEXO - IX DEMONSTRATIVO DAS APLICACOES
1630 e sees coNGiLIAGRD BANCARIA Aancenss

ANEXO - X1l ANEXO - X1l ANEXO - X1II
RELATCRIO DE REALIZAGAO DE TERWO DE ACETAGRO DECLARAGAD DE GUARDA DOS
RIETIVOS E METAS OBRAE SERVICO DE ENGENHARIA DOCUMENTOS CONTABEIS

Avenida Borges de Medeiros, n® 1501, 8° andar Centro, Porto Alegre - RS. CEP: 90119900
Horério de atendimento: das 8h30min as 12h e das 13h30min as 18h de segunda a sexta

Fone: (51) 32686410  Fax: (51) 32686522
hittp://www_stds.rs gow. brl

Todos os anexos que deverdo ser preenchidos

tém sua instrugdo disponibilizada no MENU - Opcgdo
SAIBA MAIS, bem como ao lado direito de cada anexo.


http://www.stds.rs.gov.br/upload/1340658778_INSTRUCAO%20NORMATIVA%20CAGE%20No%2001_06,%20DE%2021%20DE%20MARCO%20DE%202006.pdf

Primeiramente vocé ndo precisa
imprimir esta planilha, ela serve apenas para
facilitar sua prestagdo de contas.

Esta planilha divide-se em duas

partes:
- 1°: A parte que vocé vai digitar os
|NSTRUCOES DE PREENCHIMENTO dados referentes ao seu convénio conforme
PRESTACAODE CONTAS solfeiads.

f léri ’ hido nela Unidad d d dad id 2°: Autenticagdo onde vocé vai
Este formuldrio sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no inserir os dados da UNIDADE EXECUTORA,

Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. RESPONSAVEL PELA EXECUCAO e do
CONTADOR.

Ve PRESTAGAO DE CONTAS

REFERENCIA PARA OS DADOS DO CONVENIO .
DADOS DO CONVENIO

Insira os dados do
Prefeito Municipal ou autoridade

méxima do Orgédo ou Entidade

inali ) Tem como objetivo ser referencia de dados para todos os

anexos que serdo preenchidos nesta prestagdo de contas!

Dados do Convénio

Indicar o nome completo do Executor

(Grgdo ou Entidade Convenente).

Convénio N2: Indicar o nimero original do convénio.

~ AUTENTICACAO

| Indicaro periodo (datas) a que se refere o Relatdrio da
-Financeira. UNIDADE EXECUTORA

Valor Concedente: | Indicar o valor total dos recursos financeiros recebidos

pelo concedente, desde o iniciodo Convénioaté o
final do periodo informado.

Valor Convenente: Indicar o valor total dos recursos financeiros de contra

\ partida, desde o inicio do Convénioaté o finaldo
periodo, conforme Plano de Trabalho.

01/02/2013 Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
oo | Emsforoontr |

Insira os dados do Secretario ou Assistente

v Rendimentos de aplicagdes financeira feita com os Social ou RESPONSAVEL PELA EXECUCAO do
: recursos recebidos. P
convenio.
. CNPJ: Registrar o n do CNPJ do executor. RESPONSAVEL PELA EXECUCAO

Total: | Registrar o somatorio dos valores atribuidos as celulas
" concedente e executor e rendimentos”.

01/02/2013 Assistente Social

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

(DD) 0000-0000 XXXXXX@XXXXXXX.COom. br

/ Autenticagdo com Carimbo \
CONTADOR RESPONSAVEL
\ Responsavel pela Execug3o: Constar o nome completo, data atual, cargo, 01/02/ 2013 o

Telefone e e-mail do responsavel pela execugdo
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

do Convénio.
Unidade Executor: ) Constar 0 nome completo, data atual, cargo, _
(DD) 0000-0000

Telefone e e-mail do responsével pela unidade
r@XXXXXXX.COm.br

executora.
Insira  os dados do CONTADOR

Contador Responsével: ) Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do contador ou técnicoem

Contabilidade devidamente habilitado (CRC).

