Prefeitura Municipal de Jaguario
Rua. 27 de Janeiro, 422
CEP 96300 000 ~ Jaguario - RS
Fone. (53) 32611469

PARECER DA CONTADORIA

PRESTACAO DE CONTAS

Conveniada: SANTA CASA DE CARIDADE DE
JAGUARAO.

Projeto:

Competéncia: MARGCO 2024.

Aprovada:_¢& /(
Data: /- /o5 [Jo2Y

Reprovada:

Data:

Motivo:

Revisao:

Data:

Motivo:

Conferido :




PR EFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAC:

I- NOME DA ENTIDADE: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

2- CNPJ: 88.413661/0001-90

3- ENDER ECO: PRC. DR. HERMES PINTOS AFFONSO SN

4 NOME DO RESPONSAVEL: LUISIANE PEREIRA COSTA PINTO.

5- CPF: 002.839. .120-90

Luistane P. Cos Pinto
| Gestora presidente
Santa Casade Caridade de Jaguardo

6 ASSINATUR A DO RESPONSAVEL:

7-VALOR. DA SUBVENCAO RECEBIDA: R$ 11.000,00
( ONZE MIL REAIS )

8 DATA DA SUBVENCAO RECEBIDA: 28/03/2024.



PR EFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAQO
PRESTACAO DE CONTAS

PLANO OPERATIVO / MARCO 2024.

ANEXO 1l
I- RECEITA 2- DESPESA
LI DISCRIMINACAO | 12 VALOR 2.1 DISCRIMINACAO 22 VALOR RS
RS
PROGR AMA : i
CARDIOLOGIA 1.000,00 |PROGRAMA CARDIOLOGIA 8.000,00
. INSTITUTO HERMES
> X

TRANSPORTADO 529248 PARDINI 208092

A TRANPORTAR 0.211,56
TOTAL 1629248 16.292,48

PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAQO
PRESTACAO DE CONTAS
ANEXO Il
14 L5 1.6 L7
DOCUMENTO DATA [FAVORECIDO VALOR R$

NF 245 09/0424 |CLIN. DE CARD. PASSO5 8.000,00

INSTITUTO HERMES
NF 47319 22/04/24 PARDINI 2.08092
TOTAL 10.080,92




09/04/2024, 11:16 Impressao - Banrisul [1712672164788]

Recibo de Transferéncia

NUmero: 01553059141/00000000215523/070282
Data:  09/04/2024

banrisul Hore:  11:17:14

Canal: Office Banking

Data Débito: 09/04/2024

Valor: R¢$ 8.000,00

Tipo: Transferéncia de valor entre contas Banrisul

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatario: 0235-06.042201.0-1

Nome do Destinatario: CLINICA DE CARDIOLOGIA PASSOS LTDA
Finalidade: PGTO CARDIOLOGIA MARCO 24

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

0382C46E1B1082EF7D67540E4059A54B0077
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacfio estd sujeita & analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



DANFSE - Documento Auxiliar da Nota Flscal de Servico Eletronica

CLINICA DE CARDIOLOGIA PASSQOS LTDA
RUA DR. CARLOS BARBOSA, 520

| INUmero da NFS-e

CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO 202400000000245

Municipio: Jaguardo - RS

E-mail: tuane@escritoriofariars.com br ) . »
Data do Servigo Cadigo Verificador

Fone: {53) 98427-8909

CNPJ/ CPF inscricdo Estadual Inscricdo Municipal 30/03/2024 863f7645b
08.646.512/0001-31 359692
[ PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emissgo Exigiltéigdade Tributado no Municipio
Secretaria Municipal da Fazenda
Fone: {53} 3261-1999 - sistemas jaguarao.rs.gov.br/NFSe Portal 08/04/2024 Exigivel Jaguario/RS

o de Prastacao do Setvico

g TOMADOR DG SERVICO
Nrme Ra7ao SG"ISI
SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAOQ

Endereco

RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0
Cidade UF Forne CEP
Jaguario ERS 5(53) 3261-1088 Egesoo-ooo
Bairro

CENTRO

CNPJ 7 CPF I NIF Inscrigdo Municipal Inscrigao Estadual
28.413.661/0001-90 l I

E-mail

santacasajaguarao financeiro@hotmail.com

Jaguarao/RS

~ INTERMEDIARIO DO SERVICO.

nscrigio Municipal
ek

Nome { Razdo Social
ok kk

E-mail Fone Cidade
ik x
DESCRICAD DOS SERVIGOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETIDO
REF: CARDIOLOGIA MARGO/2024 8.000,00 3,00 240,00 Néo
Caodigo do Servigo Codigo NBS

kA HFR

04.03 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatorios, manicémios, casas de satde,
prontos-socorros, ambulatérios e congéneres.

