‘ iHospital Campo Novo

HC
+Saide +

Excelentissimo Senhor Prefeito Pedro dos Santos

Oficio n2 05/2021

Campo Novo, 25 de fevereiro de 2021.

Prefeitura Municipal de Campo Novo - RS

ASSUNTO: Comprovagdo dos plantdes médicos de dezembro /2020
Ref.: Convénio 01/2020.

Senhor Prefeito:

Ao cumprimentad-lo cordialmente, apresentamos a Prestagao de Contas do Plantdo Médico
Sobreaviso ref. dezembro/2020, do Convénio 001/2020 entre o Hospital Campo Novo e o Municipio.

Documentos originais (prontudrios de pacientes) estdo a disposi¢do no hospital. Seu acesso
sera permitido para profissionais da satde (médico auditor e enfermeiro auditor), por se tratar de

documento legal e sigiloso.

Renovamos protestos de estima e considerac3o.

Atenciosamente,

. 9
/\
OBERDAN RODRNGUES
Presidente HC

Em anexo:

A) Relatorio Atendimentos Ambulatoriais e Hospitalar
Fonte: SIA e SIH — SUS/MS

B) Notas fiscais dos prestadores de servicos.

Laboratorio (55) 3528122

C) Extrato bancario. b e s bl s
hospitalcamponovo@hotmail com

D) Comprovante de transferéncia bancaria.

Rua “ermogenes Panin




=

Consultas - Extrato de conta corrente

Cliente - Conta atual

Agéncia
Conta corre 1te
Periodo do 2xtrato

Langamentos

(53342509585234431
25/02/2021 10:09:19

882-6
18306-7 ASSOCIACAO HOSPITALAR CAR
de 15/12/2020 ate 31 /12 /2020

Dt. balancete Dt. movimento Ag. origem Lote Histérico

11/12/20:20
16/12/20:20

16/12/20:20
16/12/20.20
16/12/20::0
16/12/20:20
16/12/20:20
16/12/2020
16/12/2020
16/12/2020
16/12/2020
16/12/2020
18/12/20220
21/12/2020
21/12/2020
23/12/2020
23/12/2020
23/12/2020
29/12/2020
291 2/2020
29/12/2020
29/12/2020
30/12/2020
31/12/2020

31/12/2020

0000 00000 000 Saldo Anterior
0000 13105 375 Impostos
FGTS ARREC GRRF
0882 99015 870 Transferéncia recebida

Documento

121.501

550.882.000.006.038

16/12 0882 6038-0 FUNDO MUN SAUD

0882 99015 870 Transferéncia recebida

550.882.000.006.038

16/12 0882 6038-0 FUNDO MUN SAUD

0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

121.601

041 0553 39704068034 PAULO CARLITO HUP

0000 13105 393 TED Transf.Eletr Disponiv

121.602

041 0553 031788097000172 CONSULTORIO M

0000 13105 393 TED Transf.Eletr.Disponiv

121.603

041 0553 39704068034 PAULO CARLITO HUP

0000 13105 393 TED Tre

nsf.Eletr Disponiv

121.604

041 05653 031788037000172 CONSULTORIO M

0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranca referente 16/12/2020-
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranga referente 16/12/2020
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranca referente 16/12/2020
0000 13113 310 Tar DOC/TED Eletronico
Cobranca referente 16/12/2020
0000 13105 1098 Pagamento de Boleto
MAURICIO RODRIGUES - SOCI
0000 14397 900 PIX - Recebido

883.511.100.065.629

883.511.100.065.630

883.511.100.065.631

883.511.100.065.632

121.801

EDADE INDIVID
12.472.720

88099247 90167107000111 Associacao Hos

0882 99021 470 Transferéncia enviada
21/12 3168 00090167107000111
0000 14397 900 PIX - Recebido

613.168.000.205.064

13.727.889

88099247 90167107000111 Associacao Hos

0882 99021 470 Transferéncia enviada

610.180.000.138.163

23/12 0180 138163-6 STOCK MED PROD

0882 99021 470 Transferéncia enviada

614.044.000.005.313

23/12 4044 5313-9 CIR STACRUZ C

0000 14387 900 PIX - Recebido

16.204.012

88099247 90167107000111 Associacao Hos

0882 99021 470 Transferéncia enviada
29/12 0030 00080167107000111
0882 99021 470 Transferéncia enviada

