PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAQ:

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

2- CNPJ: 88.413.661/0001-90

3- ENDERECO: PRACA DR. HERMES PINTOS AFFONSO 9N

4- NOME DO RESPONSAVEL: LUISIANE PER EIRA COSTA PINTO.

5- CPF: 002.839.120-90

6- ASSINATURA DO RESPONSAVEL:

7- VALOR DA SUBVENCAQO RECEBIDA: R $30.000,00
( TRINTA MIL REAIS)

8 - DATA DA SUBVENCAO RECEBIDA : 29/11/2024



PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

PLANO OPERATIVO/NOVEMBRO 2024

ANEXO 1l
I- RECEITA 2- DESPESA
11 DISCRIMINACAO 12 VALOR R$ 21 DISCRIMINACAO 22 VALOR RS
PROGRAMA PACIENTES PROGRAMA PACIENTES
INTERNADOS- CLINICA 30.000,00 INTERNADOS- CLINICA 30.000,00
MEDICA MEDICA
TOTAL 30.000,00 30.000,00
PR EFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO
PRESTACAO DE CONTAS
ANEXO 1l
14 1.5 1.6 1.7
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
CLINICA DR SERGIO
NF 631 1012724 BURCH 30.000,00
TOTAL 30.000,00
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Recibo de Pagamento

NSU:  20241210001024724870
Data:  10/12/2024

banrisul Hora: 15:52:03

&

ID Transagao: E9270206720241210185001024724870
Tarifa do Pagador: R$ 0,00

Situacdo da Operagao: EFETIVADA

Descrigao: PGTO CLINICA MEDICA NOV 2024
Valor: R$ 30.000,00

Informacgoes do Destinatario

Nome: S S BURCH
CNPJ: 17.800.523/0001-15
Instituigao: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Informacdes do Pagador

Nome: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
CNPJ: 88.413.661/0001-90

Instituigdo: BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
Agéncia: 0235

Conta: 0602523204

Em caso de dlvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transagao.
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esta sujeita a 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 Fiscal de Servico Eletronica

S S BURCH - EPP Eﬁr o Numero da NFS-e
RUA 15 DE NOVEMBRO, 444 - SALA 2 Al K
CEP: 96300-000 - Bairro: CENTRO 202400000000631
Municipio: Jaguaréo - RS
E-mail: serjaoburch@gmail.com ) sdiao Verifics
Fone: (53) 3261-1470 Data do Servigo Cadigo Verific
CNPJ/ CPF Inscricao Estadual Inscricao Municipal 09/12/2024 ab5ed45eb6
17.800.523/0001-15  **** 11715
PREFEITURA MUNICIPAL DE JAGUARAO/RS Dt. de Emissao E’“Q‘g'édade Tributado no Municipi
Secretaria Municipal da Fazenda
Fone: (53) 3261-1999 - sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal 09/12/2024 Exigivel Jaguarao/RS
____ TOMADOR DO SERVICO = T . Municipio de Prestagao do Servico
Nome / Razéo Social ~
SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO Jaguarao/RS
Enderego
RUA DR. HERMES P. AFFONSO,0
Cidade UF Fone CEP
Jaguardo RS (53) 3261-1088 96300-000
Bairro
CENTRO
CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Inscrigao Estadual
88.413.661/0001-90 3072
E-mail
santacasa[aguarao@gmail.com
e " - ~ INTERMEDIARIO DO SERVICO . o .
Nome / Razéo Social CNPJ / CPF Inscrigao Municipal
E-mail Fone Cidade
DESCRIGAO DOS SERVICOS VALOR TOTAL ALIQ. VALOR IMPOSTO RETII
" REF clinica medica novembro /2024 30.000,00 3,00 900,00 Nao
~Cédigo do Servigo Codigo NBS
04.01 - Medicina e biomedicina. i
ZIDE COFINS COFINS Importagéo ICMS IOF lIPI PIS/PASEP PIS/PASEP Import:
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3ase Calculo ISSQN Praprio alor do ISSQN Préprio Base Calculo ISSQN Retido alor do ISSQN Retido alor Total do ISSQN \Valor Dedugao/Descontos
30.000,00 IQO0,00 0,00 0,00 900,00 0,00

/alor Liquido da NFS-e I3o.ooo,oo

Informagdes Adicionais

Lei 12741/2012: Mun: R$627,00; Est: R$0,00; Fed: R$4035,00; Total Aprox: R$4662,00. Fonte: IBPT.

Consulta realizada em 09/12/2024 as 10:57:31.
Para consultar a autenticidade acesse: sistemas.jaguarao.rs.gov.br/NFSe.Portal

202400000000631a5e45e60c17800523000115

Recebi(emos) de Numero da NFS-e Numero de Controle do Municipio
S S BURCH - EPP 202400000000631
Competéncia
0s servigos constantes da Nota Fiscal Eletronica indicada ao lado. 09/12/2024
Foa NFS-e

Data |dentificacdo e assinatura do recebedor | A AAL B 1



