REPASSES AO TERCEIRO SETOR - RELACAO DE GASTOS

ORGAO CONCESSOR: PREFEITURA MUNICIPAL DE ALTINOPOLIS

TIPO DE CONCESSAQ: CONVENIO 2023

CONVENIO 2023 - DECRETO N2 116 DE 21/12/2023 - 22 TERMO ADITIVO

OBJETO: INTEGRAR O CCNVENIADO AO SUS E DEFINIR A SUA INSERCAO NA REDE REGIONALIZADA E HIERARQUIZADA DE ACOES E SERVICOS DE
SAUDE CONSISTENTES NA PRESTACAO DE SERVICOS MEDICO-HOSPITALARES, AMBULATORIAIS, VISANDO A GARANTIA DA ATENCAO INTEGRAL A

SAUDE DOS MUNICIPES QUE INTEGRAM A REGIAC NA QUAL O CONVENIADO ESTA INSERIDO.
EXERCICIO/MES: DEZEMBRO/2024.
ENTIDADE BENEFICIARIA: HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS

CNPJ: 56.889.595/0001-32

ENDERECO E CEP: RUA CEL. JOAQUIM ALBERTO 421 - CENTRO - CEP: 14350-000 ALTINOPOLIS/SP.

RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: JOSE LUIZ SAMMARCO PALMA

VALOR TOTAL RECEBIDO: 134.379,47 (CENTC E TRINTA £ QUATRC MiIL, TREZENTOS E SETENTA E NOVE REAIS E QUARENTA E SETE CENTAVOS)

ORIGEM DOS RECURSOS: FEDERAL




SERVICOS MEDICOS

NATUREZA DA DESPESA

DATA DO DATA DO
ESPEC. DOCTO FISCAL CREDOR VALOR
DOCUMENTO PAGAMENTO RESUMIDAMENTE
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 4 ALEX FOSECA DA SILVA LTDA. Procedimentos médicos 4.166,67
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 2 ARIOVALDO RODRIGUES VILHENA NETO LTDA. Procedimentos médicos 1.200,00
08/01/2025 09/01/2025  |NFS-e?2 BCN SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 1.333,34
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 3 BILATTO SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 3.000,00
08/01/2025 09/01/2025  |NFS-e 198 CL & JM CLINICA MEDICA LTDA. Procedimentos médicos 2.213,40
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 196 CL & JMi CLINICA MEDICA LTDA. Procedimentos médicos 23.556,35
08/01/2025 05/01/2025 NFS-e 3 EDUARDO ALVES DE FONTES LTDA. Procedimentos médicos 700,00
08/01/2025 09/01/2025  |NFS-e 513 ESPACO ARTE SAUDE LTDA ME Procedimentos médicos 4.927,13
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 27 {.N. MEROTTI SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 13.733,34
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 529 JEFERSON DA PAZ LTDA. Procedimentos médicos 50,00
08/01/2025 03/01/2025 NFS-e 185 KARINA DA PAZ LONCAROVICH Procedimentos médicos 1.400,00
07/01/2025 03/01/2025 NFS-e 6 LUCAS FABIANO SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 1.600,00
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 1 LUIS FELIPE ALVES FALSETTI LTDA. Procedimentos médicos 1.333,34
08/01/2025 £9/01/2025 NFS-e 389 M.V. SERVICOS ADMINISTRATIVOS LTDA Procedimentos médicos 15.133,34
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 43 MACEDO CIOCA SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 12.000,00
08/01/2025 06/01/2025 NFS-e 3 MARIA FERNANDA PEREIRA SERV. MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 666,67
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 21 MARIA PAULA FERRAO PALMA DE FIGUEIREDO LTDA. Procedimentos médicos 2.000,01
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 341 MORIGUTI SERVICOS MEDICOS E ASSES. LTDA. Procedimentos médicos 1.877,00
09/01/2025 09/01/2025 NFS-e 147 ALICE EDI BERNARDES SASSINE Procedimentos médicos 4.920,00
09/01/2025 09/01/2025 NFS-e 55 DRA CAROLINE PEREIRA SERVICOS MEDICOS LTDA Procedimentos médicos 22.266,58
09/01/2025 09/01/2025 NF5-e 136 CESAR SERVICOS MEDICOS LTDA Procedimentos médicos 5.600,01
09/01/2024 09/01/2025 NFS-e 96 KGN SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 1.200,00
09/01/2024 09/01/2025 NFS-2 300 MAX A S SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 1.313,90
08/01/2024 0S/01/2025 NFS-e 3 PDR SERVICOS MEDICOS LTDA. Procedimentos médicos 2.626,67
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 4 PEDRO ANTONIO GONCCALVES DOS SANTOS LTDA. Procedimentos médicos 1.200,00
08/01/2025 09/01/2025 NFS-e 6 |RANIER] DE ANDRADE ALVES LTDA. Procedimentos médicos 1.600,00
09/01/2025 09/01/2025 NFS-e 118 |VLC MEDICAL LTDA. Procedimentos médicos 3.200,00

TOTAL

134.817,85




ALTINOPOLIS (SP), 29 DE JANEIRO DE 2025.

