- Estdncia Turistica de Paraguagu Paultsta
Estado de Sdo Paulo ;

DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

ORGAO CONCESSOR: Prefeitura Municipal da Estancia Turistica de Paraguagu Paulista
TIPO DE CONCESSAOQ: Servigos/Subvengdes '

OBJETO DO CONVENIO: Manutengao dos servigos médicos-hospitalares

MES: Agosto/Setembro de 2013 '

ENTIDADE BENEFICIAQA: Santa Casa de Misericordia de Paraguagu Paulista |
CNPJ: 53.638.649/0001-07
ENDERECO e CEP: Rua Caramuru, 568

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS
ORIGEM DATA VALORES
DOS RECURSOS(1) REPASSADOS - R$
Municipal 08/08/13 10.021,00 .
Municipal 21/08/13 22.500,00 !
Municipal 21/08/13 +1.5650,00 \
Municipal 24/09/13 127.820,62
Municipal 24/09/13 119.733,00
Municipal 27/09/13 128.300,62
Municipal 27/09/13 119.733,00
TOTAL 529.658,24

O signatario, na qualidade de representante da Prefeitura Municipal da Esténcia Turistica de Paraguacu

Paulista, demonstra abaixo os empenhos comprobatérios dos valores acima referidos.

DATA DE PAG.

N.° EMPENHO

FORNECEDOR

VALOR

08/08/13

NE 2325/8

Santa Casa de Misericordia de Parag. Pta.
(Subvengao para manutencéo da Energia
Elétrica)

10.021,00

21/08/13

NE 1089/11

Santa Casa de M|ser|cord|a de Parag. Pta.
(Subvencao Contrapartida Pré Santa Casa)

2250000

21/08/13

NE 11581/

Santa Casa de Misericordia de Parag. Pta.
(Acompanhamento do profissional médico em
ambulancia)

1.550,00

2409113

NE 10468/2

Santa Casa de Misericordia de Parag. Pta.
(Conv. 02/11Retaguarda para Pronto
Atendimento)

119.733,00

124/09/13

NE 10466/2

Santa Casa de Misericérdia de Parag. Pta.
(Conv. 01/11 Custeio e manutengdo de Pronto
Atendimento)

127.820,62

27/09/13

NE 10466/4

Santa Casa de Misericordia de Parag. Pta:
(Conv. 01/11 Custeio e manutengdo de Pronto
: Atendimento)

128.300,62

27/09/13

NE 10468/4

Santa Casa de I\ isericordi de Parag. Pta.
(Conv. 02/11F etaguagda p ra/P/onto
Alendiménto)

119.733,00

TQ’TAL

52065874

Paraguacu Paulista, 01de Outubro de 2.013.
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: P.M. EST. TURIST. DE PARAGUAGU PTA  |NOTADE LIQUDAGAO
AVENIDA SIQUEIRA CAMPOS, 1430 =
: 44547305/0001-93 2325 1 8
N , b
NOTA DE LIQUIDAGAQ N° . 8 ' FICHA: 297 = - DATA: 01/08/201 3 REQUISICAD Ne: N
LICITAGAO: DlSPENSA DOCUMENTO: '\éNc{MENTo: 01/08/2013
' - 3\
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG PTA. 53.638.649/0001-07 —\ copIGo: 1279
ENDEREGO:  RUA CARAMURU PARAGUACU PAULISTA
L - . J/
Conta Corrente: 001 0105-8
/" DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVIGO VALORTOTAL "\
Referente parte da subvengao para o corrente exercicio. MANUTENGAO DA ENERGIA ELETRICA. '10.021,00
DESCONTO 0.00
N i~ ‘ e
ES  Fontede Recursos: 01 TESOURO Codio de Aplicagdo: 310 000  SOMA 10.021,00
\, 0 J
4 cODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA b
02 "PREFEITURA MUNICIPAL
02 10 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - DESA
o 3.3.50.43.00 SUBVENCOES SOCIAIS _ .
\ 10.122.0021.21 12 0000 SUPORTE ADMINISTRATIVO P /
g VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR )
90.000,00 . 80.168,00 10.021,00 ¢ 9.832,00
VALOR A SER PAGO R$ . 1002400 . 1
i dez mil e Vinte e um reais R EE R E R EE R E R EZEE EE E E R EE R R E R E RN RN NN NS SN ok ok ok ok ok k%
ey - e s w e it "J*,n-jir;'-.:"_tﬂ:’:‘: * ,t '--«:7 R TR L ~ » i C vemeas BT Ie wif,
\ /
s 3
%7 e SUBEMPENHO, AUTORIZADO EM ,91’08/2,‘1?9. S A . e e f oD
> - /M'? ; -" Y4 /
A DESPESA REFERENTE A ESTE SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCO FRANGETE EM ORDEM PARA PAGAMENTO )
0 § AGO 2013 .g v
L DATA )
f CONTABILIZADO ; ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE: )
& 0 & AGO 2013
\ DATA CONTADOR DATA CfRDENADOR DA DESPESA )
/" DESPESA PAGA EM RECIB&) : Co \
BANCO CONTA P CHEQUE R VALOR ) RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPENHO.
TS 2 A ; - ' '
COL RA3DL - U 4] 10.0. 20
: o L/xﬂ/ﬁrorv R .
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Transferéncia entre contas diversas

Debitado RN
Agéncia 1058, } - K
Conta,corrente . 243310 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - C

Creditado
. Agéncia 6629-X -~
Conta corrente 1511-3 SANTA C DE M DE PARAGUACU .. -
Valor -10.021,00 ) - :
Data . Nestadata . ’ ‘ o~

Assinada por J8384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA - 08/08/2013 10:01:11
J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES ' 08/08/2013 10:07:18

Transa¢ao efetuada com sucesso.