610.030.000.210.628

612.806.000.007.518

29/12 2806 7518-3 JOAQ BATISTA V

0000 13105 109 Pagamento de Boleto

122.901

CALL ECG SERVICOS DE TELEMEDIC
550.882.000.006.038 43.995,00 C 44.955,77 C
30/12 0882 6038-0 FUNDO MUN SAUD

0882 99015 870 Transferéncia recebida

0000 13105 144 PIX - Enviado

123.101

31/12 14:20 ASSOCIACO HOSPITALAR DE C

0000 00000999 SALDO

Valor RS

1.69548D

22.000.00 C

22.000,00C

11.000,00 D

11.000,00 D

11.000.00 D

11.000,00 D

1045D

10,45D

10450

10,45D

1.000,00D

300,00 C

457,00 D

8.000,00 C

5.446,26 D

2.181,19D

4.000,00 C

1.495,00 D

1.200,00 D

785,00 D

25.000,00 D

Saldo
2.962,50 C
1.267,02C

1.225622C

22622 C

68,22 C

440,77 C

960,77 C

19.955,77 C




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/02/2021 - AUTOATENDIMENTO - 10.11.16
0882600882 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO HOSPITALAR CAR

AGENCIA: 0882-6 CONTA: 18.306-7

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO HOSPITALAR CAR

BANCO: 041 - BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SU
AGENCIA: 0553-3 - CAMPO NOVO

CONTA: 60.255.520-3

FAVORECIDO: CONSULTORIO MEDICO SANTA MARTINA EI
CPF/CNPJ: 31.788.097/0001-72

VALOR: RS 11.000,00
DEBITO EM: 16/12/2020

DOCUMENTO: 121604
AUTENTICACAO SISBB: 0.0C9.482.243.790.B3D



Esta nota fiscal ndo foi assinada digitalmente.

Pagina 1/1

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO NOVO

%
2 ¥ 4 g{f Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFSe
u Prefeitura Municipal de Campo Novo - NFSe

Numero do RPS  |[NUmero da nota

13

Data da emissé&o da nota
17/12/2020 15:45:14

Data do fato gerador
17/12/2020 15:45:14

Codigo de verificagéo
8Z3JUBC3H

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome fantasia: CONSULTORIO HUPPS

Nome/Razao social: CONSULTORIO MEDICO HUPPS EIRELI
CPF/CNPJ:35.939.860/0001-70 Inscrigdo municipal:
Endereco: AV Padre Bernardo Nimero: 369 Bairro: centro CEP: 98570-000
Complemento: SALA 01

Municipio: Campo Novo

E-mail: E.CONTAP@OUTLOOK.COM

UF:RS
Site:

Inscricéo estadual:
Telefone:

Celular:(55) 98105-5790

TOMADOR DE SERVICOS

Nome fantasia: Hospital de Caridade

Nome/Razao social: Associagdo Hospitalar de Caridade de Campo Novo
CPF/CNPJ: 90.167.107/0001-11 Inscrigdo municipal:
Enderego: Hermogenes Pahins Numero: 105 Bairro: VILA PINHEIRO CEP: 98570-000
Complemento:
Municipio: Campo Novo
E-mail:

UF:RS
Telefone:

Inscrigao estadual:

Celular:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

Valor unitario Qtd  Valor do servico Base de calculo (%) ISS
;ﬁg;féﬁ%?lggzgﬁggg%gq 11.000,0000 1,0000 11.000,0000 X =
Forma de Pagamento
Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)  Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 11.000,00
RETENCOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Outras retengdes
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00
Valor bruto = R$ 11.000,00 Valor liquido = R$ 11.000,00
Cadigos dos servigos:
04.01 - Medicina e biomedicina.
Desc. condicionado(R$) Desc. incondicionado(R$) Dedugdes(R$) Base de calculo(R$) Valor ISS(R$)
0,00 0,00 0,00

OUTRAS INFORMACOES
Natureza da operagao: Tributagdo no municipio )
Situago tributaria do ISSQN: Normal
Local da prestagédo do servigo: Campo Novo

Esta NFS-e foi emitida com respaldo nas leis 17.407/2008 e 17.408/2008.
Prestador de servigos optante pelo Simples Nacional.

Situagao desta NFS-e: Normal

Documento emitido por ME ou EPP optante pelo simples Nacional

Lei 12.741/2012 e no Decreto 8.264/2014 - Fonte: IBPT

Valor aproximado do tributo federal - R$ 1.479,50 (13,45%), estadual - R$ 0,00 (0,00%), municipal - R$ 229,90 (2,09%) , com base na

m3

Verificar autenticidade




SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
25/02/2021 - AUTOATENDIMENTO - 10.11.03
0882600882 SEGUNDA VIA 0001
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAO HOSPITALAR CAR

AGENCIA: 0882-6 CONTA: 18.306-7

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO HOSPITALAR CAR

BANCO: 041 - BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SU
AGENCIA: 0553-3 - CAMPO NOVO

CONTA: 350.133.770-2

FAVORECIDO: PAULO CARLITO HUPPES

CPF/CNPJ: 397.040.680-34

VALOR: RS 11.000,00
DEBITO EM: 16/12/2020

DOCUMENTO: 121603
AUTENTICACAO SISBB: 6.7C8.693.5D5.D6A.B15