RESPONSAVEIS PELA CONVENIADA:

RESPONSAVEL CONTABIL:

TOTAL GERAL DAS DESPESAS

zo_,\_m;omm\E_Nw> W_,w\%o _u:<_>
CARGO: PROVEDOR. . \
1

. ZTERK TA CONTABILIDADE EIREL
OME: FERNANDO COSTA DA SILVA

CARGO: CONTABILISTA

134.817,85




VALOR DEVOLVIDO A PREFEITURA MUNICIPAL DE ALTINOPOLIS - RE

134.886,85
DATA DO DATADO | ESPEC. DOCTO
DOCUMENTO | PAGAMENTO FISCAL CREDOR VALOR
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 4 ALEX FOSECA DA SILVA LTDA. 4.166,67
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 2 ARIOVALDO RODRIGUES VILHENA NETO LTDA, 1.200,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 2 BCN SERVICOS MEDICOS LTDA. 1.333,34
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 3 BILATTO SERVICOS MEDICOS LTDA, 3.000,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 198 CL & JM CLINICA MEDICA LTDA. 2.213,40
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 196 CL & JM CLINICA MEDICA LTDA, 23.556,35
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 3 EDUARDO ALVES DE FONTES LTDA, 700,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFs-e 513 ESPAGO ARTE SAUDE LTDA ME 4.927,13
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFs-e 27 .N. MEROTTI SERVICOS MEDICOS LTDA. 13.733,34
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 529 JEFERSON DA PAZ LTDA. 50,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 195 KARINA DA PAZ LONCAROVICH 1.400,00
07/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 6 LUCAS FABIANO SERVICOS MEDICOS LTDA, 1.600,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 1 LUIS FELIPE ALVES FALSETTI LTDA, 1.333,34
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 389 M.V. SERVICOS ADMINISTRATIVOS LTDA 15.133,34
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 43 MACEDO CIOCA SERVICOS MEDICOS LTDA. 12.000,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 3 MARIA FERNANDA PEREIRA SERV. MEDICOS LTDA. 666,67
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 21 MARIA PAUIA FERRAO PALMA DE FIGUEIRENO LTDA. 2.000,01
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 341 MORIGUTI SERVICOS MEDICOS E ASSES. LTDA 1.877,00
| 09/01/2025 | 09/01/2025_|NFS-c 147 ALICE EDI BERNARDES SASSINE 4.920,00
09/01/2025 | 09/01/2025 |NFs-c 55 DRA CAROLINE PEREIRA SERVICOS MEDICOS LTDA 22.266,68
09/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-c 136 CESAR SERVICOS MEDICOS LTDA 5.600,01
09/01/2024 | 09/01/2025 |NFS-e 96 KGN SERVICOS MEDICOS LTDA, 1.200,00
09/01/2024 | 09/01/2025 |NFS-e 300 MAX A S SERVICOS MEDICOS LTDA. 1.313,90
08/01/2024 | 09/01/2025 |NFS-c 3 PDR SERVICOS MEDICOS LTDA, 2.626,67
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 4 PEDRO ANTONIO GONGCALVES DOS SANTOS LTDA. 1.200,00
08/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 6 RANIERI DE ANDRADE ALVES LTDA, 1.600,00
09/01/2025 | 09/01/2025 |NFS-e 118 VL.C MEDICAL LTDA. 3.200,00
27/01/2025 | 27/01/2025 TAR MAN CC 69,00




ANEXO RP 12 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR DEMONSTRATIVO
INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS - TERMO DE CONVENIO

ORGAO PUBLICO CONVENENTE: PREFEITURA MUNICIPAL DE ALTINOPOLIS

CONVENIADA: HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS.
CNPJ: 56.889.595/0001-32

ENDEREGO E CEP: RUA CORONEL JOAQUIM ALBERTO N.° 421 - CENTRO
CEP: 14350-000 - ALTINOPOLIS/SP

RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: JOSE LUIZ SAMMARCO PALMA
CPF:743.321.638-34

OBJETO: INTEGRAR O CONVENIADO AO SUS E DEFINIR A SUA INSERCAO NA REDE REGIONALIZADA E HIERARQLUIZADA DE ACOES £
SERVICOS DE SAUDE CONSISTENTES NA PRESTAGAOD DE SERVICOS MEDICO-HOSPITALARES E AMBULATORIAIS, VISANDO A

GARANTIA DA ATENCAQ INTEGRAL A SAUDE DOS MUNICIPES QUE INTEGRAM A REGIAO DA SAUDE NA QUAIL. O ZONVENIADO ESTA
INSERIDO.