Transagao efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES. -
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P. M EST. TURIST DE PARAGUA(;U PTA
AVENIDA SIQUEIRA CAMPOS, 1430
44547305/0001-93" °

- - N
NOTA DE LIQUIDAGAOQ

1089 / 11 J

16/08/2013 |

FICHA: 297 | DATA;

NOTA DE LIQUIDAGAC N°

11

REQUISICH: Ne

<

AN

LICITAGAD: DléPéNéA GOCUMENTO.

ve&éiMENb\fe/os/zms :

SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG:PTA. 53.638.649/0001-07

NOME:
ENDEREGO: - RUA CARAMURU PARAGUACU PAULISTA
AN .

=

CODIGO: 1279

Conta Corrente: 001 - 0105-8

. DESCRIGAQ DO MATERIAL E/OU SERVICO \ - - VALOR TOTAL )\
Referente parte da subvengdo para o corrente exercicio. PRO'SANTA CASA 2 / 22.500,00 !
' DESCONTO 0,00
\e o/
ES -, Fontede Recursos:. 01 TESOURO i Cédio de Aplicagdo: 310 000 ‘SOMA - 22.500,00
. ! {
CODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA Y
02 PREFEITURA MUNICIPAL . N s
s 02 10 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - DESA
3.3.50.43.00 SUBVENCOES SOCIAIS T ’ ‘
QO 122. 0021 2112, 0000 » SUPORTE ADMINISTRATIVO ’ ) ‘ -
P VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR )
o ' 270.000,00 157.500,00 - 22.500,00 112.500,00 J
. =, ﬁ

( VALOR A SER PAGO R$

* oW ok ok

c kit e o b e S s S

Vlnteedblsmllequ”.lhentosrea!s*wﬁt**w***a****it****w*i*wtw*tiw*tw*rt**t**w**ti
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3

SUBEMPENHO AUTORIZADO EM 16/08/2013

A

-

2 1 AGO 7ﬂ1‘3 :
L DATA ‘
( CONTABILIZADO ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE: . '
o 2 1 AG 0 2044 @ -
q DATA CONTAPDR DATA *YUTJ \_ DRDENADOR DA DESPESA J |
(DESPESA PAGA EM e RECIEO : < B
. . R !
BANCO | 1 CONTA. CHEQUE . - VALOR RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPENHO, :
7 g s - :
(XL JH’)J’LL L AALS 12 Q0009 ;
; ] N / i
. !

’ b ' 5 NOME: U ik ] ﬁﬁ , E ANEXO
676/ % CNPJICPF: L
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Transferéncia entre contas diversag

Debitado
-Agéncia . 105-8 -

Conta corrente 24331-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Creditado ) .

Agéncia 106-8 . ° . - ) : N

Conta corrente -~ 18244-3 : S C M PARAGUACU PTA UTI

Valor 22.500,00

Data i Nesta data ’ R
Assinada por J8384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA 21/08/2013 15:57:02

. J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES ) - 21/08/2013 16:02:41 h
. Transagéo efetuada com SUCesso. I '
Transagéo efetuada com sucesso por: J7.853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES.
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Vet

P.M. EST. TURIST. DE PARAGUAQU PTA .

+ 44547305/0001-93

= )
NOTA DE LIQUIDAGAO

A SIQUEIRA CAMPOS, 1430

11581 | 1

L ,
‘ [ NOTA DE LIQUIDAGAO N° 1 FIEHQ 338 DATA: 15/08/2013 REQUISIGAQ N°: X
) ) e T
C i 7 y ” g - ,(
LICITAGAD: DISPENSA ' | DOCUMENTO: " "| VENCIMENTO:  20/08/2013
S . . : AN ' -,
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG PTA. ' 53.638.649/0001-07 \ coDIGe: 1279
ENDEREGO:  RUA CARAMURU _ PARAGUACU PAULISTA J
.
Conta Corrente: 001 0105-8 -
DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVICO - VALORTOTAL *
SOLICITAGAO N° 1605. . 1.550,00

* ACOMPANHAMENTO DO PROFISSION

AL MEDICO NO TRANSPORTE DE PACIENTES EM AMBULANCIA
COMUN NO MES DE JULHO.DE 2013, - ‘
PAGTO A VISTA ' . ‘ :

’ DESCONTO 10,00
OR  Fonte de Recursos: 01 . TESO_U'RO / Cddio de Aplicagdo: 310 000 ' SOMA 1.550,00J
CODIGO . N

CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
02 ’

02 10 01

" 3.3.90.39.50
10.302.0019.2107.0000

PREFEITURA MUNICIPAL
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - DESA .

