
DE èl 

SEIIITEI C#1501 DE MISERICÓRDIEI DE OVORE 
Declarada de Utilidade Pública: Federal - Decreto 52.872 de 17112163 

Estadual 35.939 de 30110192 e Municipal - Decr. 53 de 05111156 
VORÉ 

Estância Turística de Avaré, 04 de abril de 2022 

Ofício n° 30I2022IContabIrao 

Assunto: Prestação de Contas. 	.. 	. 

Estamos encaminhando para vossa apreciação e análise, as Prestações de Contas 

referente ao Exercício 2021, através de mídia digital conforme relacionado abaixo; 

•. Convênio 34/2020 

• 	Convênio. 16512020 	 . 	. . .... 

• Convênio 228/2020 

• Convênio 280/2020 

• Convênio 339/2020 

• Convênio 95112019 

• Convênio 1143/2020 

Certo de vossas costumeiras providências an

7de

te  agradecemos. 

Atenciosamente, 	
. 

Rodrigo A arecKo 	Oliveira 
Contador 

A 
BeOev

ente  

ILMA. SENHORA, 
Fablola Leão Soares Yamamoto 	 . 	 CCPD 

Diretora Técnica de Saúde III - Substituta 
DRSVI- BAURU/SP 

Ruo Paraíba, 1003- CEP 18.700-110 - Fone PABX: (14) 3711-9100 

	

AVAAÉ - Estado de São Paulo 	 . 
CÓD. 28401 



Sfil{TF CfrSf, DE MISERICORDIfi DE fiVfiRÉ
Doclorodo de Utilidode Público: tedaral - Docroto 52.872 de,17112163

€stoduol 35.939 da3Ol1Ol92 o Municipol - Docr. 53 de 05111156

ANEXO RP 17

REPASSES AO TERCEIRO SETOR

DEMONSTRATIVO INTEGRAT DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMo oe coruvÊnro

óneÃo púguco coNVENENTE: SECRETARTADE ESTADo DAsAúDE-
CONVENIADA:SANTA CASA OE VSTRICóNON OT NVARÉ

CN PJ :44.584.019/0001-06
ENDEREÇO e CEP:RUA PARAíBA N91.OO6 CEP 18700-110

RESPONSÁVEL PELA ENTIDADE: MIGUEL CHIBANI BAKR

CPF:749.9L4.L88-a7

OBJETO: çUSTEIO-MATERIAL DE CONSUMO

EXERCíCtO:2021

ORIGEM DOS RECURSOS: ESTADUAL

Os

despesas i

Ruo Poroíbo, 1003 - C€P 18.700-1 l0 - Fone PÍ1BX: (14) 3711-9100

DOCUMENTO VALOR. RS

Termo de Convênio ne 100.000,00

Aditamento ne

Aditamento ne

DOS NO

REVISTA

REPASSE

DATA P

PARA O

VATORES PREVISTOS

(Rs)
DO REPASSE

VALORES REPASSADOS

(Rs)

SALDO DO

REPASSES I

RECEITAS DOS

I

TOTAL DE PUBLICOS

DA ENTIDADE BENEFtctÁRtARECURSOS

DtsPoNívErs No ExERcícroOE
I

l::-
.*;+^lL^r'equalidade de representa

e pagas no exercrcro

na forma aba

DEMONSTRATIVO DAS NO

ORIGEM DOS

DESPESAS CONÍABITIZADAS

NESÍE ExERcícto E PAGAS

NEsrE ExERcícro (RSl

CATEGORIA OU

FINATIDADE DA

DESPESA

DESPESAS
. .. i,r.,
.ÍOTAI DE DESPTS;qS' PAGAS
: NESÍE BGicíCrO( R3)

':, ::,r,,,,:"':,"t:t'": tl.

DESPESAS

CONTABII-IZADAS NESTE

ExERcícto A PAGAR EM

ExERcícros SEGUTNTES (RS)

1q Ê97 qoServiços de Terceiros ii' |3gi;,:$g1,5g

Despesas financeiras

e bancárias (**) 311,6s I 3Lt,65
. : ::::

." . :,- 311,65

DO SATDO F

TOTAT

TOTAL DE RECURSOS DISPONíVEL NO EXERCíCIO

DESPESAS PAGAS NO EXERCÍCIO

RECURSO PÚBLICO NÃO APLICADO

VALOR DEVOLVIDO AO ÓRGÃO PÚBLICO

VALOR AUTORIZADO PARA APLICAÇÃO NO EXERCíCIO SEGUINTE

lal\/ÂAl - êctaÀa ala (Ãa Darrla

DATA VIGENCIA

L8/09/2020 3L/72/2022

NÚMERO DO DocUMENTo
DE CRÉDITO

39.378.25

ExERcÍcro o.o0

11,95
ourRAs REcElrAs DEcoRRENÍEs DA ExEcuÇÃo Do AjusrE

818;9,:

iir X iiiiiiit0:209:

DESPESAS

ExERcÍcro (RSl

ExERcÍctos

ANTERIONES E PAGAS

NEsrE ExERcíclo (RS)

. ,:,,i: ;r;:]::;:]:::;:: iÍ5 ,.,' : ;1',1. .11'.,r111 ;{};Q§ 40.209.151 40.2G'.15 t:;illl i tiilll I ii0;ôil

@



SfiNTF CfiS6 DE MISERI(ORDIf, DE f,VfrRE
Declorodo de Utilidodo Público: taderal - Decroto 52.872 da 17112163

€stoduol 35.939 da 3Ol1Ol92 e Municipol - Decr. 53 da 05111156

ANEXO RP 17

. REPASSES AO.TERCEIRO SETOR

DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMO Oe COruVÊtrttO

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

exata aplicação dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao órgão Público

Convenente.