EXERCICIO/MES: DEZEMBRO/2024.

ORIGEM DOS RECURSOS {1): FEDERAL

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - RS
CONVENIO 2023 - DECRETO N2 16 DE 23 FEVEREIRQ 2023 & 19
- 1/03/202 1/12/20 .959.000,0
TERMO ADITIVO CONVENIO - SETEMBR()/2023 01/03/2023 31/12/2023|  6.959.000,00
CONVENIO 2023 - DECRETO N2 116 DF 21 DE DEZEMBRO DE
1/01/2024 1/12/2024 .950.
2023 - 22 TERMO ADITIVO 01/01/20 31/12/202 8.950.800,00

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
DATA PREVISTA PARA O . . . . VALORES
REPASSE(2) VALORES PREVISTOS RS DATA DO REPASSE NUMERO DO DOCTO. DE CREDITO REPASSADOS R$
20/12/2024 134.379,47 20/12/2024 1 134.379,47
(A ) SALDO DO EXERCICIO ANTERIOR 660,54
( B ) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 134.379,47
{.C ) RECEITAS COM APLICACBES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS 326,14
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO AJUSTE (3) 0,00
(F) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A +B+C+D) 135.366,15
() RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE BENEFICIARIA 0,00
(G ) TOTAL DE RECURSQS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E+F) 135.366,15

(1} Verba: Federal, tstadual ou Municipal.

(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste excrcicio
(3) Receitas com estacionamento, alugueis, entre outras.

Os signatdrios, na qualidade de representantes do HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS vem indicar, na forma abaixo
detalhada, as despesas pagas no més/exercicio DEZEMBRO/2024, bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte,

1/3




DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
ORIGEM DOS RECURSOS (4): FEDERAL

CATEGORIA OU DESPESAS CONTABILIZADAS EM DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE TOTAL DE
DESPESAS CONTABILIZADAS

; NTABILIZADAS NESTE
FINALIDADE DA DESPESA N ] EXERCICIOS ANTERIORES E PAGAS | EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO | DESPESAS PAGAS | CONTABILIZADAS NES
8 NESTE EXERCICIO (RS) NESTE EXERCICIO (R$) (H) (RS) (1) NESTE EXERCICIO EXERCICIO A PAGAR EM
@ ’ EXERCICIOS SEGUINTES (R$)

Recursos Humanos(S)

Recursos Humanos (6)

Medicamentos (*)

Material médico e
hospitalar (*)

Géneros alimenticos

QOutros materiais de
COnsuUmMoO

Servigos médicos (%) 134.817,85 0,00 134.817,85 134.817,85 0,00

Qutros servigos de terceiros

Locagdo de imbveis

LocagBes diversas

Utilidades puablicas(7)

Combustivel

Bens e materiais
permanentes

Obras
Despesas financeiras e
bancarias

Qutras despesas

TOTAL 134.817,85 0,00 134.817,85 134.817,85 0,00
(4} Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Proprios.

(5} Salarios, encargos e beneficios.
(6) Auténomos e pessoa juridica
(7) tnergia eletrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.

(8) No rot exemplificativo incluir também as aquisi¢des e os compromissos assumidos que ndo s3o classificados contabilmente
como DESPESAS, como, por exemplo, aquisi¢do de bens permanentes.

(9) Quando a diferenca da Coluna DFSPESAS CONTABILIZADAS NESTE [XERCICIO e a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE
EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO for decorrente de descontos obtidos ou pagamento de multa por atraco, o resultado n3o
deve aparecer na coluna DEPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS EM EXERCICIO SEGUINTES, uma vez que tais
descontos e multas sdo contabilizados em contas de receitas ou despesas. Assim devera ser indicado como nota de rodapé os
valores e as respectivas contas de receitas e despesas.

(*) Apenas para entidades da drea da Saude.
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DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

{ G ) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 135.366,15
{ ) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (M) 134.817,85
(K ) RECURSO PUBLICO NAQ APLICARO {E-(J-I')} 548,30
(1) VALOR DEVOLVIDO AD ORGAD PUBLICO 548,30
{ M) VALOR AUTQRIZADO P/APLICACAQ NQ EXERCICIO SEGUINTE (k-1) 0,00

Declaramos, na qualidade de responséveis pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que a despesa relacionada

comprova a exata aplicagdo dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao
Orgdo Publico Convenente.

