SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PREFEITURA MUNICIPAL DE CONQUISTA
Avenida: José Mendonga, n2: 1.525 - Bairro: S3o Jorge
Conquista/MG - CEP: 38.195-000 - Tel. (34) 3353-1617

Home Page: www.conquista.mg.gov.br - E-mail: social@conquista.mg.gov.br
ANEXO XV
PARECER DO GESTOR
Data Recebimento da
N° Parecer: 003/2021 N° Processo: Prestagiio de Contas:
PA 021/2020 02/03/2021

De: Secretdria Municipal De Assisténcia Social

Para: Departamento de Controle Interno

P ] ial —
() Prestagio de Contas Parcial (X) Prestagao de Contas Final

Parcela n°
Periodo a que se refere a
Nimero da Parceria prestagdo de contas Periodo de Vigéncia
TF 02/2020 06/02/2020 — 31/12/2020 | 06/02/2020 — 31/12/2020

Nome da OSC: Lar do Idoso Nossa senhora de Lourdes

Objeto da parceria: A presente parceria tem por objeto a atuagdo na area de
acolhimento de longa permanéncia a pessoa idosa, garantindo direito a vida, a
convivéncia familiar, a dignidade humana, a satde, ao lazer e a assisténcia.

Valor total da parceria | Valor da parcela ::)al::;rova d(:::nentepal‘cela

RS$ 145.102,56 repassado R$ 143.000,00 utilizados R$ 135.285,11
Contrapartida

Valor da aplicagdo Devolugdes efetuadas RS

financeira R$ 0,00 R$ 2.102,56 467,42

Relacio detalhada das atividades e metas estabelecidas:

e Capacidade de acolhimento de até 27 idosos;

e Presta¢do de atendimento material e moral aos idosos, efetivando seus direitos
a vida, saide, alimentagdo, educagdo, cultura, lazer, cidadania, liberdade,
dignidade, respeito, convivéncia familiar e comunitaria, dignidade humana,
aperfeigoamento moral, intelectual, social e espiritual;

e Manutengio da equipe técnica que é composta por Enfermeira Padrdo, Técnicas
de Enfermagem, Nutricionistas, Cuidadoras, Cozinheiras e Auxiliares de

Limpeza;
26,
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PREFEITURA MUNICIPAL DE CONQUISTA
Avenida: José Mendonga, n®: 1,525 - Bairro: Sdo Jorge
Conquista/MG - CEP: 38.195-000 - Tel. (34) 3353-1617
Home Page: www.conquista.mg.gov.br - E-mail: social@conquista.mg.gov.br

Anilise das atividades realizadas, do cumprimento das metas ¢ do impacto do
beneficio social obtido em raziio da execugito do objeto até o periodo, com base
nos indicadores cstabelecidos e aprovados no plano de trabalho:

Por meio da analise das atividades realizadas, houve o total cumprimento das metas
pré-estabelecidas no plano de trabalho, gerando o acolhimento de 23 (vinte ¢ trés)
idosos, sendo 10 mulheres e 13 homens ¢ o pagamento ¢ manutengdio dos salarios dos
funcionarios.

Em relagio a anilise dos documentos comprobatérios das despesas apresentados
pela OSC na prestacdo de contas: )
() De acordo com o previsto no PT aprovado.ids

(X) Parcialmente de acordo com o previsto no PT aprovado. Justifique.

Foi verificado o pagamento de despesas, anteriores ao periodo de vigéncia da parceria
(pagamento da folha de funciondrios de dezembro de 2019 realizados em janeiro de
2020).

Nao ficou comprovado a aplicagdo da contrapartida no valor de R$ 2.102,56 (dois mil
cento e dois reais e cinquenta e seis centavos) mencionada no Termo de Fomento n°
02/2020, na clausula segunda, item 2.6.

Comprovaram apenas, os gastos no valor de R$ 135.285,11(cento e trinta e cinco mil
duzentos e oitenta e cinco reais e onze centavos). No total, faltaram os comprovantes
de pagamentos de despesas com funcionarios no valor de R$ 7.247,47(sete mil
duzentos e quarenta e sete reais e quarenta e sete centavos).

( ) Em desacordo com o previsto no PT aprovado. Justifique.ise:
( ) De acordo com as normas do Decreto n. 2474/2018 st

(X) Parcialmente de acordo com as normas do Decreto n.2474/2018. Justifique.
Foi verificado o pagamento de despesas, anteriores ao periodo de vigéncia da parceria
(pagamento da folha de funcionédrios de dezembro de 2019 realizados em janeiro de

2020).

Nio ficou comprovado a aplicagdo da contrapartida no valor de R$ 2.102,56 (dois mil
cento € dois reais e cinquenta e seis centavos) mencionada no Termo de Fomento n°

02/2020, na clausula segunda, item 2.6.

Comprovaram apenas, os gastos no valor de R$ 135.285,11(cento ¢ trinta e cinco mil
duzentos e oitenta e cinco reais e onze centavos). No total, faltaram os comprovantes
de pagamentos de despesas com funciondrios no valor de R$ 7.247,47(sete mil
duzentos e quarenta e sete reais e quarenta e sete centavos).

( ) Em desacordo com as normas do Decreto n. 2474/2018. Justifique.

Relagdo de bens ou servigos adquiridos:
Nao houve aquisi¢do de bens e servigos no periodo de vigéncia do presente Termo de
Fomento.

Foram realizadas auditorias? ( ) Sim (X) Nio
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
PREFEITURA MUNICIPAL DE CONQUISTA
Avenida: José Mendonga, n2: 1.525 - Bairro: S3o Jorge
Conquista/MG - CEP: 38.195-000 - Tel. (34) 3353-1617
Home Page: www.conquista.mg.gov.br - E-mail: soclal@conquista.mg.gov.br

Conclusiio Final:

A prestagiio de contas foi analisada ¢ aprovada COM RESSALVAS, de acordo com a
Lei Federal n® 13.019/2014, com o Decreto Municipal n® 2474/2018, com a Ata n° 04
do Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, com a Ata de 10/02/2021 e o
Parecer de n° 002/2021 da Comissdio de Monitoramento de Parcerias do Municipio -
CMA.

Foi verificado o pagamento de despesas, anteriores ao periodo de vigéncia da parceria
(pagamento da folha de funciondrios de dezembro de 2019 realizados em janeiro de
2020). Nio ficou comprovado a aplicagdo da contrapartida no valor de R$ 2.102,56
(dois mil cento e dois reais e cinquenta e seis centavos) mencionada no Termo de
Fomento n° 02/2020, na clausula segunda, item 2.6. Comprovaram apenas, 0s gastos
no valor de R$ 135.285,11(cento e trinta e cinco mil duzentos e oitenta e cinco reais e
onze centavos). No total, faltaram os comprovantes de pagamentos de despesas com
funcionérios no valor de R$ 7.247,47(sete mil duzentos e quarenta e sete reais e

quarenta e sete centavos).

Deste modo, recomendamos a:

( ) aprovacgio

(X) aprovagio com ressalvas

( ) reprovagio da presente prestacio de contas.

Data: Nome do Gestor: Assinatura do Gestor:
0L / / Maria Cristina Abdalla
06 / / O%)G? Silva
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