RESPONSAVEL. Lembre-se de preencher o e-mail
correto para futuros contatos diretamente entre
a STDS/DPC e o contador (a).




Entenda os anexos!

INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO

RELATORIO DA EXECUGAOFISICO - FINANCEIRA B
Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no
Plano de Trabalho - Anexo | da Instrucdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. M
enu

Executor
SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC ANEXO IV

Indicar o nome completo do Executor
(Orgdo ou Entidade Convenente).

Indicar o numero original do

convénio.

penodo Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da RELAT(’)RIO DA EXECUCAO Fl'SICO _ FINANCEI RA

Execugdo Fisico-Financeira.

| d
Fisico

enio
FiSICO (UNIDADE)
ionar o nimero de ordem da etapa ou Meta Etapa
fase executada no perio — ) Nome do Projeto Unidade Programa Executado
(Area) (Fase)

T v e
T T ow e [
T e T ow e [

riodo de 1/1/2012  até  1/1/2013

Registrar a unidade de medida que melhor
caracterize o produto de cada meta, etapa ou fase.

Registrar a quantidade programada para o periodo
informado.

Registrar a quantidade de programa executada
Executado: P
para o periodo informado se menor que o Plano
de Trabalho justificar via oficio.
Registrar o somatdrio dos valores atribuidos
Total Ger: .
as colunas programa e executado realizado

no periodo a que se refere o relatério.

TotalGeral] 150 | 300 |

FINANCEIRO (VALORS EM R$ 1,00)

Meta Etapa ros
Concedente Convenente Total Geral
(Area) (Fase) Rendimentos)

R$ 10.000,00 R$ 2.000,00 R$ 1.000,00 R$ 13.000,00

FINANCEIRO
Concedente: Indicar o valor total dos recursos financeiros recebidos

pelo concedente, desde o iniciodo Convénioaté o final
do periodo informado.

Convenente: Indicar o valor total dos recursos financeiros de contra

partida ou seja, o montante aplicado no objetodo Termo
de Adeséo ou Convénio conforme Plano de Trabalho.

Outros: Re.ndlmentos de apll:a;oes'fmancelra (montante)

feita com os recursos recebidos.

Total Geral: Registrar o somatério das parcelas constantes da coluna

“total”.

Total: Registrar o somatério dos valores atribuidos as colunas

concedente e executor realizado no periodo a que se
refere o relatério”.

AUTENTICAGAO

Atesto que responsabilizo-me pelos documentos acimadescritos, pelasua guarda, conforme a IN CAGE
N2 01, de 21 de marco de 2006.

Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo

Autenticagdo com Carimbo

Responsavel pela Execugo: ) Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela execugdo

do Convénio. Assinatura: Assinatura:

Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefonee ildo responsavel pela unidade
executor:

Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: Assistente Social
Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013 Fone: (DD) 0000-0000 Dat: 01/02/2013

E-mail: xxxxx@xxxxxxxx.com.br E-mail: xxxxxx@xxxxxxx.com.br




INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no
Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. Menu

/ Executor \

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTACAO DE CONTAS - DPC ANEXO V

Convé 0. | Indicar o numero original do EXECUCAO DA RECEITA E DESPESA
convénio. :]\/

Periodo: Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da

Execugdo Fisico-Financeira.

Executor: | Indicar o nome completo do Executor

(Grgdo ou Entidade Convenente).

Executor: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX

Convénio n°: 0002/2011 - PEAS | Periodo de 01/01/2012 até 01/01/2013

RECEITA DESPESA

Valores recebidos da STDS, rendimentos, contrapartida. Langar totais por fonte de recurso.

Receita:

) Indicar areceita, classificada segundo a natureza 7/7/2010 Concedente RS 10.000,00 Concedente RS 10.000,00
econdmica dos |ngre.ssos~(rep.asse Es.tado, contrapartida, /2011 Contrapartida RS 2.00 Contrapartida RS 2.000,00
rendimentos das aplicagdes financeiras apurados no 27172010 RS 100000 Devolugdo RS 1,000,00

utros .000,

Demonstrativo de Rendimentos) valores totais.
resso da receita.

inar a origem da receita.

| Indicar o valor dos recursos financeiros
transferidos pela STDS, Contrapartida e outros.