ALTINOPOLIS (SP), 29 DE JANEIRO DE 2025, .
!

o

RESPONSAVEL PELA CONVENIADA: (

NOME&)(»)ZI h ARC O\RQLMA
CARGES: PROVFDO

RESPONSAVEL CONTABIL:

—-O/ME: FERNANDO COSTA DA SILVA
EMPRESA: FERNANDO COSTA CONTABILIDADE EIREL
CARGO: CONTABILISTA
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HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS
RUA CORONEL JOAQUIM ALBERTO 421 - CENTRO

ALTINOPOLIS - ESTADO DE SAO PAULO
C.N.P.J. 56.889.595/0001-32

CONCILIAGAO BANCARIA: DEZEMBRO/2024

EXECUTOR:
HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS

PERIODO:

01/12/2024 A31/12/2024

SALDO DO EXTRATO BANCARIO EM 31/12/2024 277,07
SALDO DE APLICACAO FINANCEIRA EM 31/12/2024 134.816,50
DEPOSITO RECURSO PROPRIO TARIFAS EM 27/01/202% 341,58
TOTAL DE PAGTOS COMPENSADQS EM 01/2025 - ITEM (B) EM 27/01/2025 134.886,85
VALOR DEVOLVIDO A PREFEITURA MUNICIPAL DI ALTINOPOLIS -

REFERENTE A SOBRA DO CONVENIO FEDERAL DO PERIODO DE  |EM 29/01/2025 548,30
JANEIRO/2024 A DEZEMBR0/2024

SALDO CONCILIADO EM 29/01/2025 0,00

(*JRELACAO DE CHEQUES NAO COMPENSADOS:
CHEQUE N2 | DATA DE EMISSAO FAVORECIDO VALOR

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
AGENCIA: 4498 - ALTINQPOLIS/SP
CONTA CORRENTE: 577496463-5
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o Hospital de Misericordia de Al tinopolis
CNPJ: 56.889.595/0001-32 t16) 3665-7200
Ead, Gel. Joaguim Alberto, 421 - Cenlro - Altindpolis &

PARECER DO CONSELHO FISCAL

NOS, MEMBROS DO CONSELHO FISCAL DO HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS,
TENDO EXAMINADO A PRESTACAO DE CONTAS DE RECURSO FEDERAL REFERENTE AQ MES DE
DEZEMBRO/2024 NO VALOR DE RS 134.817,85 (CENTO E TRINTA E QUATRO MIL, OITOCENTOS
E DEZESSETE REAIS E OITENTA E CINCO CENTAVOS). ATESTAMOS QUE 0OS RECURSOS
FINANCEIROS REPASSADOS PELA PREFEITURA DE ALTINOPOLIS FORAM MOVIMENTADOS EM
CONTA CORRENTE ESPECIFICA ABERTA JUNTO A CAIXA ECONOMICA FEDERAL (INSTITUICAO
FINANCEIRA OFICIAL), DE ACORDO COM A CONVENIO 2023 - DECRETC N2 116 DE 21/12/2023 -
22 TERMO ADITIVO CONCLUIMOS QUE ESTAO EM ORDEM OS DOCUMENTOS APRESENTADOS

E SOMOS DE PARECER FAVORAVEL PELA SUA APROVACAO.

ALTINOPOLIS (SP), 29 DE JANEIRO DE 2025,

—
(:USTAVEZQ-!ENRIQUE MELELE)\

CPF: 091.632. 368—4172

OSVAL DO /\NTOVANI
CPF:016.270.388-09

/\LEX DONIZETI RISEIRO
CPF: 332.239.258-99
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COMPOSICAO REDIMENTO APLIC. FINANCEIRA - 01/01/2025 A 22/01/2025

BASEADO EXTRATO CAIXA ECONOMICA FEDERAL

CONTA APLICAGAQ 577496473-2

SALDO 31/12/24 MOVIMENTAGAO EM JANEIRO/2025 DATA VARIACAO
RESGATES
551.952,40 552.481,36 528,96
8.883,42 03/01/2025
210.044,12 06/01/2025
14.914,78 07/01/2025
6.459,31 08/01/2025
117.617,71 10/01/2025
2.498,74 13/01/2025
122.405,28 17/01/2025
11.461,63 21/01/2025
58.196,37 22/01/2025