Avaré 02 de r de2022.'

is pela Conveniada

Migu

Fisca l:

Yamazuka

CPF:770.687.928-76

ni Bakr Rodrigo

Contador

t
wil ma Aparecida Ciro Piagentini

CPF:020.987CPF: 072.O79.978-66

iiiii

*i;i:t:

,1.:';;:tr

a:
i*

i§&;

Ruo Poroíbo, 1003 - C€P 18.700-l '10 - Fono PÍ1BX: (14) 3711-9]00
Él\/í1âé - ê<ta{a ala (Ãa Oar rla



Sf,NTf, Cf,Sf, DE MISERICORDIfi DE frUfrRÉ
Declorodo de Utilidode Público: Federol - Decreto 59.872 da 1711963

€stoduol35.939 da3Al1Al92 e Municipol- Decr. 53 de 05/I I/5ó

REPASSES AO PRIMEIRO SETOR

DEMONSTRATIVO INTEGRAT DAS RECEITAS E DESPESAS

TERCEIRO SETOR E PRIMEIRO SETOR

14l2O2O

OBJETO: CUSTEI0 - MATERIAL DE CONSUMO

coNvÊNro Ne

ExERcícto:2021

gprurrrcrÁRto: sANTA cAsA DE MrsERcóRDtA DE AVARÉ

CNPI: 44.584.019/0001-06

ENDEREçO e CEP: RUA PARAIBA Ns1.003 CEP 18700-110

VATOR TOTAT RECEBIDO:

ORIGEM DOS RECURSOS l

RESpoNsÁvEL pELo BENEFTc|ÁRro: MTGUEL cHlBANl

Ruo Poroíbo, 1 003 - C€P 
'l 8.700-1 I 0 - Fono PIIBX: (14) 3711-9100

AffAnÉ - Êclaala rla (Ãa O^,,1^

Fiscal, comprova exata

Ciro

CPF:110.687,

vALoR {Rs)
Ne CH ou

Doc. DÉBrro

DATA DA
ITEM DATA DO DOCUMÉNTÔ]:

ESPECTFTCAÇAO DO

DOCUMENTO

FISCAL

ERCIAL LTDA Rs 6.539,70 850013 t9/oL/2021r 2L/12/2020 NF 414807

NF 49897 ALIM Rs 1s.303,40 850012 7910L/202L2 221t2/2020
02103/202L3 oL/021202L NF 50255 ALIM CUS'T Rs 7.261,00 850014

850015 23/03/ZO2t4 22/O?/202t NF 50432 ALIM Rs s.27

Rs 5.520 850016 t0/0s120215 13/04/202r 2227235 MAFRA

Receita de Aplicação Financeira

iALDO PARA O eXenCíCrO SeeUrrurr

Avaré

as penas da

Cuz

.748-00

examinada pelo

Bakr

3937A,25

recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao Órgão Concessor.

de2022.

,j

COMPENSAÇÃO

I NATUREZA DA

I or.orro
lora,,nr,^onrr*-a

CREDOR

I CUSTEIO

I cusrEro
39.897,í)

11,95

=-:TII:I "Í



ffi SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
COORDENADORIA DE REGIÕES DE SAÚDE

Data de Recebimento dos Recursos:

24/09/2O2O

SECRETARIA DE ESTADO DA DE

09.01.96 Coordenadoria de Gestão OrÇamentária e Financeira

SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE AVARÉ

RUA: N"1003 18700-110

Data Limite para Utilização 3L/I2|2O2Z

TESOURo ( )Fonte FUNDES(X)

Concessor

Unidade Gestora Executora (UGE)

Prefeitura / Entidade Beneficiaria

Endereço/CEP

Os signatários, na qualidade dê representantes da Entidade Santa Casà de Miserícbrdia de Avaré, vem indicar, na forma

abaixo detalhada, a documentação comprovadora da aplicação aoirãcrji'ios reie6idoi em24/ogl212} da Secretaria de Estado

da Saúde, através do Convênio 3412O2O, e data de assinatura 78/O9l2o2o, na ímportância de RS 100.000,00 (Cem mil reais )

recursos àstes recebidos para Custeio - Material de Consumo.

Os documentos abaixo relacionados correspondem âo total de recursos recebidos

**Por ordem cronológica de emissão dê Nota Fiscal

Total de despesãs RS 39.897,50

RecursosdoTermoAditivo R$' 3g37a,25

Juros de âplicação fínanceira R$ 11,95

Totâl do Repasse (TA + Juros) RS 39.390,20

Recursos Próprios RS 
.': ' 818,95

Declaramos, na qualidade de responsáveis pela Santa Casa de Misericórdia de Avaré, sob que a documentação

Item
Data do

Documento**

Especificação

do Documento

Nota Fiscal

Natureza da Despesa -- Valor

Ne.do cheque ou
' 'Documento de

Débito

Data de

Compensação

1 21t12t2020 NF 414807 CUSTEIO RS 6.53s,70 8s0013 19/01/2027
2 2211212020 NF 49897 CUSTEIO Rs 1s.303,40 850012 79/01/2027
3 0110212021 NF 50255 CUSTEIO Rs 7.267,00 85001"4 02/o3/2027
4 22102t2021 NF 50432 CUSTEIO Rs s.273,4O 850015 23103/202',_

5 13t04t2021 NF 2227235 CUSTEIO Rs s.s20.00 850016 70/0s/2027
TOTAL 39.897,50

2022.

Local: Avaré

Data:02

suprarelacíonada, comprova a exata aplicação dos recursos recebidos para os fins

pela Entidade:

Chibani