Total: | Registrar o somatério dos valores atribuidos
" | acolunasValor (igual ao da Despesa).
Despesa
) Indicar o total da despesa realizada com cada fonte
Despesa: | de recursosdo Estado da contrapartida, e dos
rendimentos.

Discriminagdo: | Discriminar a origem da receita.
Valor: | Indicar o valor total da despesa realizada com cada tipo

de recurso.

Total: ) Registrar o somatdrio dos valores atribuidos
a colunas Valor (igual ao da Receita).

AUTENTICACAO
Autenticagdo com Carimbo Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo

Responsavel pela Execugio: | Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela
execugdo do Convénio.

Unidade Executor: Constar o nome.completo, dafa atual, car.go,
Telefone e e-mail do responsavel pela unidade

Assinatura: Assinatura:
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: Assistente Social
Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013 Fone: (DD) 0000-000( Data: 01/02/2013

E-mail: xxxxx@XXXXxxxx.com.br E-mail: XXXXXX@XXXXXX

Contador Responsavel

executora.

Contador Responsavel: | Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do contador ou técnicoem
Contabilidade devidamente habilitado (CRC).

1 XXXXXXXXXXXXKKKCCOOKK
: Contador N° CRC: 4545-2
: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013

contador@xxxxxxx.com.br Assinatura




INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
RELACAODE PAGAMENTO

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no Menu
Plano de Trabalho - Anexo | da Instrucio Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS.

Indicar o numero original do
convénio.

Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da
Execugdo Fisico-Financeira.

Executor
E Y Indicar o nome completo do Executor
xecutor: N _
(Orgdo ou Entidade Convenente).

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC

ANEXO VIEVII

Relagdo de Pagamento

Indicar a fonte de recursos conforme os cédigos a
seguir: 1-Concedente 2-Executor

‘=

3 - Rendimentos.

Enumerar cada um dos pagamentos efetuados
em ordem cronoldgica (Ex. 1,2,3, ...

Registrar o nome do credor constante do titulo
de crédito.

Nome do Credor:
CNPJ/C Indicar o numero de inscrigdo do credor no

Cadastro Nacional de Contribuintes.

. Registrar o cddigo do Natureza da
N daNaturezadaDespesa: | Despesa conforma discriminado nas
Notas de Empenho ou aos pagamentos

efetuados dentro do Programa de
Trabalho (Portarian2 448/2002).

’— Indicar a modalidade da licitagdo realizada

sl L, (TP-Tomada de Pregos, CC-Carta-Convite,
CO-Concorréncia, IN-Inexigibilidade , DI-
Dispensa , PP - Pegdo Presencial e PE -

Pregdo Eletronico), seguida do respectivo
seguida do respectivo niimero.

7= Indicar o nimero do cheque ou da
N° do Cheque ou Ord. Bancaria: L .
\ ordem bancéria ou transferéncia,
precedido das letras CH ou OB,
conforme o caso.

| Datado Chegq. ou Ord. Bancaria: Indicar a data de pagamento
conforme extrato bancaria, ou seja, da compensagdo do cheque ou
da ordem bancario. Formato: 99/99/99

0 B ) Indicar as letras iniciais do titulo de crédito
(WO EREE (NF- Nota Fiscal, FAT - Fatura, REC - Recibo,

etc.) seguido do respectivo nimero.

R AT ey Registrar a data de emisséo da Nota

de Empenho.
Formato 99/99/99.

Registrar o Valor total da comp
tal : Registrar o somatério dos valores atribuidos as colunas

Valor e executor realizado no periodo a que se refere o
relatério”.

