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Prefeitura Municipal de ltirapua

ESTADO DE SAO PAULO
C.N.P.J MF 45.317.955/0001-05
Rua Dozito Malvar Ribas, 5.000 CEP 14.420-000 Itirapud - SP Fone (0xx16) 3146-1204

Secretaria Municipal de Saude

E-mail° saude adm@itirapua.sp.gov.br

PARECER DA COMISSAO DE
FISCALIZACAO E ACOMPANHAMENTO DO
CONVENIO FIRMADO ENTRE O MUNICIPIO
DE ITIRAPUA - SP E O INSTITUTO PAULISTA
DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA -
IPAGES, NOS TERMOS DO CONTRATO N°
002/2.022.

Foi realizada no dia 08 de maio de 2.024 as 16h00 a reunido ordindria da
COMISSAO DE SELECAO, MONITORAMENTO E AVALIACAO DAS
PARCERIAS FIRMADAS POR MEIO DE TERMO DE COLABORACAO FE
FOMENTO da execugdo da parceria firmada pela Administragio Municipal com a
Organizagdo da Sociedade Civil INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA
SAUDE - IPAGES, CNPJ 39.781.326/0001-39. Na ocasido estiveram presentes a
integrante Rosana Mary Correa (Representante da Secretaria Municipal de Saide). Renata
Consuelo dos Santos (Representante do Gabinete Municipal), André dos Reis Godinho
(Representante do Conselho Municipal de Saide) nomeados através da Portaria n® 297 de
21 de dezembro de 2.023 e o representante do IPAGES, o Sr Gabriel Requer Lima.

Foram analisadas as produgdes informadas dos servigos de saide prestados no periodo
de ABRIL de 2.024 ¢ foram verificadas as seguintes particularidades:

* As metas de produgdo analisadas para o periodo foram apresentadas pela
institui¢do IPAGES através de relatorios fornecidos pelo municipio do sistema oficial e-
SUS Prontuario Eletrénico:

* Foram apresentadas as planilhas de escala e copia do livro de ponto dos
profissionais plantonistas, que comprovam a presenga dos mesmos.
* Valores consumidos:

o] Do valor total mensal para a execugdo do contrato, que ¢ de R$
302.889,73 (trezentos ¢ dois mil, oitocentos ¢ oitenta ¢ nove reais ¢ setenta
e trés centavos), foram executados o valor total de RS 269.912,19
(duzentos e sessenta ¢ nove mil, novecentos ¢ doze reais e dezenove
centavos) em procedimentos realizados:

- VALOR PARA PAGAMENTO PROFISSIONAIS CLT = RS 145.986,63;
- VALOR PARA PAGAMENTO PROFISSIONAIS PJ = RS 122.966,76;

- VALOR PARA PAGAMENTO DE HORAS EXTRAS PROFISSIONAIS
CLT = RS 958,80. L8 \




.): Prefeitura Municipal de ltirapua

: ESTADO DE SAQ PAULO
Vs C.N.P.J MF 45.317.955/0001-05
A e Rua Dozito Malvar Ribas, 5.000 CEP 14.420-000 ltirapua - SP Fone (0xx16) 3146-1204
Secretaria Municipal de Saude
E-mail: saude adm@itirapua sp.gov.br
OBSERVACOES

* Foi considerado o valor integral para pagamento das especialidades de Pediatria,
Ginecologia e Psiquiatria, ja que ocorreram os agendamentos dos pacientes aos médicos
¢ usuarios de saiide ndo compareceram nas consultas.

* Toram pagas 28 horas para os médicos de familia referente ao servigo da SaGde
do Trabalhador, que ocorre de segunda a quinta feira das 17 as 19 horas;

* Foi apresentado e entregue a relagdo do banco de horas dos colaboradores CL.T
apuradas até o dia 30/04/2024. O Instituto refor¢a a necessidade de saldarem o banco
dos profissionais no més maio/2024. O RH do Instituto ird alinhar com a Gestora da
Saude as datas para que os profissionais que possuem saldo positivo possam gozar
destas horas dentro do més:

. Foi apresentado e protocolado no municipio a planilha que apresenta a apuragio
das metas quantitativas do ano de 2023;
. Foi apresentado e entregue a Comissdo a planilha que apresenta a apuragdo das

metas quantitativas do periodo de janeiro a abril de 2024
CONCLUSAO

Atestamos que todas as informagdes ¢ situagdes apresentadas neste relatério
correspondem a realidade da execugio do convénio e os resultados apresentados estio de
acordo com os relatorios de produgio anexos.