SERVIGO MEDICO-HOSPITALAR, ODONTOLOGICO E LABORATORIAIS
PARCEIROS DO SUS- PRESTADORES MEDJA COMPLEXIDADE

, )
VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA ~ VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR

1.550,00 1.550,00 1.550,00 0,00

VALOR A SER PAGO R$ W
um m,l qunhentOS e Clnquenta realS * oW kR R W oWh W o W o ok ok Nk W o oW W oW Yok ok Wk W W W W W w W ok ok kW W ow w ok kN
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SUBEMPENHO AUTORIZADO EM  16/08/2013

N

\

9 4 ABO N1y
DATA .

) :(

CONTABILIZADO" ORDEM DE PAGAMENTO PAGUE-SE: )

@@

CONTAD;SR =~

J

~DATA

—2-] B0 2013 \ QRDENADOR DA DESPESA

,RECIBO )

DESPESA PAGA EM

VALOR

C%\%(;i ()}LL\%T{ L/ ﬂ/:j(}:ylf,‘ /’.". O SD"g\) RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPENHO. .
: S z A - NOME: , : . '

H
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‘Santa Casa de Misericordia de Péraguagu Paulista

CNPJ N° 53 638 649/0001-07 -dnscr. Est ISENTA - Inscr. Mun. 00077590 - Certificado de Filantropia 44 006 003 816/97-16
Consetho Estadual Auxilios & Subvengdes N.° 28284 - Declarago de Utilidade Publica Federal Decrelo N° 68643 de 21/05/71

o eon Rua Caramuru, 568 - Caixa Postal 150 - Fone: ( 8) 3361- 1133
" 0E PARAGLACY PAULISTa CEP 19700-000 - Paraguacu Paulista - SP

Nota Fiscal de Prestacdo de SEIVICOS — favimiimoma aoy

Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza
Pago de acordo com a Lei Municipal ‘
74

Data da Emlssao ..... 4‘3 ...... de

limo. Sr. (a) Firma: A{)u .............................................. | /};” .................... XK AT S ...............
3

ttem ESPECIFICAQAO VALOR

h TS .' ........ maldo perandré MBJT .

35 E Patnmdnic

1] - 'refe»tufa Mumotpal daEstdngia............
, 7 T : 2 de Pa(agua{;u Paulista

t.a Via - Branca — 3.a Vua . \Zﬁxlla -

A Semana Artes Graficas Ltda. - Rua PZ‘L‘}e Margo
Paraguacu Paulista - Inscricdo Estadual 503.015.936. 110

i o Municipal 57.830 - Inscricdo no CNPJ 65.398.208/0001-56 [ A T
6 Talbes - 20,701 4 21.000 - §0x3 - 112012 - Aut. Fiscal, 1018 " TOTAL 1.8 Y C.NQ_
o EaY
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- Transferéncia entre contas diversas

1 dpinna Louy g

., 21/08/2013 16°03°39

Debitado .
Agéncia . 105-8 )
Conta corrente 24331-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
. Creditado
Agéncia 105-8 . \ .
. Conta corrente 4278-1 AHCSCM PARAGUACU PTA
+ Valor 1.550,00 . .
Data Nesta data ‘ .
. N Assinada por ' J8384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA 21/08/2013 16:02:52
. J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES 21/08/2013 16:03;39
%ransa(;éo efetuada COM SUCesso. ' ' '
Transac@o efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES.
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R _
P.M. EST. TURIST.. DE PARAGUAC_}U PTA . NOTA DE LIQUIDAGAO
: AVENIDA SIQUEIRA CAMPOS, 1430 ”
| 44547305/0001-93 10468 /2 )
] e g
NOTA DE LIQUIDAGAO N° 2 ' FICHA: 339 ' DATA. 13/09/2013 REQUISIGAO Ne:
LICITAGAO: DISPENSA C N | DOCUMENTO: VENCIMENTO: 13/09/2013
. - ] g \ )
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG.PTA. 53.638.649/0001-07 - \CODIGO: 1279
E’NDERE(;O: RUA CARAMURU . ‘ PARAGUACU PAULISTA J
Conta Corrente: . 001 0105-8 -
- DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVIGO ) . VALOR TOTAL \
Referente ao Convénio 02/2011 - Disponibilidade de Retaguarda Médica do Pronto Atendimento e internados das T 11\9_733,00
especialidac{es médicas do atendimento SuUS. - ‘ - ' .
| ‘ ) . DESCONTO | - " 0.00
r¥ . ) )
‘ES Fonte de Recursos: 1 TESOURO Cddio de Aplicagao: 31 000 SOMA 119.733,00
- CODIGO - CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA )
g‘ 02 B ' PREFEITURA MUNICIPAL . .
02 10 01 ) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE :.DESA...... - o e e . A
3.3. 90 39.50 ' SERVICO MEDICO- HOSPITALAR, ODONTOLOGICO E LABORATORIAIS
10.302.0019.2107.0000 PARCEIROS DO SUS-PRESTADORES-MEDIA COMPLEXIDADE \ . ~ ,
VALOR DO EMPENHO * LIQUIDADO ATE A DATA - VALOR DESTA LIQUIDAGAO ] SALDO A LIQUIDAR ]
718.398,00| © 7 T laglosger | T Tt 119.733,00 ’ 470.364, 38}
~
VALOR A SER PAGO R$ '
éentoedezenoveml} setecentosetnntaetresreaxs‘*’***”""“*‘“"*f"**”“““**"*
\ e
- — IR —— pn = SRR LSES 3
SUBEMPENHO /:\UTORIZ/;DO em 13/09/2013 M ) ' ﬁ@
L :
(A DESPESA REFERENTE A ESTE SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA ENCONTRA M ORDEM PARA PAGAMENTO. )
. F-4 N -
9 4 SET7013
-, ! DATA }
é' CONTABILIZADO ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:
( r: r- 'r 2913 . @
\ DATA +  DATA {‘ HRDENADOR DA DESPESA )
/DESPESA PAGA EM RECIBO \
BANCO . CONTA CHEQRE VALOR ) RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DEéTE SUBEMPENHO.
QOLIA Ul e XA 7T
\
( P = P N
, ) ' " \ : E NOME. .
\ , CNPJICPF: (1 s ¥
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‘Santa Casa de Misericordia |

