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T Convénio n® 900/2018
ermo Aditivo n® 00002/2020 : - .
" Fonte de Recurso Estadual j\\"{‘ José Ariano Rodrigues, 303
ecretaria de Estado da Saude ardi i —
UGE: 090196 - Hospital Geral m Ariano - Lins - SP
Cep 16400 400

Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio



REDE
SANTA CASA

ANEXO

REPASSES AQ TERCEIRO SETOR

DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS - AUXILIOS / SUBVENCOES / CONTRIBUICOES

ORGAO CONCESSOR:
TIPO DE CONCESSAO: (1)
OBJETO DO CONTRATO DE GESTAD: O Presente CONVENIO tem por obygetivo Fromover o fortalecimento do. deservohimenta das agdes o eNae0s de assisiéned 4 sadde, prestados 80s usudrios do SUS na regila,

GOVERNO DO ESTADO DE SAQ PAULO

EXERCcicro; 2021

ENTIDADE CONVENIADA: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

CNPI: 45.349.461/0001.02

ENDERECO ¢ CEP: RUA JOSE ARIANO RODRIGUES, 303 - Jp ARIANO - LINS/SP CEP:: 16400400

RESPONSAVEL(IS) PELA ENTIDADE:
VALOR TOTAL RECERIDO:
ORIGEM DOS RECURSOS (1):

ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO
R$311.520,44 (trezentos emumﬂquhhmevmumummeqummm]
Estadual

DEMONSTRATIVO DOS REPASSES PUBLICOS RECEBIDOS
NUMERO DO
DATA PREVISTA PARA O REPASSE ) VALORES PREVISTOS (RS) DATA DO REPASSE DOCUMENTO DE VALORES REPASSADOS (RS)
CREDITO
07052021 RS 311.520.44 07/08/2021 Tranef, Banedria RS 311.520.44
e . A 71 - —C
% RS

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
CATEGORIA OU FINALIDADE DA DESPESA VALOR APLICADO Rs
MANUTENCAO/CUSTEIO

RS JII,SM
MANUTENCAG/CUSTEID RS

5.767.83
TOTAL DAS DESPESAS| RS 311.791.45
RECURSO PUBLICO NAQ APLICADO| Rs 369,051,427
VALOR DEVOLVIDO AQ RGAO CONCESSOR| Rs
VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAD NO EXERCICIO SEGUINTE| RS .|

ANBE - Assoclaglo H. Benet do Brasit
tudaAl-alulﬂﬂﬂm;\v.MArhmaRodeua,m-Jd.Mhupwumfﬂ-ﬁ;nxm-m‘l’el.n“usm’lﬂ
wwow.ahbb.ergbr

Convénio p* 300/2018
Termo Aditivo ne 00002/202¢



AHBB | s

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

E

. DATA DO o ; . NATUREZA DA DESPESA i e DATA DA
N DOCUMENTO N NOTA FISCAL CREDOR RESUMIDAMENTE VALOR MULTASJUROS VALOR PAGO N DOCUMENTO COMPENSACAG
1 09082021 Cod da receits 5952 Mmistério da Farends smm(‘} Rz 1448570 R - RS 1448870 52001 20052021
2 200572021 Cid da receits 1708 Mmsténo da Farends mmr'l RS 467281 Ry - RS 467281 52002 200572021
4 70572021 E41.470 900 B2 330 Tarifa Banciria Diesnesas financeisas ¢ hancirias RS ITIo0 RS - RS 2TLOO R3] 470 900862 130 270572021
5 W00 MNota Fiscal o 466 Wi [ ia Modsca Servigos miduces {*) RS 9236194 - RS 292351 54 5310 31052021
e e TOTAL RS 31179145 | Rs -] ms 31179148
A1) Aauilia, mdsencho m costruighs

(31 Coigemm dos peviracn. feesal, iasban s mmanuespul, deveeuk ser elabe
13 Notas Fuscas ¢ recibon
) Ko

b U Anews P cala et de secua

o despesas i imbem 3 gonton g k> 14 s, sl o DESPE HAT, oo, oy enemple, sl de b permasenies