)
Itirapua — SP, 08 de maio de 2.024.
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1
| - |
( Disponivel em a | Quantidad ( | valor Total
| Area [+ 1s] de Trabalh Tipo. o | ST % de Atendimento kuml Prak Valor Page | Valor Pago Total
| ) |
| Pediatra - Flivio Eduardo [+ Consultas menssh | 65 [N 98 AE% [ 50,00 | RS 325000 | RS  3.250,00 | RS 31.750,00
| Procedi A de Atengho Basia t e
| dogia @ C - Otévio Benedt: 100 Consultas mensais. | 100 84 84,00% RS 50,00 RS 500000 | RS 5.000,00 | RS  5.000,00
'l Neurologia - osé Humberto 25 Consultas mensais 11 2% 100,00% RS 90,00 | RS 725000 | RS  2.250,00 | RS  2.250,00
| i Amb de Média e Alta Oftaimologista - Camilo Folls 0 Consultas rbrsats | a0 43 107,50% RS 50,00 RS 200000 | R$  2.150,00 | RS 2.150,00
! Priguistria - Diego Paula Queroy 50 Consultas mensass. 60 53 B333% RS 8000 RS 360000 | RS  3.600,00 | RS 3.600.00
Médico Generalista - Diimo 182 182 N/A | RS 1684714
- 352 Horas [ 9250 RS 3258132 RS 32.213,16
Medicn Generalista « Larissa 166 166 N/A R$ 1536602
Diretor Clinkco Didmo Juliano 1 1 | 1 N/A RS  3.00000 RS 300000 | RS 3.000,00 | RS  3.000,00
APOIO TECNICO £ OPERACIONAL NOS PROCESSOS DE GESTAO DOS PROFISSIONAIS E PROGRAMAS DE SAUDE RS 2961800 RS 2961800 RS 29.618,00 | RS 29.618,00
L3 8130132 | RS BLOALLE | RS 8108116

MOTORISTA DANIEL JOSE DOS SANTOS RS 260,78
MOTORISTA GUILHERME AUGUSTD SILVEIRA SOUZA -3 81,46
MOTORISTA 10SE LAZARD DOMINGOS RS 155,51
MOTORISTA PAULOD CEZAR REZENDE L] mn
MOTORISTA SIDINEI BATISTA PINTO L T4

L] 58,80
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RELAGAO DE ATENDIMENTOS - ABRIL 2024 - ITIRAPUA-SP

Unidade de

Saude

csi

csi

csii

csii
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Dias de
Atendimentos
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IPAG

Instfudo Paulisio de
Gesfio da- Saunde Publuca

APURACOES PJ - TERMO DE FOMENTO 02/2022 - VALORES RESIDUAIS abr/24
Area Especialidade Valor Total Previsto | Total Executado | Valor Residual | Valor Residual Acumulado
Ambulatério de Clinica Médica Geral em Urgéncia e Emergéncia na Atengdo Basica Plant&es RS 43.595,40 | RS 41.885,60 | RS 1.709,80 | RS 128.532,61
Pediatra RS 3.250,00 | RS 3.250,00 | RS - RS
Procedimentos Ambulatoriais de Atengdo Basica
Ginecologia e Obstetricia | RS 5.000,00 | RS 5.000,00 | RS - RS 4.286,25
Neurologia RS 2.250,00 | RS 2.250,00 | RS - | RS
Psiquiatria RS 3.600,00 | RS 3.600,00 | RS - RS 942 50
Procedimentos Ambulatoriais de Média e Alta Complexidade
Otorrinolaringologia RS 1.200,00 | RS . RS 1.200,00 | RS 19.500,00
Oftalmologia RS 2.000,00 | RS 2.150,00 | A% 150,00 | RS 13.850,00
Estratégia Sadide da Familia Meédico Generalista RS 32.583,22 | RS 32.213,16 | RS 370,06 |-RS 0
Diregdo Clinica Médico RS 3.000,00 | RS 3.000,00 | RS - RS -
APOIO TECNICO E OPERACIONAL NOS PROCESSOS DE GESTAO DOS PROFISSIONAIS E PROGRAMAS DE SAUDE RS 29.618,00] RS 29.618,00| RS - RS X
& RS 126.096,62 R$ 122.966,76 RS 3.129,86 | RS 164.718,76