.~ NOTAFISCAL DE
de Paraguacu Paulista PRESTACAO DE SERVIGOS
2 12 VIA CLIENTE - 22 VIA CONTROLE - 3° VIAFIXA !
CNPJ. 53.638.649/0001-07 - Inscricao Municipal, 77590 I )
Rua Caramurt, 568 - Caixa Pastal 150 - Fone: (18) 3361-1133 M) 2 1 4 2 @ '
©. CEP 19700-000 - Paraguagu Pauhsta - SP i
NGuRCy PaULISTA Certificado de Filantropia 44 006 003 $16/97-16 DATA: ( L) / OC‘I /QQJC_)( 3
\onselho £t adua#AuxmoseSubven;oesN 22234~ Declaragdo de Utilidade Piblica Federal Decreto N° 68643 deZI/OSj\ e T e e e
' A
NOME: /\343 Tf) v\nfug /&/\“‘ :ﬁLUL\}JL /\ e x~ QYLF |
FNDERECC/)A )%J\C(\\V\QMLO ﬁ:r R /QQ/L f«y 30
CIDADE C\/U“(f . P(F?’ ESTADO: ) Q
. . A -
TEL/CEL: cep: D00 -Oepy
CPF: - ; RG: [ ;
— : — = -
oy oorr 24 649, 30S[ 00~ Hshr et JAMMTO
| [NATUREZA DA OPERACAO: COND. PAGTO.: 5 ’
r— ! (=)
QUANT. A DESCRI(}AO DO SERVICO TOTAL =
-d{,‘ ’(} \”b \qu@d%ncta ég
A a2
WA AT Ct(f“—“&{“@/ 34‘(3 { é» (DV/\'V‘ - 3 §
S IRV ns SN SIE (Quyoc»\% £3
- 3 fQC b AV 7@) ri“c‘"*’?\gt.\.(’i\/\ C(f\ ) - SF
C N b - TN s R ¢ ¥ U } . " - . E _c_
R el TR TeOY e (Y, M9.333.|C0|| 5E
¥ , ™ 8e
, g2
A : 53
| FNDO MUNK‘&PAL‘(;$A‘=AUDE DE | ~ S
U PARLUIL . : =23
f?ﬁf?ﬁgﬁ?ﬂﬂ“xﬁf Comke, W' 819 ‘ \ < g
LA Tar v G AR 00-20 ‘ ) 2 S
' *- =§=
' { S o
) ‘ - T
N — = Y SE
| VA 2%
@ | / g3
S 1 o RIS s I
- ,..-M-Mww-fj"esﬁeﬁm’g O N &
"HMem I 9
Co Saie——— | %3
: N
AGRADECEMOS A SUA PREFERENCIA . TOTALDESTA W 35
T e IS -~ 2 o
NOTARS | ] 1 ,.33. ey 23
ENTIDADE SEM FINS LUCRATIVOS DE CARATER FILANTROPICO cOoM ISENCAO TRIBUTARIA PREVISTO 3 ﬁ
NO ART. 55 DA LEIN° 8.212 DE 24/07/1991, OUTORGADA PELO ART. 195 PARAGRAFO 7 DA CONSTITUICAO FEDERAL § g
o™
e 3
PACIENTE: V| 23
oo
CPF _ RG: S.<.
DATA NASCIMENTO: S3
S = o .
LEITO: - cg
MEDICO (A): Z
D
| EMITENTE DANF: JE

A Semana Artes Graf ficas Lida. - Rua 12 de Marco, 191
_ Inscricéo Municipal 57.830 - Inscrigao no CNPJ 65.398.208/0001-56 - O(> taldes - 50x3 vias -

ki

- Paraguacu Paulista - Inscrico Estadual '503.015.936.110

21.351 4 21650 - 08/2013 - Aut. Fiscal, 1128
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DOCou ,TEI:DM; E:iyetrén ico