Decl s qualidade de "

u;pdn:md.duﬂ.rpnwlfuh,Mumhhwlmmmmmmmimammwhmmmu

Vils Peateads PS, 09 de Ju/» de 2021,
/

e
pela Ci \é_ 2
Juio Pedro Pisotti Affonso
J/ Diretor Administrativa

AHRB - Assoclacio Hosp Beneti o Mrasil
Sedes Adminkstrativa Av, José Ariano Rodrigues, 303 = Jd. Artane - Ling/5P - CEP: 16400 -
www.ahbb.orgbr

409 Tela +55 133532 5198

Convénio n° 900/12018
Termo Aditivo n° 00002/2020
Fonte de Recurso Estadual
ecretaria de Estado da Saude
GE: 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangelia de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio



AHBB |35 s

CONCILIACAO BANCARIA
(Empresa:  Assoclagio Hospitalar Beneficente do Brasil
CNPI: 45.349.461/0001-02 Banco Do Brasil
Periodo 01/05/2021 a 31/05/2021 Ag: 3062-7
Convénio  Vila Penteado Pronto Socorro CC: 7004230-6
Convénio n? 500/2018 - Terma Aditive ne 00002/2020
| Data_ | Fornecedor [ N2 Doc Débita [ Crédito | Ssaldo- Exercicio
BANCO DO BRASIL
30/04/2021 | Saldo Anterior RS - RS -
| 07/05/2021 Repasse Publico RS 31152044 | RS 311.520,44
07/05/2021 Transferencia AHBB Sede RS 311.520,44 RS -
20/05/2021 Devolugio AHBB Sede RS 19.158,51 | RS 19.158,51
| 20/05/2021 Ministério da Fazenda Céd.da receita 5952 RS 14.485,70 RS 4.672,81
20/05/2021 Ministério da Fazenda Cdd.da receita 1708 RS 4.672,81 -R$ 0,00
27/05/2021 Valor devalvido ao Orgio Concessar RS 5.767,83 | RS 5.767.83
27/05/2021 Transferencia AHBB Sede RS 5.496,83 RS 271,00
27/05/2021 Tarifa Banciria RS 271,00 -RS 0,00
31/05/2021 Devolugio AHBB Sede RS 661.413,36 | RS 66141336
31/05/2021 Winter-Gestio e Consultoria Medica RS 292.361,94 RS 369.051,42
Vila Penteado, 09 de Junho de 2021,
Responsivel pela Con |

‘edro Pinotti Affonso
iretor Administrative

AHBB - Associagio Hospitalar Beneficente do Brasil
Sede Administrativa: Av. José Ariano Rodrigues, 303 - Jd. Ariano - Lins/SP - CEP: 16400 - 400 Tel.: +55 14 3532 G198

www.ahbb.org.br



Cliente - Conta atual

G3363116220455371
31/05/2021 16:34:10

Agéncia 3062-7
Conta corrente 7004230-6 ASSOCIACAO H B BRASIL
Periodo do extrato Més atual
Lancamentos
Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Histérico Documento Valor RS Saldo
30/04/2021 0000 00000 000 Saldo Anterior 0,00C
07/05/2021 0000 14138 632 Ordem Bancaria 202.105.070.004.916 311 520,44 C
463772220003-90 SP-SEC DA FAZENDA E PL
07/05/2021 3062 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 311 520,44 D 0.00C
07/05 3062 7004231-4 ASSOCIACAO H B
20/05/2021 3062 99015870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 19.158,51 C
20/05 3062 7004231-4 ASSOCIACAO H B
20/05/2021 Qaoo 13105 375 Iimpostos 52.001 14.48570D
DARF - 45.349.461/0001-02 -5952
20/05/2021 0000 13105 375 Impostos 52.002 4.67281D 000C
DARF - 45.349.461/0001-02 -1708
27/05/2021 0000 14175 976 TED-Pag Fornecedores 140.121.883 5.767,83C
756 5042 45349461000374 ASSOCIACAO HOS
27/05/2021 3062 99015 470 Transferéncia enviada 553.062.007.004.231 5.496,83 D
27/05 3062 7004231-4 ASSOCIACAO H B
27/05/2021 0000 13113 435 Tarifa Pacote de Servigos 881.470.900.862.334 271,00 D 0,00C
Cobranga referente a 25/05/2021
31/05/2021 3062 03062 870 Transferéncia recebida 553.062.007.004.231 661.413.36 C
31/05 3062 7004231-4 ASSOCIACAO H B
31/05/2021 3062 03062 393 TED Transf.Eletr.Disponiv 53.101 292.361,94 D
341 0049 026392666000126 WINTER - GEST
31/05/2021 0000 00000999 SALDO 369.051,42 C
Saldo 369.05142 C
Juros * 0,00
Data de Debito de Juros 31/05/2021
I0F * 0,00
Data de Debito de IOF 01/06/2021