ESCALA MEDICA - PRONTO ATENDIMENTO - ABRIL - 2024 - ITIRAPUA-SP

[0 0

196 148

F - FERIADO
Domingo Segunda-feira Terca-feira Quarta-feira | Quinta-feira Sexta-feira Sdbado
01 02 03| 04 05 06
07-19h | Samara Qbar de Paula| 07-19 h Renata Rodrigues 07-19h Vinicius de Oliveira 07-19h Vinicius de Oliveira 07-19h Ivan Silva Cunha 07-19h Mariana de Moraes
Chagas Silva Silva Junior Pinheiro
o7 08 09 10 11 12 13
icius de Olivei i
0719h | Felipe Costa Isidoro | 07-19 h Barbara Rodrigues 07-19h Renata Rodrigues 07-19h Vinicius de Oliveira 07-19h Vinicius de Oliveira 07-19h Ivan Silva Cunha 07.19h Maria Clara Parra
Batista Chagas Silva Silva Junior Cintra
14 15 16 17 18 19 20
07-19h Mariana de Moraes 07-19h Maria Clara Parra 07.19h Renata Rodrigues 07-19h Vinicius de Oliveira 07.19h Vinicius de Oliveira 07-19h Ivan Silva Cunha 07-19h Ivan Silva Cunha
Pinheiro Cintra Chagas Silva Silva Junior Junior
21 22 23 24 25 26 27
| Olivei i
0719h | Felipe Costa Isidoro | 07-19h | Samara Qbar de Paula| 07-19 h Renata Rodrigues 07-19h Vinicius de Oliveira 07-19h Vinicius de eira 07-19h Ivan Silva Cunha 07-19h Mariana de Moraes
Chagas Silva Silva Junior Pinheiro
28 29 30
o7.19p | VenessaCristina 15, 194 | Vinicius Dintz Ferreira | 07.29 |  Renta Rodrigues

Lacerda Brandao

Chagas




Livro de Prestagao de Servigos
Centro de Saude Il
Itirapua - SP

4 — e 1. 0 -
Médico: « AN ) W, 0 A o)

CRM/UF: :45Q @3N CPF: 955339458 14

Empresa: Q¥ 0N (ADA

CNPJ:

Inicio e término do Plantdao médico:

[_ Data Horario —l
Entrada @ \ .J"O‘(-‘ /2024 6 % : L;L)
Saida O \ / 04 /2024 lq : RS
Total de Horas Prestadas: o) horas

Observacdes (usar 0 verso se necessario):

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de wa
acordo com previsao contratual CR 253.671\

.

na cidade de ITIRAPUA - SP nas =
Carimbo e Assinatura Médico

Dra Samara Qbar de Paula

datas mencionadas acima.

[ A G S Livro de Prestacdo de Servigos

s Centro de Saude Il
S Itirapud - SP
Médico:

d y
Empresa:
CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

) Data Horé‘rio

| Entrada Q2 / oy /2024 %+ 00

Saida O / D4 /2024 1q : <O
Total de Horas Prestadas: _\-' L horas

Observacbes (usar 0 verso se necessarnio);

e - —

Atesto que 0s servigos de medico [ Ora
plantonista foram prestadosde | i
acordo com previsao contratual |
na cidade de ITIRAPUA - SP nas |
datas mencionadas acima. f Carimbo e As




’P A G Livro de Prestacdo de Servigos
sttt Pankasts. e " Centro de Saude Il
T Itirapud - SP

7z = y .
Médico: ' smuasn A - E«L‘u;

[PAG!

? 5 Nm 4
cRM/UE: £ 3 2 ) A& cPF:

Empresa:
CNPJ:
inicio e término do Plantdo médico:
Data Horario
Entrada 7 / -4 /2024 . é S 5
Saida )2 11 2028 /J, A OO0
i
Total de Horas Prestadas: <z horas

Observacdes (usar o verso se necessario):

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual

na cidade de ITIRAPUA - SP nas *>i
datas mencionadas acima. Carimhp Agsigatura Medico
~

Livro de Prestagdo de Servigos
Centro de Saude lll
Itirapuad - SP

< Y. A

Médico: _\ j/’” e acabat

L

CRM/UF: / = < . CPF:
Empresa:
CNPJ:

Inicio e término do Plantae médico:

S Data Ijor;\_rio
Entrada ~N Y )‘2024 nerows o
A _..l____..___.._ s ol S o
Saida & '{' flr’_'a'-‘[ /2024 A ‘fB S \
Total de Horas Prestadas: [ 7711 horas

[ Observaches (usar o verso se necessario):
|

-  —— -

de Oliveira Siva
nMedico
232 298

| Atesto que os servicos de médico Vinict
| plantonista foram prestados de
| acordo com previsdo contratual
i na cidade de ITIRAPUA - 5P nas

—

t Assinatura Meédico

datas mencionadas acima.