Debitado . )
,  Agéncia . 105-8 ' .
" Conta cofrente 24331-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE :
Creditado ) P . :
Banco -~ A i " BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A. T 7
¢ Agéncia (sem DV) 131 ‘ PARAGUACU FAULISTA |
Cont3 corrente (com DV) " 130009992 , . , ‘ : ~

enPd * 53.638.649/0001-07 o .
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PARAGUACU

PAGAMENTO FORNECEDORES

Nome favorecido

Finalidade ' R
Numero documento 92.410 ) .
Valor S 'l 119.733,00
Data transferéncia 24/09/2013
“C" . CNPJ aiferente . , l
\
Autenticagéo SISBB . -27197FB312529697 ~
Assinada por J8384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA . i ! 24/09/2013 16:19:19
- J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES ) 24/09/2013 16:27:07.

Transagio efetuada com sucesso.

} Transago efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES. > .
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[ P.M. EST. TURIST. DE PARAGUAGU PTA NOTA DE LIQUIDAC/“\OW
e-0MEMIDA SIQUEIRA CAMPQOS, 1430 A
§ 44547305/0001-93 10466 /2
NOTA DE LIQUIDAGAQ N° 2 FICHA: 339 pDAaTA:  13/09/2013 REQUISIGAO N°:
LICITAGAO: DISPENSA DOCUMENTO: VENCIMENTO: 13/09/2013
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG.PTA. 5‘3.638‘649/0001-07 CODIGO: 1279
ENDEREGO: RUA CARAMURU PARAGUACU PAULISTA
- \ /
Conta Corrente: 001 0105-8 hN
7~ DESCRIGAC DO MATERIAL E/OU SERVICO VALOR TOTAL
Referente ao Convénio 01/2011 - Custeio e Manutengao da prestagio de servigos de Pronto Atendimento. 127.820,62 "
DESCONTO 0,00
\ )
ES Fonte de Recursos: 01 - TESOURQO -Cddio de Aplicagdo: 310 ,000 ° SOMA 127.820,62
> W . J
é)i 4 CODIGO ~ CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA AN
02 PREFEITURA MUNICIPAL A
02 10 01 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DESA
--+3.3:90.39.50 SERVICO MEDICO HOSPITALAR ODONTOLOGICO E LABORATORIAIS
S 10.302.0019.2107.0000 PARCEIROS DO SUS-PRESTADORES-MEDIA COMPLEXIDADE )
( VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR )
[ . 767.663,72 |+ o 247.553,62 . --127.820,62 - 520.110,10-
. -' 3
( VALOR A SER PAGO R$
cento e vinte e sete mil, oitocentos e vinte reais e sessenta e dois centavos AR LR
e N
SUBEMPENHO AUTORIZADO EM 13/09/2013 Vi
> ' 4
A DESPESA REFERENTE A ESTE SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCQNTRG? ORDEM PARA PAGAMENTO.
£ | Tl TN ,
CONTABILIZADO ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:
. G
@3 L 24 sETqpry S
\_ DATA CONTADQR/ DATA ORDENADOR DA DESPESA J
/ DESPESA PAGA EM - RECIBO N\
_BANCO CONTA CHEQUR_~ VALOR RECEBHEMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPENHO.
) < Ly 7 : ’
[SUIRRRAES DRIy =l 0 L)
A 7 - Y A
22907 e oPROVANTE ANERD
N 7 CNPJICPF:
' COMPR Y,