Assinatura:
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX

Fone: (DD) 0000-0000

E-mail: xxoo@xox.com.br

RELAGAO DE PAGAMENTO

———————————————————————— douaenl |
\do Nome do Credor CNP)/CPF VR
kil daDespesa | daLicitag A

AUTENTICAGAO

Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo
Assinatura;
Nome: XXHHOXXXXKKKHOXXXX
Cargo: Assistente Social
Fone: (DD) 0000-0000

E-mail: xoo00x@xx00xx.com.br

Data: 01/02/2013

i

Autenticagdo com Carimbo

Responsével pela Execugdo: ) Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela execugdo
do Convénio.

Data: 01/02/2013

u de Execut: Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela unidade
executora.




INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO

RELACAODE BENS

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no

Voltar

Menu

Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS.

N

Executor

Indicar o nome completo do Executor
(Orgdo ou Entidade Convenente).

Convéni Indicar o nimero original do

convénio.

Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da
Execugdo Fisico-Financeira.

Registrar a quantidade do item especificado em ordem
cronologica..

Discriminagdo: | Informar o tipo de bem.

Valor Unitario: | Informar o valor por unidade.
Valor Total:

Registrar o produto da multiplicagdo do prego unitario
do item pela sua quantidade.

Registrar o somatdrio das parcelas constantes da
coluna “total”.

4 h

Autenticagdo com Carimbo

Constar 0 nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela
execugdo do Convénio.

Responsavel pela Execugdo:

Constar 0 nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela
unidade executora.

U xecutor:

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC

RELACAO DE BENS
ADQUIRIDOS, PRODUZIDOS OU CONSTRUIDOS A CONTA DO CONVENIO

ANEXO Vil

or: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX
Convénio n*: 0002/2011 - PEAS Periodo:de 01/01/2012  até  01/01/2013

Nimero da Data da Emissio . . Valor Valor
Quantidade Discriminagdo
Nota Fiscal daNota Fiscal Unitdrio Total
1754 6/9/2010 Computador Dual Core RS 80 RS 800,00
1754 6/9/2010 Monitor 18,5 RS 45 RS 450,00
1754 6/9/2010 Nobreak 600 R$300,00] RS 300,00
1201 R$20000] RS 29000

Total Geral R$ 4.610,00

AUTENTICACAO

Atesto que responsabilizo-me pelaguarda e conservagdo dos bens acima descritos, assumindo o compromisso de ndo
transferi-los até o ato definitivo de doagdo da Secretaria gestora dos recursos do Convénio.

Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo
Assinatura:
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX
Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013

E-mail: xxxxx@xxxxxxxx.com.br

Assinatura:
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Assistente Social
Fone: (DD) 0000-0000

E-mail: xxxxxx@xxxxxxx.com.br

Data: 01/02/2013



INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
CONCILIACAO BANCARIA

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no
Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. Menu

/ Executor \

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC ANEXO IX

Executor: | Indicar o nome completo do Executor

(Grgdo ou Entidade Convenente).

CONCILIAGAO BANCARIA

ra Municipal de XXXXXXXXXXXXXX

Convénio n° 0002/2011 - PEAS Periodo:de 01/01/2012 até  01/01/2013

Convénio N2: Indicar o nimero original do

convénio.

@ Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatdrio da

\ Execugdo Fisico-Financeira.

Banco Agéncia Conta-corrente

41-Banrisl | o000 | 35.000.111.02

( +) Saldo Constante do Extrato Ban RS 0,00
(- ) Cheques emitidos e ndo processados no Extrato Bancario

Conciliacdo Bancaria
e | NimerodoCcheque | NomedoCredor |  Data | valor |

Banco: Indicar o Cédigo e Nome do Banco onde a Unidade

Executora mantém conta-corrente.

Agéncia: Indicar o Codigo e Nome da Agéncia onde a Unidade Executora

movimenta seus recursos financeiros transferidos pela STDS.

RS 000

(- ) Valores creditados a identificar ndo relacionados ao convénio

Indicar o nimero da conta-corrente.