€

bradesco

Comprovante de Transagio Bancaria

PIX

Data da operagao: 24/01/2025 - 16h16

N° de controle: 754513190179426095 | Documento: 1607325

Conta de débito:

Empresa:

Agéncia: 1618 | Conta: 0005950-1 | Tipo: Conta-Corrente

HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS | CNPJ: 056.889.595/0001-32

Dados de quem
recebeu

Nome:
CPF/CNPJ:
Instituicao destino:
Chave:

Agéncia:

Conta:

Dados da
ransferéncia/Pagamento

Valor:

Midia:

Descrigao:
Identificador:
transacao.lbl_txid
Debitado da:
Instituigao origem:

SAC - Servigo do
Apolo ao Cliente

Ald Bradesco
0800 704 8383

HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS
56.889.595/0001-32
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

4498
577496463

R$ 272,58

BRADESCO NET EMPRESA
TARIFAS FEDERAL
E6074694820250124181614498yAq0kE
conta-corrente

Banco Bradesco S.A,

Deficiente Auditivo ou de Fala
0800 722 0099

Cancelamentos, Reclamagdes e
Informagdes. Alendimento 24 horas, 7 dias
por semana.

Quvidoria

0800 727 9933

Atendimento de segunda a sexta-foira, das 8h as 18h, exceto feriados.

Demais telefonss
consulte o site
Fale Conosco




Z1IU1H2ULY, 115U Banco Bradesco S/A

'ﬁ Comprovante de Transagdc Bancaria
i‘ P PIX

Data da operagdo: 27/01/2025 - 10h49
bradesco e de controle: 557688756969058015 | Documani: 1045702
net empress

Conta de débito: Agéncia: 1618 | Conta: 0005950-1 | Tipo: Conta-Corrente
Empresa: HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS | CNP3J; 056.889.595/0001-32

Dados de quem recebeu
Nome: HOSPITAL DE MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS
CPF/CNPI:  56.889.595/0001-32
Instituicdo destino: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Chave:
Agéncia: 4498
Conta: 577496463

Dados da
[Transferéncia/Pagamento

Valor: R$ 69,00
Midia: BRADESCO NET EMPRESA
Descriio: TARIFAS FEDERAL
Identificsdor: E6074694820250127132614498gykzks
transacao.lbl_txid -
Debitado da: conta-corrente
Instituicdo origem: Banco Bradesco S.A.

Apoio ao Cliente 0800 704 8383 0800 722 0099 Atendimento 24 horas, 7 diss por semana.

SAC - Servico de  Al6 Bradesco Deficiente Auditivo ou de Fala  Cancclamentos, Rectamagdes ¢ informagdes.

Ouvidoria 0800 727 9933  Atendimento de segunda a sexta-feirs, das & s {8h, cxceto feriados.

Demais telefones
consilte o site
Fale Conosco

hitps://www.ne12. bradesconetempresa.b.br/ibpjtelainicialipaginalnicial.jsf?CTRL=557688758969058015

"




3612025

GERENZ LA

Comprovanie de Transacao Piy
Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagaments

R S e ettt e e s

M da fransagiio: EO036030320250) 312003004325 b

Sltuugio:  pf TIVADA Data e Haya: 3 FO12028 s 0 000 »

Valor Oviglnal: Ry S4R,20 Valor Atualizado: RS Sa8.20 Tarifa: RS 437

Detalhes: DEVOLUCAO

. e sttt e,

e et e et s .

Nome:  HOSPITALL DEMIS D

AMITINOPO) IS

CNPJ: $6.889.595/0001 .32

Institnigio; CALXA ECONOMN K ATFEREDERAL

Desting

Nome: PREFETTURA MUNICITAL FUNTI0

MUNICIPAL SAUNE
CNPJ: 11.600.927/0001-89

Instituiggo: BANCO DO BRras), S.A.

Cidipo da ONEragio: 41519403762

i

|

Chave de Sepurangn; (.57S|,l_JN\Vl,)‘\\’YQI’f’I?ll(.? i
- i

Cas0 tenha dividas ol ndo reconhega oy WaNSagia, enre em contano M ARG CAIVA e mivieo 1 1y Transagio Presenie peate CoOmprovinte,
ALY CAIXA: 0800 104 0104

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Ouvidoria; 0800 1251474
Pessoas com deficia cia auditiva; 0800 126 2492

apitais ¢ Regides Metrapolitnag; A400-4-010.43




GERFN& DUP

Extrato por periodo

Cliente: HOSP MISERICORDIA DE ALTINOPOLIS

Conta: 4498 1292 | 000577496463-5

Més: Dezembro/2024

Periodo: 1 - 31

Extrato

Data Mov.