- %

0




~-

T

<

Santa Casa de Misericordia NOTAFISCALDE
Y .
N .de Paraguacu Paulista * | PRESTACAO DE SERVICOS]
12 VIA CLIENTE - 2a VIA CONTROLE - 3" VIA FIXA
CNPJ 53.638.649/0001-07 - Inscricdo Municipal, 77590 i
Rue Caramuru, 568 - Caixa Postal 150 Fone. (18) 3361-1133 !.NZ? 21 4 2 1 t B
Byl f‘EP 19700-000 - Paraguagu Paulista - SP
o «JETQALR;GULU PAULISTA Certificado de Filantropia 44 006 003 816:97-16 CDATA: f O / _A_,] / %C /3
N @Iho EsladualAuxﬂloseSubvengoesN' 2284 Dec!aragao de Utilidade Publica Federa!Decreto N° 68643 d621/05/
‘ ' FNOME 'pu-l 0 i CE\L 5 AL d‘ ¢ féw“‘(’ \M‘C .
s ENDEREGO: Q O Xn Sp W ANG <( XA /;)ng /439 :
. /a i o JAN [9)
5z cioane e \c = "ESTADO: b__
P} [ & \}’
-/ £ TtL/CEL cep: D9 SR QAT
y ;
/ ! CPF: RG: SN
7 CNPJ (MF} 44 Jif? 3&3/@@0/ 73 INSCR. EST. Fento
J/ - L NATUREZA DA OPERACAO: COND. PAGTO.: J
/ ' p _ —
/. ) QUANT. DESCRIQAO DO SERVICO. TOTAL ) (T'i .
A S
// m ﬂ&‘)@ C\"‘(l) & ooy y\\(@% Q\"’L A C‘ AR 5
4 \ o
/ \J,c »3FL /§C> (3 =00 e K\/YLL\(\ w8
= S8,
N (J-X DO ,pv\rxuu,e g EE
/'/ @‘L{}VL{\C VQ~Q A W\Qw‘@ sy \{ . _ S
‘ - Tl ) - T E Bo=
o Y c;c,\i! SR Y B0 ey | B2
gz ’ 8
g 5 g=
.8 F 53
- A TN Y FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE DE EE
o I / TA o D
e E Rua Maria Paula Sambier Cosgs, ! 85
g5 e T S e s 8% N 58
i [« ) - &S
) 2 ¢ : ATy B - 2 W A / =3
= L Valor BRIt Taeyt 2 7 s b AR T / S
N ’ = . ' - N> = § o
' s 95 . C N L ST T T / ‘ ¥
S R 2 —— £ s 2 e
< OB N ( - 8%
: - e = < - °g
= 1l &2
= w
i
(2 -d
- \. /| =%
e N - i ~ g o
&} AGRADECEMOS A SUA PREFERENCI TOTAL DESTA . 25
: AS ERERCIA NOTARS [ b0} ¥ MO G| 32
ENTIDADE SEM FINS LUCRATIVOS' DE -CARATER FILANTROPICO COM ISENGAO TRIBUTARIA PREVISTO L=
LNO ART. 55 DA LEI N*8.212 DE 24/07/1991; OUTORGADA PELO ART. 195 PARAGRAFO 7 DA CONSTITUIGAO FEDERAL 58
NEE:
PACIENTE: 2 P
B o .
CPF RG: =
DATANASCIMENTO. ST
. o
R | LEITO: x ‘ : g
S MEDICO-(A): ' ‘ ‘%
‘ E 5 ( EMITENTE DANF; J
) 8.4 .
' - B¢ A Semana Arles Graficas Ltda. - Rua 12 de Marco, 191 - Paraguagu Paulista - Inscricdo  Estadual 503,015.936.110
‘ - K ’ . Inscricao Municipal 57.830 - Inscrigao no CNPJ 65.398.208/0001-56 - 06 taloea 50x3 vias - 218512 21.650 - 08/2013 - Au Fiscal, 1128
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L= et S A LA I S ST £ " e AT ¥ .
g ~ DOC ou TED Eletrénico - - ' ‘ ‘ ‘ ‘ ' o S
Debitado '
Agéncia 105-8 . )
Conta corrente 24331-0 1 FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE _
Creditado ‘ L . ) : o o
Banco 33 -1 -~ BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A. , I
" .Agéncia (semDV) 13t . PARAGUACU PAULISTA ‘ S e e i o
Conta corrente (com DV) - 130009992 - o . : . Coy
CNPJ . 53.638.649/0001-07 - : b
Nome favorecido SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PARAGUAC
Finalidade . ' CREDITO EM CONTA CORRENT! )
Numero documento . 92411 ’ . . N
Valor . 127.820,62 ) ' - ,
- Data transferéncia 24/09/2013 i ) ' ‘- '
“C" - ONPJ diterente
Auténtica(;éo SISBB 1223943333DD6A36 b
Assinada por 18384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA ) : 24/09/2013 16:19:43
J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES L. 24/09/2013 16:27:07
- Transagao efetuada com sucesso. ' ~
} Transacao efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES. : ' .
N
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Https://aapj.bb.com.br/aaﬁpj/home.bb?‘tokenSessao=é02db6é49963«-LSfefl4966868Cb69..,. 24/09/2013
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P.M. EST. TURIST. DE PARAGUACU PTA
AVENIDA SIQUEIRA CAMPOS, 1430

NOTA DE LIQUID*CAD |

) . . /
44547305/0001-93 - . .| 10466
’ — N -4
NOTA DE LIQUIDAGAO N° 4 (FICHA 339 _DATA. 27/09/2013 REQUISICAO N> J
LICITAGAO: DISPENSA DOCUMENTO. VENCIMENTO:  27/09/2017%
L .
NOME: SANTA CASA DE MISERICORDIA PARAG.PTA. 53.638.649/0001-07 conico 1276 -
" | enoereco.  RUA CARAMURU PARAGUACU PAULISTA )
.3 : )
Conta Corrente: 001 0105-8 o :
/ DESCRIGAO DO MATERIAL E/OU SERVICO VALORTOTAL
' Referente ao Convénio 01/2011 - Custeio e Manutengao da prestagao de servigos de Pronto Atendimento. 128.30(:,62 .