CICE COFINS COFINS Importagéo ICMS Helg Pt PIS/PASER FIS/PASEP tmpartagaa
0,00 E0.00 0.00 EO 09 0,00 0,00 0.00 0,00

Rase Calsula ISSQN Propria ator do ISSQN Préprio Base Calculo ISSQN Retido alar do ISSQN Retido alor Total do ISSQN IVslor Dedugén/Descontos

8.000,00 240,00 0,00 0,00 240,00 ,

Valor Total da NFS Fs-e  ]8.000,00

j !8,000,00
Infarmacées Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$167,20; Est: R$0,00; Fed: R$1076,00; Total Aprox: R$1243,20. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 08/04/2024 as 11:27:37.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov. br/NFSe.Portal

e T

024000000
Recebi(emos) de Numero da NFS-e Numero de Controle do Municipic
CLINICA DE CARDIOLOGIA PASSOS LTDA 202400000000245
Competéncia
os servicos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 30/03/2024
o NFS-e
Data identificacdo e assinatura do recebedor Seaf7645b

Conslilta realizada em 08/04/2024 as 11:27:37.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.brlNFSe.PortaI

Pagina 1 de 1



22104/2024, 13:41 Impresséo - Banrisul [1713804082854]

Recibo de Pagamento

NUmero: 01556958072/00000000263376/086351
2' ' Data:  22/04/2024

banrisul Hora:  13:42:44

Canal: Office Banking

Ag./Conta Débito: ((J:é?;\lS\;g;.IOOZSZBZ.O—Ar-SANTA CASA DE CARIDADE JAG
Valor: R¢$ 2.080,82

Data Debito: 22/04/2024

Data Vencimento: 24/04/2024

Codigo Barras: 3419109008.09950412933.81862240009.1.96960000208092
Tipo Pagamento: Titulos Banrisul / Qutros Bancos

Ernissor: ITAU UNIBANCO S.A.

pagador Final: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO

CPF/CNPJ Pagador Final: 88.413.661/0001-90

Pagador: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGU

CPF/CNPJ Pagador: 88.413.661/0001-90

Beneficiario Original: INSTITUTO HERMES PARDINI 5 A

CPF/CNPJI Beneficirio Original: 19.378.769/0001-76

Razdo Social Beneficiario

L INSTITUTO HERMES PARDINI S A
Original:

03C323881B5CE8A16E36EF3E08959F8DFB44
Atenciosamente

Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.
SAC: 0800 6461515 QUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagao estd sujeita 3 andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



Autenticagio mecanica

Recibo do Pagador

Vencimento Valor do Documenta

anco Itag S.A. 24/04/2024

2.080,92

FPagador: Bengficidrio

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

INSTITUTO HERMES PARDINI S/A

Enderege Beneficiario / Sacador Avalista:

RUA AIMORES, 66 - FUNCIONARIOS - BELO HORIZONTE - MG - 30140-070

Mamero Documento

1573136

Nossa Numero

409/00099504-1

Agéncia/Cadigo Beneficiario

2938/18622-4

CHP]
49.378.769/6001-76

Banco ltad 5.A. 344-7 34191.09008 09950.412933 81862.240009 1 96960000208092
Lacal de Pagamento N Vencimento
ATE O VENCIMENTO, PAGUE EM QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAO
SANCARIO. APGS O VENCIMENTO, ACESSE ITAU.COM.BR/IBOLETOS E PAGUE EM 24/04/2024
QUALQUER BANCO OU CORRESPONDENTE NAQ BANCARIO
Beneficiario Agéncia/Caodigo Beneficirio
INSTITUTO HERMES PARDINI S/A 2938/18622-4

Data do documento: No. Do documento Espécie dac. Aceite Dala Processamento Nosso Nimero
21/03/2024 1573136 RS N 26/03/2024 109/00099504-1
Usc do Banco Carteira Espécie Mosda | Quantidade Valor T=7Valar do Documenta
i09 Rr$ 2.080,92

Instrugbes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate © BENEFICIARIO
APOS VENCIMENTO, COBRAR JUROS DE 0,07% AO DIA - (R$ 1,38 AO DIA)
APOS VENCIMENTO, COBRAR MULTA DE 2,00%

PROTESTAR APOS 11°DIA DO VENCIMENTO

(-1 Descontos/Abatimento

(-) Outras Dedugbes

{+) Mora/Multa

{+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

pagador: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO 88.413.661/0001-90
Endersgo: PCA.DR.HERMES PINTC AFFONSO,SN - - CENTRO - JAGUARAO - RS - 96300-000

Sacador/Avalista:

N AT YA

Ficha de Compensagao

Autenticacdo Mecanica




NFS-e - NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA
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