02/12/2024
03/12/2024
04/12/2024
05/12/2024
06/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024

09/12/2024

Nr. Doc.

000000

000000

000000

000000

000000

000000

091323

091323

091323

091323

091323

091323

091324

091324

091324

091324

091324

091324

091325

091325

091325

091325

091325

091325

091326

091326

091326

091326

091327

Histdrico

SALDO ANTERIOR

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

Valor

0,00

0,00 C
0,00 C
0,00C
0,00 C
0,00C
5.280,00 D
8,50 D
7.333,34D
8,50 D
1.788,15D
8,50D
23.556,35 D
8,50 D
20.812,18 D
8,50 D
2.826,27 D
8,50 D
2.463,57 D
8,50D
666,67 D
593D
881,08 D
7,84 0D
6.381,80D
8,50 D
9.733,34 D
8,500

160,00 D

Saldo
379,47 C
379,47 C
379,47 C
379,47 C
379,47 C
379,47 C

4.900,53 D

4,909,03 D
12.242,37 D
12.250,87 D
14.039,02 D
14.047,52 D
37.603,87 D
37.612,37 D
58.424,55 D
58.433,05D
61.259,32 D
61.267,82 D
63.731,39 D
63.739,89 D
64.406,56 D
64.412,49D
65.293,57 D
65.301,41 D
71.683,21 D
71.691,71 D
81.425,05 D
81.433,55D

81.593,55 D




09/12/2024
09/12)2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
09/12/2024
10/12/2024
11/12/2024
12/12/2024
13/12/2024
16/12/2024
17/12/2024

18/12/2024

091327

091327

091327

091327

091327

091328

091328

091328

091328

091329

091329

091329

091329

091329

091329

091330

051330

091330

091330

091330

091330

091331

091331

091331

091331

091335

091335

091335

091335

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

RESG AUT

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

1,420
2.800,00D
8,50D
700,00 D
6,23 D
700,00 D
6,23D
15.466,67 D
8,50 D
12.666,67 D
8,50D
1,200,00 D
8,50 D

5.200,02 D

1.870,85D
8,50D
1.877,00 D
8,50D
666,67 D
5,93D
4.800,00 D
8,50 D
1.501,60 D
8,50D
1.200,00 D
8,50 D
1.600,00 D
8,50D
134.056,34 C
0,00 C
0,00 C
0,00C
0,00 C
0,00 C
0,00C
0,00 C

0,00C

81.594,97 D
84.394,97 D
84,403,47 D
85.103,47 D
85.109,70 D
85.809,70 D
85.815,93 D

101.282,60 D

101.291,16 D

113.957,77 D

113.966,27 D

115.166,27 D

115.174,77 D

120.374,79 D

120.383,29 D

122.354,14 D

122.362,64 D

124.239,64 D

124.248,14 D

124.914,81 D

124.920,74 D

129.720,74 D

129.729,24 D

131.230,84 D

131.239,34 D

132.439,34 D

132.447,84 D

134.047,84 D

134.056,34 D

0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C

0,00C

0,00C




19/12/2024
20/12/2024
20/12/2024
23/12/2024
23/12/2024
24/12/2024
26/12/2024
26/12/2024
26/12/2024
27/12/2024
27/12/2024
30/12/2024
31/12/2024

02/01/2025

* 661 - Os lancamentos de extrato ndo est3o disponiveis,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

AlG CAIXA: 0800 104 0104

000000
000001
000000
000000
000000
000000
000000
000000
000000
271324
000000
000000
000000

000000

SALDO DIA
CRED TED
SALDO DIA
APLIC FUND
SALDO DIA
SALDO DIA
TAR MAN CC
RESG AUT
SALDO DIA
CRED PIX
SALDO DIA
SALDO DIA
SALDO DIA