DESCONTO
PN
ES Fonte de Recursos: 01 TESOURO Cédio de Aplicagao: 310 000 SOMA 128_3&:,,’,@:
%\ coDIGO ‘ CLASSIFICAGAC DA DESPESA EMPENHADA _""X
] 02 . PREFEITURA MUNICIPAL ' . ;L o
02 10 Of FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - DESA , . . -
3.3.90.39.50 SERVICO MEDICO- HOSPITALAR ODONTOLOGICO E LABORATORIAIS
L 10.302.0019.2107.0000 PARCEIROS DO SUS-PRESTADORES-MEDIA COMPLEXIDADE « jl
( VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA LIQUIDAGAO SALDO A LIQUIDAR' h
- " 767.663,72 e 1 256.121,24 128.300,62 511.542.48 | "
VALOR A SER PAGO R$ R
- cento e vinte e oito mil e trezentos reais e sessenta € dois Centavos * * * * * * ¥ xxxxxxamxn s

\

Tk Rk Kk kKA

SUBEMPENHO AUTORIZADO EM

" 27/09/2013

N ; v e
LI \ . ‘QJ .
L DATA
CONTABILIZADO ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE: . . ﬁ
"
PO T e
‘ R g !/ b N
RN "1_. DATA CONTADOR DATA v ORDENADOR DA DESP{SA .
/DESPESA PAGA EM . RECIBO . \
| : . / o
BANCO CONTA CHEQUE - VALOR’ RECEBI(EMOS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPENH(:

\

JOf | 29331.0 [ onef [22.300.6L

1183

NOME:

CNPJ/CPF:




S‘anta-Casa de Misericordia de Paraguacu Paulista

i
T o : -07 - Inscr. Est. ISENTA - Inscr. Mun. 00077590 - Certificado de Filantropia 44 006 003 816/97-16
isbmmiaaeiiPJ N° 53 638 649/0001-07 - Inscr. o

Rua Caramuru, 568 - Caixa Postal 150 - Fone: (18) 3361- 1133

e o re e ‘“"B?é‘fafé‘uii3“5551%'%1“" oo oo - -GER-19700-000-- Paraguacu-Paulista  SP
CNPJ. 53.638.649/0001-07
Nota Fiscal de Prestagao de Servicos Inscrioao Municipal, 77590
lmposto sobre Servicos de Qualquer Natureza .
Pago de acordo com a Lei Municipal
2 084 6
| FUNMDD MUNICIFAL DE SAG
APARABUAGU PALILISTA .. S
| Rua Mol Pauia Gambier Comms, ° 319
- | CHPJ vlizes.e7Arc00 e
~ N
- L1V ka"!‘",. el
AN Contil:
| ows. A
. i ! . : WP D
) 1. 8~Ya— B raRes——Bra- Mg -V 615 —ha-Md - Azul : Sub-Total /} o X0 6&
) A Semana Artes Graficas Ltda. - Rua 12 de Margo, 191 [t b U000 7/ R
. R { Juacu Paulista - Inscricao Estadual 503.015.936.110
Inscrigao Municipal 57.830 - Inscricdo no CNPJ 65.398.208/0001-56 [ 4 PN
6 Taldes - 20701 & 21.000 - 80x3 - 11/2012 - Aut. Fiscal, 1018 TOTAL [ 4124.300 62
\
/




- -"f‘._...‘.:’... VT BT VL TR GIAANE - D ORI TN TR By L AN AT A
DOC ou TED Eletrénico
Debitado
.- Agéncia 105-8 : )
Conta corrente 24331-0 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Creditado
Banco 33 BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A”
Ageéncia (sem DV) 131 PARAGUACU PAULISTA
Conta corrente (com DV) 130009992 )
CNPJ 53.638.649/0001-07
Nome favorecido SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PARAGUACU
Finalidade PAGAMENTO FORNECEDORES
Numero documento 82.101 . -
Valor 128.300,62 . N
Data transferéncia 21/08/2013

“C* - CNPJ diferente

Autenticagdo SISBB 7FB8ADED30826FC3

Assinada por. J8384442 ARMANbO RODRIGUES DE LIMA
: "J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES

i

Transacao efetuada com sucesso.

21/08/2013 15:58:26.
21/08/2013 16:01:41

Transagéo efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES.

o




| P.M. EST. TURIST. DE PARAGUAGU PTA  |NOTADELIQUIDACAD
| AVENIDA SIQUEIRA CAMPOS, 1430 z .
3 ~ s - . . - / 4 -
L. 44547305/0001-93 \ 10468 |
{ .
! uotans LIQUIDAGAO N° - .4 FiIcHA 339 ) DATA:  27/09/2013 REQUISIGAO N*
LICITAGAO: DISPENSA N . - | pocumento: - VENCIMENTO:  27/09/2013
N ) -
‘NOME _SANTA CASA'DE MISERICORDIA PARAG.PTA. L + . 53.638.649/0001-07 _CODIGO: 1279 f
ENDEREGO  RUA CARAMURU ) . ) ; " PARAGUACU PAULISTA ) - i
"‘ .
. - = PN
Conta Corrente: 001 0105-8 ‘ -

DESCRIGAQ DO MATERIAL E/QU SERVIGO . ' - VALORTOTAL :
Referente a0 Convemo 02/2011 - Disponibilidade de Retaguarda Médica do Pronto Atendlmento e internados das 119 73200 !
especialidades médicas do atendimento SUS. N E

