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Assunto: Prestaçáo de Contas.

Prezado Senhor,

Estamos encaminhando para vossa apreciação e análise, a Prestação de

Contas, através de mídia digital, conforme relacionado abaixo:

Material de consumo -

e Julho/2023, valor do

convênio R$ 2.082.91 8,48;

Material de consumo

e valor do convênio R$

o - Materiais médico hospitalares

Valor do co

Certo de vossas costumeiras

Excelentíssimo Senhor
Eleuses Vieira de Paiva
Secretário de Estado da Saúde
São Paulo-SP

antecipadamente ag radecemos.

Miguel Chi
Provedor

4/
?

\\ -----

(l

tr$

Ruo Poroíbo, 1003 - C€P 18.700-l I0 - Fone P|IBX: (14) 3711-gl0O
ÊVnRÉ - €sroclo cle Sõo Poulo

coD.2840.t

Estância Turística de Avaré (SP), 04 de agosto de 2.023

Oficio No 55_2023-Contab/rao
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ANEXO RP-í2. REPASSES AO TERCEIRO SETOR - DEMONSTRATIVO

INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS - TERMO DE CONVÊNIO

óncÃo púeLrco coNvENENTE: SEcRETÂRIA DE EsrADo DE sÃo PAULo
coNvENtADA: SANTA CASA DE UlSSntCónOn Oe lVlnÉ
CNPJ: 44.584.0í9/000í-OG
ENDEREçO E CEP: RUA PARAIBA, í003 AVARE/SP í8.700-íí0
RESPONSÁVEL PELA CONVENIADA: ilIGUEL CHIBA!{I BARK
CPF: 749,9í4.188{7
OBJETO: : CUSTEIO - materlal de con.umo - mateÍlai! módico ho.pitelarês
ExERcícto:2023
ORlGEll DOS RECURSOS: ESTADUAL

DOCUMENTO DATA MGÊNCIA VALOR. R3

)onvênio no a9812O22 1411212022 30106t2023 100.000,00
Rêsolução SS no 7í - ProrrogaÉo vigêncie 2610612023 31t12t2023

O signatário, na qualidade da DE AVARÉ vem indicar, na forma abaixo

detalhada, as despesas incorridas e pagas no as despesas a pagar no exercício seguinte.

TOTAL DE RECURSOS OISPONÍVEL NO EXERCíCIO R$ 105.95í,01
DESPESAS PAGAS NO EXERCíCIO R$ 105.951,0í

R$

Dêclaremos, na qualidade de êntidade supre êpigrafade, sob as penas da Lêi, que a comprova
a exata aplicâçáo dos
Convenente.

Avaré, 02

Íins indicados, conformê programa dê trabalho

Rodrigo

Órgáo Público

Provedor Contador

OEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCíCIO

DATA PRÊVISTA PANÂ O
REPASSE (21

VALORÊS PREVITITOS

1Rfl
NútERo oo DocuMENTo DE cRÉDÍro VAIORES REPASSAOOS

(Rt)

2311212022 100.000.00 100.000.00

REPASSES í 00.000.00

RECEIT, 5.218,03

TOTAL DE RECURSOS

DA

5.218,03

WElffi,'!fi!ffi
R$ V32,98

TOTAL DE R$ í 05.951 ,01

NESTE EXERCÍCIO
E PAGAS NESTE
EXERCíCtO (RS)

DESPESAS
CONTABILIZADASCATEGORIAOU

FINALIDADE DA
DESPESA

DESPESAS
CONTABILIZADAS ETII

NESTE
EXERCíCIO (R3)

DESPESAS TOTAL DE
DESPESAS

PAGAS NESTE
ExERcícp G$)

DESPESAS
CONTABILIZADAS
NESTE EXERCÍCIO

A PAGAR EM
EXERCíCIOS

MATL MEDICO
HOSPITALAR

,ou.tur,o, 
I

105.951,0 1

TOTAL 105.951,011 't05.951.01 105.951 ,01

de 2.023

Ruo Poroíbo, I 003 - (€P 18.700-t I 0 , Fone ptlBX: (14) 3Zl l -91 OO' RVnnÉ - €srocto cje Sõo poulo
cóD.2840i

DATA OO REPASAE

23t12t2022 202.212.230.O49.792

RENTES DA EXE ucÃo Do atUsTF

ORlGEiil DOS RECURSOS: ESTADUAL

105.951,01

recebidos perâ



Sf,NTfi CfrS6 DE MISEilICORDIfr DE fiVfrRÉ

OB'EÍO:
coNvÊNlo Nr
ÊxERCíc1O: 2.023

89812022

BENEFICú$O: SAI{TA CASA DE MISERCÓRDIA DÊ AVARÉ

CNPJ: 44.584.019/000146

ENDEREçO e CEP: RUA PARÂ|BA N!1.003 C€P 18700-110

RESPONSÁVEL PELO BENEFIOÁRIOI MIGUEI. CHIBANI BAKR

VAIOR TOTAI RECEBIOO: RS

ORIGEM DOS RECURSOS : ESTADUAL

100.000,00

tÍÊM
DAÍA DO

DOCUMENIO

ESPECTFTCAçÁO DO

DOCUMENTO

FI§CAI

CREDOR
l"oru*r^ oo oraorro

larsuuroeuerure

DATA DA

COMPENSAçÃO

1 t310212023 NF 1685692 COMERCIAT CIRURGICA RIOCI.ARENSE ITDA IMAÍL MEotco HoSP|TALAR RS 2.050.00 31.302 131O312023

2 131O212023 NF 448666 MED CENTER COMERCIAT LÍDA IMAÍr MtDtco HosPrÍaLAR RS 3.300.00 31.303 131O3120)3

3 751O717021 NF 67S709 R§ 3.S09.45 31.301 131O3120)3

NF S0233il
7 rslos12023 NF 54849
8 2310512023 NF 372123 LoNDRtctR coM.DE MAT.HosptrataR trDA IMATI M€Drco HosptÍauR
9 23/0512023 NF 470349 MEO CENTER COMERCIAL tTDÂ IMAÍt MEDtco HosPtÍataR
10 t31o512023 NF 510022
11 2310512023 F'IOO30'| 22/0612023

80.101 oiloa/2023

examinada pelo Conselho Fiscal, comprova exâtâ aplicação dos

REPASSE§ AO PRIMEIRO SETOR

DEMONSTRAÍIVO INÍEGRAI. DAS RECEITAS E DESPESAS

TERCEIRO SEÍOR E PRIMEIRO SETOR

Mi8uel Chibâni 8akÍ

Declorodo de Utilidode Púlclico: Federol - Decraro 5Z.A7g da 17fi2t63
€stoduol 35.93q de31llOlg2 e, Municipol - Decr. 53 de, OSl11t56

Circ PiaSentihi

Ruo Poroíbo, 'l 003 - C€P I 8.700-t I 0 - Fone pÍlBX: (14) 3711-91OO' RVÊRÉ - €srocJo de Sõo poulo
cóD.28401

rêcursos recebidos pârã os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovâdo, propoto ao órgão Concessr.

Aya.é,02 de agosto de 2.023.

\S&v-".e-r
CPF,472.019.91446

,^,"* (*s)l ,J;.#;,1" I

105.95r,01
5.218,0:l