Cheques emitidos e ) Informar a data e o niimero dos cheques emitidos e
ndo processados no ainda ndo processados por ocasido da emissdo do
Extrato Bancario: extrato bancario para fins da prestagao de contas.

Listar todos os valores de crédito constantes

Valores creditados a
identificar ndo relacionados
ao convénio:

do extrato bancario e ainda ndo identificados
por ocasido da prestacdo de contas.

RS 0,00
( +-) Outros a justificar
Listar todos os valores de débito constantes do

extrato bancario e ainda ndo identificados por
ocasido da prestagdo de contas.

Outros a justificar:

SALDO DISPONIVEL]  Rs000 |

AUTENTICAGAO

Registrar no saldo final (R$ 0,00)
\

Atesto que pelosdoc acima descritos, pela suaguarda, conforme aIN CAGE 01, de 21 de margo de 2006.
i 2 i Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo
Autenticagdo com Carimbo \ p ¢

Assinatura:
Responsével pela Execugio: Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela
execugdo do Convénio.

Unidade Executor: Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela unidade
executora.

Contador Responsavel: | Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do contador ou técnicoem

 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: Secretario ou Assistente Social

: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013 Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013
: XXXXX@XXXXXXXX.com.br E-mail: XXXXXX@XXXXXXX.com.br

Contador Responsavel

 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
: Contador N°CRC: 4545-2
: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013

contador @xxxxxxx.com.br Assinatura

Contabilidade devidamente habilitado (CRC).




INSTRUGCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
DEMONSTRATIVO DO RESULTADO DASAPLICAGOES FINANCEIRAS

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no

/ Executor \

. q q Men
Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. entt
‘ SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
& DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
s DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC ANEXO X

Indicar o nome completo do Executor

(6rgao ou Entidade Convenente).

Convénio N2: Indicar o numero original do I:>

convénio.

Periodo: Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da

Execucdo Fisico-Financeira.

Conciliagao Bancaria

Indicar o Cédigo e Nome do Banco onde a Unidade
Executora.mantém conta-corrente.

Indicar o Cédigo e Nome da Agéncia onde a Unidade Executora
movimenta seus recursos financeiros transferidos pela STDS.

Indicar o niimero da conta-corrente.
Tipo de Aplicagio: Inft.)rm:-:r o tipo de aplicagdo (poupanga, fundo de
aplicacdo de curto prazo) em que os recursos

estiveram aplicados no periodo a que se refere a
prestacdo de contas.

Informar a data da aplicagdo, reaplicagdes e/ou resgates.

(A) Valor Aplicado: Informar o valor da aplicagdo na data informada.

(B) Rendimentos: Registrar o rendimento més a més.

(C) Valor Resgatado: Informar o valor do resgate més a més.

Informar, para cada movimentagao registrada na coluna “data”,
o Saldo atualizado da aplica¢do, apurado imediatamente apés a
aplicagdo e/ou resgate ou no final de cada més.

Informar o somatério dos valores das colunas “aplicado”,
"Rendimentos"” e “resgatado”. Na coluna “Saldo”, informar
o ultimo saldo registrado (RS 0,00).

Calcular o "Rendimento Total”, somando-se o
Total = (B+C - A): “TOTAL” da coluna “resgatado” com o “TOTAL” da
coluna “SALDO”, subtraindo-se dessa soma o
“TOTAL” da coluna “aplicado”.

Rendimentos

DEMONSTRATIVO DO RESULTADO DAS APLICACOES FINANCEIRAS

ite esta informagdo na planilha dados do convénio!

Convénio n°: 0002/2011 - PEAS Periodo:de 01/01/12 até 01/01/13

DADOS BANCARIOS
Banco Agéncia Conta Corrente

41 - Banrisul 0000 35.000.000.00
Tipo de Aplicagzo: [T - S

" Owe | () VlorAplauo (0 Velo Resgtado |~ sato |

Rendimentos Total = (A-C = B)

AUTENTICAGAO

Atesto que ili pelos acima descritos, pela suaguarda, conforme IN CAGE N2 01, de 21 de marco de 2006.

Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo

Assinatura: Assinatura:
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: dddddddddddddddddddddddddddddd
Fone: (DD) 0000-0000 Data 01/02/13 Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/13
E-mail: xxxxx@xxxxxxxx.com.br E-mail: xxxxxx@xxxxxxx.com.br

Autenticagao com Carimbo

Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela execugad
do Convénio.

Unidade Executor: Constar o nomeFompIeto, data atual, car.go,
Telefone e e-mail do responsavel pela unidade

executora.

Contador Responsavel: Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do contador ou técnicoem
Contabilidade devidamente habilitado (CRC).




INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
RELATORIO DE REALIZACAO DE OBJETIVOS E METAS

Este formuldrio sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no

Plano de Trabalho - Anexo | da Instrucdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. L=

/ Executor \

Indicar o nome completo do Executor
(Orgao ou Entidade Convenente).

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC ANEXO XI

RELATORIO DE REALIZACAO DE OBJETIVOS E METAS

Convénio N2 Indicar o nimero original do

convénio.

Executor: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX
. " - — Convénio n° 0002/2011 - PEAS Periodo: de 01/01/2012 até 01/01/2013
Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da

Execugdo Fisico-Financeira. Objetivo do Convénio

Relatdrio de Cumprimento do Objeto

Finalidade do Documento: Descrever as agdes programadas e

executadas e os beneficios alcangados, ressaltando os dados qualitativos
e quantitativos. As agGes executadas devem estar de acordo com as
programadas. Os beneficios alcangados devem guardar coeréncia com
os objetivos do convénio. O relatério devera ser minucioso e conter
informagGes sobre: - execugdo do objeto; - alcance dos objetivos; - meta
alcangada, populagdo beneficiada e descrigdo do alcance social por meio
de indicadores comparativos entre as situagdes anterior, durante e
posterior a implantagdo do projeto; - avaliagdo da qualidade dos
servigos prestados; - localizagdo do projeto e montante de recursos
aplicados; - avaliagdo confrontando o projeto aprovado com o objeto
executado; e - detalhamento das atividades que estdo sendo realizadas
no atendimento ao publico-alvo.

q Informar a modali ndimen
Cumprimento das Metas: ,° aramodalidade d'e'ate d ? to,
ndmero pessoasou familias atendidas,
recursos humanos utilizados etc.
Descrever as agdes desenvolvidas acompanhado de documentos

necessarios a comprovagao, tais como fotos, atas, lista de presenca.
Outros aspectos a destacar.

Cumprimento das Metas

Avaliagao

Avaliagio | Informar se os objetivos e metas do convénio foram
atingidos, referindo aspectos que facilitaram ou
dificultaram o cumprimentos dos mesmos. bem detalhado.
Outros aspectos a destacar.

/ Autenticagdo com Carimbo \ AUTENTICAGAO

Atesto que responsabilizo-me pelos documentos acima descritos, pela sua guarda, conforme

Responsavel pela Execuggo: | Constar o nome completo, data atual, cargo, INCAGEN2 01, de 21 de margo de 2006.

Telefone e e-mail do responsavel pela execugdo - - =
do Convénio. Unidade Executora Responsavel Pela Execugdo
Assinatura: Assinatura:

Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: Assistente Social

Fone: (DD) 0000-0000 Data: 01/02/2013 Fone: (DD) 0000-000  Data: 01/02/2013

Unidade Executor: Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela unidade

executora.

E-mail: xxxxx@xxxxxxxx.com.br E-mail: xxxxxx@xxxxxxx.com.br



INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO Voltar
TERMO DE ACEITACAO DA OBRA e SERVIGO DE ENGENHARIA

Este formuldrio sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no

Convénio N2:

Plano de Trabalho - Anexo | da Instru¢do Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS. Menu
" SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
M DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD
- DIVISAO DE PRESTA(;I\O DE CONTAS - DPC ANEXO XI

Executor \

Indicar o nome completo do Executor
(Grgdo ou Entidade Convenente).