,P A G Livro de Prestagdo de Servicos
marishe Pardis de Centro de Saﬁde III

el - Mtirapud- S
Médico: « A Y7 fd’ (/(f/ /Mf,{}'ﬂ'

CRM/UF: /W CPF: xl;%%?@
Empresa: qg) C [ %‘ e 72 Z/Vé’z,/,ir“ﬁ

CNPJ: & W 'W%&&/ “’;{ﬂ ;)_

Inicio e término do Plantao médico:

Data Horario

Entrada (7 Sﬁ / 04{ 2024 é??—- 10O

saida 0}' rﬁf / 2024 ,./_(-*'z QD

™
Total de Horas Prestadas: / f horas

| Observacdes (usar o verso se necessario):

Atesto que os servigos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.
2

e

IP A G Livro de Prestacgdo de Servigos
: Centro de Saude il

Itirapud - SP

wedion: T \sasans. s ¥ Ioiats s . T0, .
CRM/UF: __35 3445 CPE: 3¥%S 390 <8393
Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantaoc médico:

#Data . Horario
Entrada o [ oy /2024 o e
|| Saida \:‘.:: ! a4 {‘.2024 | (3‘ ' <
Total de Horas Prestadas: 12 horas

Observacbes (usar o verso se necessario):

Atesto que os servigos de médico l
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima. Carimbo e A55|n§Kura Medico




”7 A G Livro de Prestacao de Servicos
Centro de Saude Il

.‘,(p-o\-‘.|_' e

s ‘.m,f ;-h

Itirapuad - SP

Médico: "’ “Z, ") Cuf/{,m 111,)“‘1,

IP A G Livro de Prestacao de Servicos
mstidishe Paasasta. de e & Centro de Saude 1lI

Itirapua - SP

Médico: "@Oi'tﬁ)ﬂ& R Bl et

CRM/UF: = 51+ -7 CPF: _ N1 0s4dz9yy

Empresa: fAR 0 RODRIbES SERv zoy MEDU)

CNPJ:_52 >0 %006 DOj 49

Inicio e término do Plantao médico:

= g ’ (.’{ 7 C Y S (R <'.P'"
CRM/UF:'.-"".’-’(; / CPF.*i;\"S—Z‘/M*»
Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plantdao médico:

Data Horario |
Entrada 7 / "1 /2024 C ?
Saida 1.‘7 / “ /2024 [ (“ O G
Total de Horas Prestadas: (D horas

Observacdes (usar 0 verso se necessdrio):

Data Horario
Entrada 0y /o, /2024 01 N B
Saida 04 / (e /2024 | 1y )
Total de Horas Prestadas: ) 2 horas

Observacdes (usar o verso se necessario):

Atesto que os servigos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

Carimbo e Assinatura Médico

Atesto que os servigos de médico -7
plantonista foram prestados de 2
acordo com previso contratual | @ sta
J 3 Rodrigue
na cidade de ITIRAPUA - SP nas | Dra.Barbs r.x‘h d I.LE
datas mencionadas acima. [ fﬁﬂhbs 3A§sir$.-3ura Medico




”7 A G # Livro de Prestacdo fie Servigos

Centro de Saude lii
Itirapua - SP

Médico: /\QN&DJ /Qﬁé.mpm Craay
) J

vyt
Y Sasade. P

CRM/UF: __ AADHOR CPF:  ABF WX IO
Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plantdo médico:
! _: Data B Horario |

L»Entrada Qa / 4 /2024 - @9
| Saida a4 / Jy /2024 n

Total de Horas Prestadas: A2 horas

Observagdes (usar o verso se necessario):

o e —

]

| Atesto que os servigos de médico Dra.Ren i —l

plantonista foram prestados de

acordo com previsdo contratual

na cidade de ITIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima. Carimbo

528 ‘

ura Medico

!P A G ’[? Livro de Prestagdo fie Servigos

Centro de Saude lli

Itirapuad - SP
Médico: LA nnen A /. o Ao B ,_.-'flj_ Jz:'--
- :. " 3
CRM/UF: < 0 ¢ & 4 -~ CPF:
Empresa:
CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

'[ Data [ Horério

Entrada ( )1 (Y 12024 2/

Saida . 7 )7 2024 g 9D

Total de Horas Prestadas:

Observacdes (usar 0 verso se necessario):

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - 5P nas

datas mencionadas acima.




