ASSOCIAGAO BENEFICENTE SANTA TERESINHA

Hospitat "
Santa Teresinha

HOSPITAL SANTA TERESINHA CNPJ 86.437.845/0001-
FONE: 48-3658-9400 / e-mail: financeiro@hospitalsantateresinha.org.br

64

BALANCETE DE PRESTACAO DE CONTAS

COMPETENCIA:

set/25

UNIDADE CONCEDENTE
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ROSA DE LIMA

ORDENADOR DA DESPESA
SIUZETE VANDRESEN BAUMANN

TERMO DE CONVENIO 02/2025

ENTIDADE BENEFICIADA
ASSOCIACAO BENEFICENTE SANTA TERESINHA

CNPJ

86.437.845/0001-64

PEDRO MICHELS NETO

915.763.349-53

ENDERECO CIDADE/ESTADO CEP
RUA JACOB BATISTA ULIANO, 1370 - CENTRO |BRACO DO NORTE - SC 88750-000
RESPONSAVEL CPF

HISTORICO DA FINALIDADE:

NOTA DE EMPENHO

Dirgetor-geral

\Presidente

Gerente Adm. Financeira

Analista Financeiro )

Manutengao dos servigos sobreaviso médico nas especialidades de Ne DATA VALOR
clinica médica, ginecoldgica e obstétrica, pediatra, cirurgia geral,
anestesiologia e ortopedia, atendimento a populagdo do Municipio de
Santa Rosa de Lima/SC, seguindo os principios e diretrizes do SUS, de DATA DE
forma gratuita e integral, na area de urgéncia e emergéncia, além de LIQUIDACAO PAGARAENTD VALOR RECEBIDO
outras despesas e servigos especificados no Plano de Aplicagéo.
01/09/2025 5.233,91
NOTA FISCAL IMPOSTO PAGAMENTO
TA 2 NOTA HISTORICO (Credor RECEBIMENTOS P
s NENO ( ) VALOR BRUTO | RETIDO NO HST ¢ . LiQuIDO
01/09/25 Recebimento do Recurso 5.233,91
25/09/25 Contrapartida - Recurso Préprio 76,35
25/09/25 1802|Serrana Servicos Médicos Ltda 5.658,24 347,98, 5.310,26
TOTAL N 5.310,26 5.310,26
LocALEDATA | O~ Brago do Norte/SC, 02/10/2025
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