Indicar o nimero original do
convénio ou do Termo de Adesdo

Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da
Execugdo Fisico-Financeira.

/ Autenticagéo com Carimbo \

Responsével pela Execugio: Constar o nome completo, data atual,

cargo, Telefone e e-mail do responsavel
pela execugdo do Convénio.

Unidade Executor: Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela unidade

executora.

Contador Responsavel: Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do contador ou técnicoem

Contabilidade devidamente habilitado (CRC)

TERMO DE ACEITACAO DA OBRA e SERVICO DE ENGENHARIA

:> Executor: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX

CNPJ: 000000000000/0000-00
Convénio n°: 0002/2011 - PEAS Periodo: de 01/01/2012 até 01/01/2013

Certifica para fins junto a Secretaria do Trabalho e do Desenvolvimento
Social que o constante no projeto de

que trata o convénio n2 novalor de:

(- )

foi aceita como concluida, obedecendo aos padrdes técnicos exigidos e se encontram em
perfeito funcionamento, atendendo plenamente a comunidade.

AUTENTICAGAO
Atesto que responsabilizo-me pelos documentos acima descritos, pela sua guarda, conforme
IN CAGE N2 01, de 21 de margo de 2006.

Unidade Executora
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX
Fone: (DD) 0000-0000
E-mail: xxxxx @xxxxxxxx.com.br
Data:  01/02/2013 Assinatura

Responsavel Pela Execugdo
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Assistente Social
Fone: (DD) 0000-0000
E-mail: Xxxxxx@xxxxxxx.com.br
N° CRC:
Data:  01/02/2013 Assinatura

Contador Responsavel
Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Contador
Fone: (DD) 0000-0000
E-mail: contador@xxxxxxx.com.br
N° CRC: 4545-2
Data:  01/02/2013 Assinatura



INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO
DECLARACAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS CONTABEIS

Voltar

Este formuldrio sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no

Plano de Trabalho - Anexo | da Instrugdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS.

Executor:

Executor N
Indicar o nome completo do Executor
(rgao ou Entidade Convenente).

Indicar o nimero original do
convénio ou Termo de Adesdo.

Convénio N

Indicar o periodo (datas) a que se refere o Relatério da

Periodo:
Execucdo Fisico-Financeira.

/ Autenticagio com Carimbo \ﬂ

Responsavel pela Execugdo:

Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela
execugdo do Convénio.

Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do responsavel pela unidade
executora.

Unidade Executor: \
Contador Responsavel:

Constar o nome completo, data atual, cargo,
Telefone e e-mail do contador ou técnicoem
Contabilidade devidamente habilitado (CRC).

Menu

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD

DIVISAO DE PRESTACAO DE CONTAS - DPC ANEXO Xl

DECLARAGAO DE GUARDA DOS DOCUMENTOS CONTABEIS

Executor: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX

Convénio n°: 0002/2011 - PEAS Periodo: de 01/01/2012 até 01/01/2013

Declaragao

Declaramos para os devidos fins de direito que os Documentos Contabeis referentes

a Prestagdo deContas do Convénio / __, de / / , encontram-se

guardados, arquivados, em boa ordem e conservagdo, identificadose a disposi¢do da Secretariado

Trabalho e do Desenvolvimento Social- STDS e do Tribunal de Contas do Estado — TCE/RS.

AUTENTICACAO

Atesto que responsabilizo-me pelos documentos acima descritos, pela sua guarda, conforme

Nome:
Cargo:
Fone:

E-mail

N° CRC:
Data:

IN CAGE N2 01, de 21 de margo de 2006.

Unidade Executora
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX
(DD) 0000-0000

t XXXXX@XXXXXXXX.com.br

01/02/2013 Assinatura

Responsavel Pela Execugdo

1 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
: Assistente Social
: (DD) 0000-0000

5 XXXXXX@XXXXXXX.com.br

01/02/2013 Assinatura

Contador Responsavel
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Contador
(DD) 0000-0000
: contador@xxxxxxx.com.br

4545-2

01/02/2013 Assinatura



SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOIVIMENTO SOCIAL _STNS

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - [ q . . ~
DIVISAO DE PRESTACAO DE CONTAS - Click em CHECKLIST ap6s terminar sua prestagdo de contas.