Transagé&o efetuada com sucesso por: JA015962 ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO.

Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 729 0722

Ouvidoria BB 0800 728 5678

Para deficientes auditivos 0800 729 0088

Convénio po 900/2
Termo Aditivg pe 000002};020
& Fonte de Recursg Estadual
ecretaria do Estado g3 Saude

GE: 090196 . Hos
pital G

Dr. Jog}é Pangella ge Vila Per?t?;dn

Po Despesa: Custein '



Emissao de comprovantes

G3350314152098201
03/06/2021 14:39:25

07/05/2021 - BANCO DO BRASIL - 17:56:08
306203062 SEGUNDA VIA 0037
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAQ H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.230-6
DATA DA TRANSFERENCIA 07/05/2021
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 311.520, 44

FrEAA*  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO

NR.AUTENTICACAO C.BBl1.F98.E3D.B08.BE1

Convénio pe 900/201
Termo Aditivg n® 0000%128020
Fonte de Recurso Estaduai
ecretang dge Estado da Satde

6 - Hospi
Dr. Josg Pangel) Vikal Geral

Tipo Despesa: Custeio

a de Vila Penteado



SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/06/2021 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.22
3062703062 SEGUNDA VIA C01le
COMPROVANTE DE PAGAMENTO
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL
AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.230-6

AGENTE ARRECADADOR
CNC 001 - 3062 - AGENCIA EMPRESA SAO CARLOS Sp
CODIGO DE BARRAS ~ memmo—cwmas sea i

DATA DO PAGAMENTO 20/05/2021
PERIODO DE APURACAQO 30/04/2021
NUMERO DO CPNJ 45.349.461/0001-02
CODIGO DA RECEITA 5852
NUMERO DE REFERENCIA ________.2-¢
DATA DO VENCIMENTO 20/05/2021
RECEITA BRUTA ACUMULADA  _______.°°°"
PERCENTUAL  ___ T
VALOR DO PRINCIPAL 14.485,70

VALOR DA MULTA  __ T -77er
VALOR DOS gurOS  _____ "

AUTENTICACAO SISBR: 8.BF6.B5D.F9B.A4E.86F
Modelo Aprovado pela SRF - ADE
Cenjunto Corat/Cotec n. 001,DE 2008

DOCUMENTO: 052001

Convénio n® 900/2018
Termo Aditivo n® 00002/2020
Fonte de Recurso Estadual
Secretaria de Estado da Saude
UGE: 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio



1a. via
| @& MINISTERIO DA FAZENDA 02 reocmmaniagle 30/0412021
| SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL —— - |
| \ # Documento de Arrecadacio de Receitas Federais ‘03 PEMERO.DC SR Ol iy 45.349.461/0001-02 |
|' DARF 04 coocoomrecams | o5z
e B N ioes
L - |05 NOMERODE REFERENCIA
01 NOME/RAZAC SOCIAL (. _ ]
| ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL |06 HMADEVENEIMENTE > 20/05/2021
|_ DR e aiussin - __I_o--ﬁALOR DO PRINCIPAL e
' -
‘ Data limite para acolhimento; ~ 20/05/2021 14.465.70 |
. R e T U——
Observagdes: |08 VALOR DA MULTA - 0.00
| |
09 vaLorDOS JUROSE /OU
9 ENCARGOS DL - 1.025/69 e 0,00
| Sicalc Contribuinte - 6643 - sp — — R
‘10 VALOR TOTAL e 14.485 70
| SENDA (Versao:4.9.9) 18/05/2021 08:34:12 |—1 1 AUTENTICAGA BANCARIA (Somente nas 1a. e 2a. vias) 1
2a. via
[ -z ' i A ' _ ——
| MINISTERIO DA FAZENDA Ui mevocsmmmnnler o 30/04/2021
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL P— - . 1
\S 2+ Documento de Arrecadagio de Receitas Federais 03 nomero o crroUoles 45.349.461/0001-02
i DARF 04 coDiGo DAReCETA 5 5952
i 65 NUMERO DE REFERENCIA 5 - |
:01 NOME / RAZAO SOCIAL ' |
| ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 06 omoe vencimenTo - 20/05/2021 |
07 VALORDO PRINCIPAL i 14.485,70 |
| Data limite para acolhimento: 20/05/2021 (. _ |
| Bbeervmozes 08 vALOR DA MULTA & 0.005
| R | 000
| N =1 !
| sicalc Contribuinte - 6643 - SP . : —
| .10 VALOR TOTAL N 14.485,70 I
SENDA (Versdo:4.9.9) 18/05/2021 08:34:12 1 1 AUTENTICAGCAO BANCARIA (Somente nas 1a. e Za. vias)

,Z@f (_)\/):_!_____,..,—-—'

cOnvénro'g?égacwzms >
Termo Aditive_p".00062120°70
Fonte de Récurso Estadual
Secretaria de Estado da Saude
UGE: 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio



DATA DO oy
DOCUMENTO | N POC CREDOR BC ' 1SS IRRF ' PCC TOTALIMP. | TOT. LIQUIDO
28052021 466 Winter - Gestdo e Consultoria Médica RS 31152044 RS 467281 RS 1448570 RS 19.158,51

R$292.361,93

TOTAL

' RS 4.672,81 | RS 14.485.70 I I RS 19.158,51

RS 29236193

Recolhimento em 20/05/2021

Convénio n® 900/2018
Termo Aditivo n® 00002/2020
Fonte de Recurso Estadual
Secretaria de Estado da Sande
UGE:; 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
03/06/2021 - AUTOATENDIMENTO - 14.39.22
3062703062 SEGUNDA VIa 0009
COMPROVANTE DE PAGAMENTO
COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE DARF/DARF SIMPLES
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL
AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.230-6

AGENTE ARRECADADOR
CNC 001 - 3062 - AGENCIA EMPRESA SAO CARLOS SP
CODIGO DE BARRAS ~ scme—memoe e s

DATA DO PAGAMENTO 20/05/2021
PERIODO DE APURACAQ 30/04/2021
NUMERO DO CPNJ 45.349.461/0001-02
CODIGO DA RECEITA 1708
NUMERO DE REFERENCIA ~  _________'"*
DATA DO VENCIMENTO 20/05/2021
RECEITA BRUTA ACUMULADA o __.o7%7
PERCENTUAL

VALOR DO PRINCIPAL
VALOR DA MULTA
VALOR DOS JUROS
VALCOR TOTAL

AUTENTICACAO SISER: 0.C0D.5C8.41D.732.DD7
Modelo Aprovado pela SRF - ADE
Conjunto Corat/Cotec n. 001,DE 2006

DOCUMENTO: 052002

Convénio n° 900/2018
Termo Aditivo n® 00002/2020
Fonte de Recurso Estaduai

Secretaria de Estado da Saude
UGE: 090196 - Hospital Geray
Dr. José Pangella de Vila Penteadon
Tipo Despesa- Custeio



" DARF

i01 NOME / RAZAD SOCIAL

| Data limite para acolhimento:

i Observagges:

| SENDA (Versao:4.9.9)

XS

" DARF

'01 NOME | RAZAO SOCIAL

! Data limite para acolhimento:
|

' Observagbes:

1a. via
______________i____ —_—
MINISTERIO DA FAZENDA ‘02 FRAIGRADRAZ RO 30/04/2021
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL |—— fieRODOEREOLE L ——————— |
Documento de Arrecadagio de Receitas Federais _'03 NEHERG DOLREOUENE) 45.349.461/0001-02 |
04 copico oA RecEITA - 1708 i
- - _‘OsmERODE REFERENCIA - |
e e Ty e
ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL ‘06 SATABEVENCIUENTG > 20/05/2021
|
e o _67_KLORDO%IPAL - -
20/05/2021 ‘_ S T 16285
‘08 VALOR DA MULTA 5 O,OOI
09 vaorooswroserou |
| ‘ 9 ENCARGOS DL - 1.025/69 * 0,00
| sicalc Contribuinte - 6643 - SP - — e o
‘10 VALOR TOTAL % 4.672,81
18/05/2021 08:32:51 i 1 1 AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 1a. e 2a. \I’I-aS}I . B
2a. via
MINISTERIO DA FAZENDA 02 reriooooeneumagio 30/04/2021
SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL ‘— - S —
Documento de Arrecadagio de Receitas Federais 03 RS0 DI CRR NP -+ 45.349.461/0001-02 |
| - —]
!04 CODIGO DA RECEITA 5 1708
!65 NUMEF{ODEREFEREN.CIA -_* o —|
| ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL 06 oaTA0E vencimento - 20/05/2021 |
(07 VALORDO PRINCIPAL & 4.672.81 |
20/05/2021 j
08 vALOrRDAMULTA iy 0,00
09 vAor DOS JUROS E / OU
09 ENCARGOS DL - 1.025/69 * 0,00
Sicalc Contribuinte - 6643 - sp |
; 10 vALORTOTAL i 4.672.81
18/05/2021 08:32:51 | ] AUTENTICAGAO BANCARIA (Somente nas 1a. e 2a. vias) a ) |

| SENDA (Versao:4.9.9)

Convén
T(i';n:o Adlui:)on“pgélmzﬂ‘!&
nte R
. ECursg E
Ueérglgga de Estagg s;asd:gﬂ
Dr. José Pangi?f ) ,c.ifg S‘u"J y Ge:ﬁe
Tipo Desp Sa: C::slefonmado

; — r———



DATA DO o 5 .
DOCUMENTO N*DOC CREDOR BC 155 IRRF I PCC TOTAL IMP, TOT. LIQUIDO
280512021 466 Winter - Gestio e Consultoria Médica RS 31152044 RS 467281 RS 1448570 RS 1915851 RS$292.361,93 ;
Recolhimento em 20/05/2021
TOTAL I I I RS 467281 | RS 14.485,70 l RS 19.158,51 I RS 19236193




27/05/2021 - BANCO DO BRASIL - 18:38:59
306203062 SEGUNDA VIA 0006
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE p/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.230-5
DATA DA TRANSFERENCIA 27/05/2021
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.231
VALOR TOTAL 5.496,83

*EE**%  TRANSFERILO PARA :
CLIENTE: ASSOCIACAO H B BRASIL

AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.231-4
NR. DOCUMENTO 553.062.007.004.230
NR.AUTENTICACAQ C.854.21D.7D6.8EE. 2F7

Convénio n® 900/2018
Termo Aditivo n° 00002/2020
Fonte de Recurso Estadual
Secretaria de Estado da Saude
UGE: 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Custeio



SISBBE - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASTIL

03/06/2021 - AUTOATENDIMENTO = 1&;:39:02

3062703062 SEGUNDA VIA 0013

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO H B ERASIL
AGENCIA: 3062-7 CONTA: 7.004.230-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : ASSOCIACAQ H B BRASIL
BANCO: 341 - ITavu UNIBANCO S.a.
AGENCIA: 0049-3 - sao CARLOS SP
CONTA: 42.122-5

FAVORECIDO: WINTER - GESTAO E CONSULTORIA MEDIC
CPF/CNPJ: 26.392.666/0001-2¢

VALOR: RS 292.361,94
DEBITO EM: 31/05/2021

DOCUMENTO: 053101
AUTENTICACAO SISBE: C.66E.B18.6FA.5AE. 463

Convénio n° 900/2018
Termo Aditivo n° 00002/2020
Fonte de Recurso Estadual
Secretaria de Estado da Saude
UGE: 090196 - Hospital Geral
Dr. José Pangella de Vila Penteado
Tipo Despesa: Cusleio



PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO CARLOS NGmero da
SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA NFS-e
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 466
Data e Hora da Emissao 28/05/202115:1841 | Competéncia 28/5/2021 Cédigo de Verificagio JSTPCZUOE
Niimero do RPS No. da NFS-e subsituida Local da Prestagéo SAO CARLOS - SP
Raz#o SocialNome [ WINTER - GESTAO E CONSULTORIA MEDICA LTDA-EPP
NomoFantasa
ONPUICPF |  26.392.666/0001-26 Inscrigao Municipal | 73644 | Municipio | SAO CARLOS - SP
Enderesoe CEP | RUA PASSEIO DOS IPES 320 - PARQUE FABER GASTELL | CEP: 13567 985
Complemento CoND TRIADE e 3419.8647 " emall
Razdo Social/Nome ASSOCIAGAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL
CNPJ/CPF 45.349.461/0001-02 Inscrig&o Municipal I Municipio l LINS - SP
Enderego e CEP AVENIDA JOSE ARIANO RODRIGUES ,303 - JARDIM ARIANO CEP: 16400-400
Complemento SALA 03

Objeto: Prestagéo de servigos médicos socorristas e coordenagdo médica, e clinica méd
ocal: Hospital Geral de Vila Penteado "Jose Pangella" na Av. Min. Petrénio Portela,

onvénio Termo Aditivo 0002/2021 ao Convénio 900/2018

eriodo 01 a 31 de Maio - de Segunda a domingo - 24 hrs / dia

Qtdade de Plantées 186

alor Plantao R$ 1.750,00

alor Plantdo GO R$ 1.453,00

alor Plantao PA R$ 1.285,00

cordenador R$ 10.000,00

orpo Clinico e Horarios Profissionais descritos com seus respectivos CRM no Relatério de Atividades com Escala Médica anexa

Valor do Servigo RS 311.520,44  Natureza Operagéo. : 311.520,44
(-) Desconto Incondicionado 0,00 1-Tributagao no municipio (-) Dedugdes Permitidas emLei 0,00
(-} Desconto Condicionado 0.00  Regime Especial Tributagdo () Desconto Incondicionado 0.00
(-) Retengdes Federais i 19.158,50 0-Nenhum 311.520,44
(-) Outras Retengdes 0,00 ~ Opgio Simples Nacional 3,00
(-)ISSQNRetido 0,00 2- Nao () Sim (X) Nao
(=) Valor Liquido RS S 292.361,94 — - — . 9.345,61
: ' : 2-Nao b
- Uma via desta Nota Fiscal sera enviada através do e-majl fornecido pelo Tomador do Servigo.
2- A autenticidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, http://SaoCarlos.ginfes.com.br com a utilizagéio do Cédigo de Verificagio.
Avisos
Convenio n® 900/2018
Termo Aditivo n® 00002/2020 3 11 O_\SJ,__
Fonte de Recursg Egtagug:i e ’? ‘? S
Secretaria de Estado da Saude
SGE: 090196 - Hospital Geral \.)
Or. José Pangella de Vila Penteado

Tipo Despesa: Custeio




11/05/2021 Escala
Vila Penteado - PS Maio
Winter - Gestdo e Consultoria Médica
Segunda Terga Quarta Qumta Sexta Sabado Domlngo
26/04 27;'04 ' 28!04 | 29!04 30/04 01/05 02!05
. ! Erik Palma Bruna Lovo
DIURNO | | g 3 Juan Honder Ceha Sanche
07:00 | | 5 mann z
119:00 s ; : g i e iy e
[ | 2 % | Celia Sanche | Andreia Gom
: | | ! f z | es
| ' | Ana Cristina V | |
NOTURNO . | ; ieira | Delvane Rosa
19:00 saiell 4 48 .é_ o S AR T b e . — S
07:00 Juan Honder ' Gabriel da Sil
mann va
03/05 04!05 05!05 06/05 07/05 08!05 09!05
| Daniela Fabia | Daniela Fabia 5 Daniela Fabfa ' Daniela Fabia Robson Henri | Robson Henri ' Robson Henri
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