. }
k SR , , o _ . DESCONTO 1,00
ES  FontedeRecursos: 01 TESOURO . Cédio de Aplicagdo: 310 000  SOMA 119.75$3,06 |
- X . i
- - - - J
£ 7 CODIGO CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA {
e 02 PREFEITURA MUNICIPAL _ ' .
.02 10 01 . FUNDO MUNI(‘IPAL DE SAUDE - DESA . . A A i
3.3.90.39.50 . SERVICO MEDICO-HOSPITALAR, ODONTOLOGICO E LABORATORIAIS ‘ i
24 10.302.0019.2107.0000 PARCEIROS DO SUS-PRESTADORES- MEDIA COMPLEXIDADE j
( VALOR DO EMPENHO LIQUIDADO ATE A DATA VALOR DESTA uouiDAcAo , SALDO A LIQUIDAR }
e o 718.398,00 |7° " . 239.466,00 ' . 119.733,00 | 47830 0 f
VALOR A SER PAGO R$ . g
) cento e dezenove mil, setecentos e trinta e trés reajs * * * ¥ **rrrE A mEF A A A A
\ el
R ST —— g A U S S o e e e e = »
SUBEMPENIHO AUTORIZADO EM 27/99/2013 ‘ ‘ C ] )
[ a DESPESA REFERENTE A ESTE SUBEMPENHO, FOI DEVIDAMENTE PROCESSADA, ENCONTRA\NDO;-_SVE EM ORDEM PARA PAGAMENTO. R
i ' (. v DATA " ‘ o
B ONTABILIZADO ORDEM DE PAGAMENTO. PAGUE-SE:»
S a7 CTT AL R
g L DATA . CONTADOR L. T DATA = T = TN ORDENADOR DA DESPESS i
/” DESPESAPAGAEM - ‘ ) : . ’ i 'RECIBO : \
BANCO | CONTA - CHEQUE T VALOR . RECEBI(EMQS) O VALOR CONSTANTE DESTE SUBEMPEN*
0l 1TIY331.0] it [ 119.333 <0 e |
- ! ;‘I‘i ‘:‘411"" 1
. !
. - o NOME: _ - |
. . CNPJICPF. C /
BNy , S



Santa‘Casade Misericordia de Paragua‘c;u Paulista

L CNPJ N° 53 638 649/0001-07 - Inscr Est. ISENTA- Inscr Mun. 00077590 - Certificado de Filantroma 44 006 003 816/97-16
Conselho Estadual Auxilios e Subvences N.° 28284 - Declaragao de Ut tilidade Publica Federal Decreto N° 68643 de'21/05/71

o A\ner\ussmco;om Rua Caramuru, 568 - Caixa Postal 150 - Fone: (18) 3361-1133
D& PARAGLAL PAULITA . - - -GEP18700-000 - Paraguagu Paulista - SP

; - tanEA e : ' .~ CNPJ. 53.638.649/0001-07 -
i Nota Fiscal de Prestacdo de Servicos Imscrica0 Municipal, 77590
H 'Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza ’ ‘
, o Pago de acordo com a Lei Municipal
B Data da Emissao, ji: 2 0 8 4 7 L
X limo. Sr. (a F(rma Eg : > PALADON R AT gL ""’F "Q .....................
i Q .
H Endereco ...7y"... / ................................................. AN oS
Cidade —VS”’W .............................. vl L""C""&:‘/ ..................... Est.; «‘\D .....
Inscr. ESURG...... ;-. .......... k/ ............... A CNPJ/CPF ............................................................................
Ak A_:uA 2% SAUDE D
LENRS vk, aamor;g ‘.‘:r-f'.“.(.f..f..'.',? ................................................ I R
{ = Via . Branca — 3.a Via . Verde — 2.a Vla - Azul
emana Artes Graficas Ltda. - Rua 12 de Margo, 191 |7
raraguacu Paulista - Inscricdo Estadual 503.015.936.110
Inscricao Municipal 57.830 - Inscrigdo no CNPJ 65.398.208/0001-66 [
6 Taldes - 20.701 & 21.000 - 0x3 - 11/2012 - Aut. Fiscal, 1018
e
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i it T R e T T N A T R BT S B ANRNLT S ] e
=& @ou TED Eletrénico . '
Debitado - ) '
. Agéncia - 105-8 ¢ ) T -
Conta corrente ’ 24331-0 FUNDQ MUNICIPAL DE SAUDE .
Creditado | 3
Banco 33 : BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
Agéndia (semDV) 131 PARAGUACU PAULISTA , ’ 0
_Conta corrente (com DV) , 130009992 - -
CNPJ , 53.638.649/0001-07 ) -
Nome favorecido ’ SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PARAGUACU
Finalidade PAGAMENTO FORNECEDORES
Ndmero documento . 82,102
Valor < 11973300 ’ : -
Data transferéncia 21/08/2013 '
', CONPJ diferente
‘
Autenticagdo SISBE _ 90BD7BCB11F421C7 \
Assinada por J8384442 ARMANDO RODRIGUES DE LIMA ‘ : 21/08/2013 15:59:37
' J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES L A 21/03/2013 16:01:41’
" Transagao efetuada com sucesso,
.‘ )
3 Transagéo efetuada com sucesso por: J7853705 CRISTIANE BOMFIM DE LIMA GOMES.
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https://aapj.bb.com.br/aapj/home.bb?tokenSessao=49e(393f15a361 7504ceSae4130df... - 21/08/2013
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