SALDO DIA

0,00C
134.379,47 C
0,00C
134.379,00 D
0,00 C

0,00 C

69,00 D
68,53 C
0,00C
277,07 ¢C
0,00C
0,00C

0,00 C

0,00C

g,00C
134.379,47 C
134.379,47 C
0,47 C

0,47 C

047 C

68,53 D
0,00C
0,00C
277,07 C
277,07 C
277,07 C
277,07 C

277,07 C




07/0572025, 08:45

CAIXA

Nome da Agéncia

ALTINOPOLIS, SP

Fundo

CAIXA F1C GIRO MPE RE REF I LP

Rentabilidade do Fundo

No Més(%)  No Ano(%)
0,7839 9,3828
Administradora

Nome
Caixa Fconbmica Federal

Cliente

Nome

HIOSP MISERICORDIA DI
ALTINOPOLIS

Andlise do Perfil do Investidor

Resumo da Movimentaciio
Histdrico

Saldo Anterior

Aplicagdes

Resgates

Rendimento Bruto no Més
IRRF

10OF

Taxa de Saida
Saldo Bruto*
Resgate Bruto em Trinsito*

CAIXA - Extrato de Fundos

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificagio

Codigo  Operagdo Fimissdo

4498 5948

CNPY do Fando
10.851. 370000170

Nos Ultimos 12
Meses(%)
9,3828 2.36175400

Endercgo

Av. Paulista n® 2.300, 11* andar, Bela

Vista,

Sdo Paulo/SP - CLEP 01310-300

CPF/CNPI

12 5

Data da Avaliagdo

Valor em R$
134.236,23C
[34.379,00C
134,124,870

563,92C
0,00

237,781
0,00

134.816,50C
0,00

(*) Valor sujeito & tributagdio, conforme legisiagiio em vigor

Movimentagio Detathada

Data Histérico
09712 RESGATE
IRRF
TOF

23712 APLICACAO
26712 RESGATE
IRRF
IOF

Dados de Tributaciio

Luformacdes ao Cotista

Valor R$
134,056,340

0,00
237,77D
134.379,00C
68.53D

0,00
0,010

Rendimento Base
0,00

Conta Corrente
S0.889.595/0001-1292,000577496463-

07/01/72025

Inicio das Atividades do Fundo
09/09/2013

Cota ent: 29/1172024 Cota em: 31/12/2024

2,38026700

CNPI da

Administradora
00.360.305/0001 -
04

Més/Ano Folhy
12/2024 0101

Qtde de Colas
56.837,515C58
56.566,698207
56.764,979272

56.639,234093

Qtde de Catas
56.736,117350

56.566,698307
28,831721

IRRF
0,00

Acesse 0 site da CATXA ¢ conhega os -FUNDOS © os fundos da CATXA com movimentacdes
exclusivamente pelo Internet Banking CAYXA ¢ com tuxas de administra¢fio inferiores as
praticadas pelo mercado. Com os E-FUNDOS CAINA voed tem excelentes opgdes de

about:blank




G7/0112028, 08:45 CAIXA - Exirato de Fundos
investimento ap aleance de suas mios, de acordo com sen perfil,

Um jeito pritico de investir. da comodidade da sua casa!

Prezado(a) Consta, compareca a sua apgéneia de relacionamento e cadastre ou atualize

seu enderceo de e-mail,

Servigo de Atendimento so Cotista

SAC: Endereco para Correspondncia:
0800 - 726  Av. Paulista n® 2.300. 11 andar, Bela Vista. Sio Paulo/SP - CEP 01310-300
0101

Quvidoria:  Endere¢o Eletronico:
0800 725  https/Awww lLcaixa gov.brfatendimento/telcfones_da_caixa.asp
7474
Acesse o site da CAEXA: www.eaixagov.br

about:blank

e

2id




GERENCIADOR
CAIN

Extrato por periodo

ol

Cliente: HOSPITAL DE MIS DE ALTINOPOLIS

Conta: 4498 | 1292 | 000577496463-5

Més: Janeiro/2025

Periodo: 1 - 31

Extrato

Data Mov.

02/01/2025
03/01/2025
06/01/2025
07/01/2025
08/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
08/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025

09/01/2025

Nr. Doc.

000000

000000

000000

000000

000000

000000

091630

091630

091631

091631

091631

091631

091632

091632

091632

091632

091633

091633

091633

091633

091633

091633

091634

091634

091634

091634

091634

091634

091635

Historico

SALDO ANTERIOR

SALDO DIA

SALDO DIA

SALLDO DIA

SALLDO DIA

SALDO DIA

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX Cit

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

Valor

0,00
0,00C
0,00 C
0,00C
0,00 C
0,00C
4.166,67 D
8,50 D
1.200,00 D
8,50 D
1.333,34 D
8,50 D
3.000,00 D
8,50 D
2.213,40 D
8,50 D
23.556,35 D
8,500
700,00 D
6,230
4.927,13 D
8,50 D
13.733,34 D
8,50 D
50,00 D
0,44 D
1.400,00 D
8,505

1.600,00 >

Saldo
277,07 C
277,07 C
277,07 C
277,07 C
277,07 C
277,07 C

3.889,60 D
3.898,10 D
5.098,10 D
5.106,60 D
6.439,94 D
6.448,44 D
9.448,44 D
9.456,94 D
11.670,34 D
11.678,84 D
35.235,19 D
35.243,69 D
35.943,69 D
35.949,92 D
40.877,05 D
40.885,55 D
54.618,89 D
54.627,39 D
54.677,39 D
54.677,83 D
56.077,83 D
56.086,33 D