8-

DIGITE AQUI O§
DADOS DO CONVENIO

CHECKLIST
OBRIGATORIO

DIGITE AQUI OS
DADOS DO CONVENIO

CHECKLIST
OBRIGATORIO

Voltar

INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO
PRESTACAODE CONTAS

Menu

Este formulario sera preenchido pela Unidade Executora de acordo com os dados contidos no
Plano de Trabalho - Anexo | da Instru¢cdo Normativa CAGE N2 01/2006, devidamente aprovado pela STDS.

SECRETARIA DO TRABALHO E DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL - STDS Preencha os espacos
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO - DEPAD destinados as pdaginas e
DIVISAO DE PRESTAGAO DE CONTAS - DPC organize a ordem de entrega

~ de documentos conforme esta
PRESTACAO DE CONTAS . sequéncia. Revise sua

Executor: Prefeitura Municipal de XXXXXXXXXXXXXX prestagdo de con:cas item a
Convénio n°: 0002/2 PEAS item e anexe esse Indice como

primeira pagina.
iNDICE
1

Art 12 Inc: INDICE (conforme ordem dos documentos referidos na IN CAGE n2 01/2006)

Oficio de encaminhamento dirigido ao Secretario do Trabalho e do Desenvolvimento Social
Cépiado Termo de Convénio e respectivas alteragdes (anexos e aditivos)

Na opgdo saiba
mais votem
disponibilizados ao lado
direito de pagina
destacado em amarelos
varios pontos de
interrogagcdo e clicando
neles vocé vera uma
explicagdo de cada item
relacionado na lista.

Cdpiado Plano de Trabalho aprovado pelo concedente
Relatério da Execugdo Fisico-Financeira
Demonstrativo da Receita e Despesa
Relagdo de Pagamentos
VI-Notade Empenho
Trés orgamento, Referente as Despesas com dispensa de licitagdo.
Nota Fiscal ou Recibo ref. Empenho
Relagdo dos Bens Adquiridos
Conciliagdo e Extrato da Conta Corrente Vinculada
Demonstrativo do Resultado das Aplicagdes Financeiras
Comprovantes de Recolhimento dos Saldos Ndo Utilizados
Relatério da Realizagdo de Objetivos e Metas ou Termo de Conclusdo de Obra
Certiddo de quitagdo dos encargosincidentes sobre a obra
Atade Aprovagdo pelo Controle Social Respectivo (Conselho), com sua resolugdo.
Adjudicagdo/homolog. das licitagdes ou justificativas p/ dispensa ou inexigibilidade
Parecer do Orgéo de Controle Interno Municipal ou Parecer Contébil com Portaria de Nomeaggo.

Outros documentos expressamente previstos no termo de convénio.

Declaragdo de Guarda dos Bens Contabeis

H

Anotagdo de Responsabilidade Técnica- ART

AUTENTICACAO

Atesto que r pelosd acima descritos, pela sua guarda, conforme aIN CAGE N2 01, de 21 de margo de 2006.

Unidade Executora Responsavel Pela

Autenticagdo com Carimbo
Assinatura: Assinatura:

Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX Nome: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Cargo: Prefeito Municipal de XXXXXXXXXXXX Cargo: Assistente Social

Fone: (DD)0000-0000 Fone: (DD) 0000-0000

E-mail:  xXxxx@xxxxxxxx.com.br E-mail: XxXXXX@XXXXxxx.com.br
Data: 01/02/2013 Data: 01/02/2013

R nsavel pela Constar o nome completo, data atual, cargo,

Telefone e e-mail do responsavel pela execugad
do Convénio.

Constar o nome completo, data atual, cal
Telefone e do responsavel pela unidade
executora.