57.686,33 D




09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
09/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2028
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025%
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2028%
10/01/2025
10/01/2025
10/01/2025
13/01/2025
13/01/2025

14/01/2025

091635
091635
091635
091635
091635
091636
091636
091636
091636
091637
091637
091637
091637
000000
000000
101335
101335
101336
101336
101336
101336
101336
101336
101338
101338
101338
101338
101339
101339
101340
101340
101341
101341
000001
000000
000000
000000

000000

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX IM

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

RESG AUT

SALDO DIA

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

ENV PIX CH

TAR PIX

CRED TED

SALDO DIA

APLIC FUND

SALDO DIA

SALDO DIA

15.133,34 0
8,50 D
12.000,00 D
8,500
666,67 D
593D
2.000,01 D
8,500
1.877,00 0
8,50 D
90.753,62 C
0,00 C
4.920,00 D
8,50D
22.266,68 D
8,50 O
5.600,01 D
8,500
1.200,00 O
8,50 D
1.313,90 D
8,50 D
2.626,67 D
8,500
1,200,00 D
8,50 D
1.600,00 D
8,50 D
3.200,00 >
8,50 D
134.379,47 C
0,00 C
90.375,71 >

0,00

)

0,00 C

57.694,83 D
59.028,17 D
59.036,67 D
74.170,01 D
74.178,51 D
86.178,51 D
86.187,01 D
86.853,68 D
86.859,61 D
88.859,62 D
88.868,12 D
90.745,12 D
90.753,62 D
0,00 C

0,00 ¢
4.920,00 D
4.928,50 D
27.195,18 D
27.203,68 D
32.803,69 D
32.812,19 D
34.012,19 D
34.020,69 D
35.334,59 D
35.343,09 D
37.969,76 D
37.978,26 D
39.178,26 D
39.186,76 D
40.786,76 D
40.795,26 D
43.995,26 D
44.003,76 D
90.375,71 C
90.375,71 C
0,00 C

0,00 C

0,00 C




15/01/2025

16/01/2025
17/01/2025
20/01/2025
21/01/2025
22/01/2025
23/01/2025
24/01/2025
24/01/2025
27/01/2025
27/01/2025
27/01/2025
28/01/2025
29/01/2025

30/01/2025

Langamentos do Dia

Data Mov.
31/01/2025
31/01/2025

31/01/2025

SAC CAIXA: (0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

AlS CAIXA: 0800 104 0104

000000

000000

000000

000000

000000

000000

000000

241607

000000

000000

271045

000000

000000

000000

000000

Nr. Doc.

310922

310922

000000

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

CRED PIX

SALDO DIA

TAR MAN CC

CRED PIX

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

SALDO DIA

Histdrico

ENV PIX IM

TAR PIX

SALDO DIA

0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C

272,58 C
0,00 C

69,00 D
69,00 C
0,00 C
0,00 C
0,00 C

0,00C

Valor
548,30 D
4,87 D

0,00D

0,00C
0,00C
0,00C
0,00C
0,00C
g,00C
0,00C
272,58 C
272,58 C
203,58 C
272,58 C
272,58 C
272,58 C
272,58 C

272,58 C

Saldo
275,72 D
280,59 D

280,59 D



\ Hospital de Misericordia de Altinopolis
" CNPJ: 56.889.595/0001-32 {16} 3665-7200
End: Cel. Joaguim Albearto, 421 - Centro - Altindpolis SP

PROTOCOLO

DESTINATARIO: SECRETARIA DA SAUDE DE ALTINOPOLIS
RUA MAJOR GARCIA, 100
ALTINOPOLIS — ESTADO DE SAO PAULO.

PRESTACAO DE CONTAS FONTE FEDERAL: CONVENIO 2023 - DECRETO N2 116 DE 21/12/2023 - 2°
TERMO ADITIVO

ANEXO 24 - RELAGAO DE GASTOS - DEZEMBRO/2024 - RS 134.817,85 .
COPIA DOS DOCUMENTOS DE DESPESAS - DEZEMBR0/2024 .

ANEXO 27 - RECEITAS E DESPESAS - DEZEMBRO/2024 - RS 134.379,47 .

EXTRATOS: C/C CEF DEZEMBRO/2024 E APLICAGAO FINANCEIRA: 577496463-5
CONCILIAGAO BANCARIA DEZEMBRO/2024

RECEBIEM (5 /| O /2 S

11