”7 A G Livro de Prestac¢do de Servicos
nareaes Facdun. de Centro de Saude Il

B Itirapud - SP

Médico: U oontone ot L -

CRM/UF: ~ ° « “° %  CPF:
~ Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

Data Horario
rlEntrada ' [ 7 « [2024 | t e
Saida / . .+ /2024 i
Total de Horas Prestadas: ____ [ . horas

| Observacdes {usar o verso se necessario):

Atesto que os servicos de medico ] [ /' S“Vﬂ
plantonista foram prestados de vmidus de OIv a
acordo com previsdo contratual QU
na cidade de ITIRAPUA - SP nas ‘4.'51,_9_93

CBTIIWGf.a Médico

datas mencionadas acima. 1

”7 A G Livro de Prestagdo de Servigos
b Centro de Saude Il

p—.}«-’ Agudy e

. Itirapud - SP
Médico: ___ < / :/2’1‘7'? /K%’Z\ Mﬁfzm
crm/ur:_ {0 3 CPF: ‘{9( ¥-5

Empresa: ﬂj C&}ME{J M( f{”é(t J{Jvéé\

v O80 30 4;8)(94/0004‘ Y

Inicio e término do Plantao médico:

‘ Data Horario
Entrada jQ / [/ N /2024 ((; o B OO
Saida i2 ¢ (G /2024 {“"1. LG
Total de Horas Prestadas: -{ :_ horas

| Observagses (usar o verso se necessario):

Atesto que os servicos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

/

e e .

SR o .



”7 A G Livro de Prestacdo de Servicos
oa” Centro de Saude Ill

lgfurinde Yol ifn
Itirapud - SP

Gesmer Ao Sacde Prvstocn

Médico: _ N ovm A (JQQNOU Om} Q‘%U

CRM/UF: &5 3046 SPcpr. g1n 00A& 1¥X O3

Empresa:

onp: B 33X BT | OO0 - B0

Inicio e término do Plantdo médico:

Data Horario
Entrada 13 / O4 /2024 0% : 0O
Saida 13/ 04 /2024 na %)
XV;

Total de Horas Prestadas: horas

Observacdes (usar 0 verso se necessario): ™
o \am © SSY 9/

Dot ciomrs- Panllida -

Atesto gque os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsac contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

[

-P A G Livro de Prestacdo de Servicos
st Do de Al Centro de Saude Il

Geseio Itirapua - SP

Lo ! //'I" ) V) .
Médico: I frana & 77 jorgen Fumbise

CRM/UF: __ 750445 CPF:  2¥S 390 SXP GF

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

Data B B Horario *|

Entrada 19 1 oy /2028 O+ ! 00 ’

= — —

Saida 19 !/ 04 /2024 /19 & @ ‘l
Total de Horas Prestadas: /d horas

Observagdes (usar o verso se necessdrio):

Atesto gue os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previs3o contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima. Carimbo e Assinatura Médico




Centro de Satde Il |

Itirapua - SP e s Itirapud - SP

. Livro de Prestac¢do de Servicos Livro de Prestacdo de Servicos
I PAG? o C IPAG% Centro de Saude Il
Sagvie Pt ey »

Gestiar e

Médico: il \arven  (Ranoo ?cmwos GG Médico:
1

CRM/UF:_853046 . 411002 133 On- CRM/UF: __$4%52% CPF: _£Ex 9% 12890,
Empresa: ~ Empresa:
cnpy: B 338 331 [0001 - 50 CNPJ:

Inicio e término do Plantio médico: Inicio e término do Plantao médico:

datas mencionadas acima. Cafimbo e Assinatura Médico

| g -

2 J Data i = Horario 3 Data Horario !
I | = - !
' Entrada |15 o4 /2024 0%+ : CO Entrada W/ o4/ 2024 _'1» : P - 1
‘ I - ( N : = .
d G % 2024 &
Saida ‘ IS / oq /2024 ﬂq OO Saida G/ f_.__ [ .-'H QO o
: 10
Total de Horas Prestadas: hitiiae Total de Horas Prestadas: horas
[ Observagdes (usar o verso se necessario): ‘ ] ObservagBes (usar o verso se necessatio) ]
" : / :
; - TJJ.“J‘LQF e pl Potoamred o g A9 a» 0D
I |
N \ |
] 1 ™ - 153D 0p 1.0k
[
’ |
| ET—,
- = oo = | | I —
[| Atesto que os servigos de médico 1 Dis. Maria Clag™rea Cirira 11 Atrst: qtﬁ o:servlgos d: ;ned;w Ora. Re Jgues Chagas
| plantonista foram prestados de ' y ) } 5 P andon staforam pres atost e; i
acordo com previsao contratual @ , i acor' 0 com previsao ;Jﬂ ratua CRM24
na cidade de ITIRAPUA - Sp nas ‘ ! na cidade de ITIRAPUA - 5P nas . '
i ! datas mencionadas acima. Carimbo e Assinatura Médico




”;; A G Livro de Prestacao de Servigos
= Centro de Saude 11|

— Itirapud - SP
Médico: ‘L/.'l.t.,‘h LT ¥ Y f' h 7 \q._i.."\l-
CRM/UF; _~ 2252 CPF:
Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plant3o médico:
[ Data ] Horario a
! Entrada . |~ 12024 O ( )
| Saida ) /2024
| 1. —_— e—— S T o
Total de Horas Prestadas: A horas

Observagies (usar o verso se necessario):

Atesto que os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

Carlmhge Assinatura Médico

"‘I.dl.)

”7 A G Livro de Prestacgdo de Servigos
" Ae A Centro de Saude il

Itirapua - SP

Médico: \ Jimne oL -V

-

CRM/UF: 2222945  CPF:

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

.L Data Horario
Entrada | / . | /2024
|
Saida /. /2024 .
Total de Horas Prestadas: horas

Observacdes (usar o verso se necessario):

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - 5P nas

datas mencionadas acima.

I

Vinicius d Ohveqa Silva
édico

Carimbo ek&_f-’slnatll.ua Medico
‘\ -\I_ |




!P A G Livro de Prestagdo de Servigos
el Centro de Saude Ill

-u

Itirapud - SP
Médico: /{ﬂn A’/’Vﬁ CLLVL/{» ka
CRM/UF: /( O)/// cpr: X250 f[('c}’% i
o L Cliieo MitAiecr i
CNPJ: { KC =('-(O4 yéf/(:ﬁ()i (-2 ?~

Inicio e término do Plantao médico:

Data | " Horario
Entrada C?f' U(f 2024 Q ?- : GZO
Saida .\‘-~L_ ‘?_! _f?_f /2024 /c;) :ﬁ_ Bow,
Total de Horas Prestadas: / ’\2/ horas

Observagies (usar 0 verso se nec essario):

—

Atesto que os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acorda com previsao contratuy

(SP: 123.719
Carimbo & l\ssmatura Medico

-

datas mencmnadas;ﬁma.

b

IP A Livro de Prestacao de Servigos
st Pt b Centro de Saude Il
Itirapua - SP ¢

Médico: /%fv\ /géue» / 7 5 -
455 s

CRM/UF: /57‘7% cpr: IISEH

Empresa: ZC. C({)’Vd‘d /77((&(6_. /,‘/Q
eNp: a%m{j{/agmg . X

Inicio e término do Plantdo médico:

Data Horario

. -Entrada O | {%I 2024 O 9.%
!l Saida ,Q_(__/_ @_, 4 ,{2024 /[7 : O

Total de Horas Prestadas: /,_X Z horas

,r Observacdes (usar 0 verso se necessario):

L - ~—
T

Atesto que os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima. Carimbo e Assinatura




’P A Livro de Prestagdo de Servicos
wseubbo- Pasdaste: Ak Centro de Saude Ill
Itirapud - SP
Q) _
Médico: b',(_ J,f"’g Céﬂé
S G

CRM/UF: "3 YIS 4 cpr: HIC S @i 3N

.....

A Aol

Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plantdo médico:
[  Dat Horario B
. ata — o
Entrada 3 {0 Lf /2024 s el J
‘ Saida ' )| /_ _Lg_ /2024 ‘ | _"i ik E _L |
Total de Horas Prestadas: { .9 horas

Observactes (usar 0 verso se necessario):

Atesto que os servicos de médico ‘
plantonista foram prestados de
acordo com previsdo cantratual
na cidade de (TIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima.

Carimbo e Assinatura Medico

Médico: - 00

IP A C!- Livro de Prestacao de Servicos
msespate Vastasta de e & Centro de Saude Il

Itirapua - SP

cRM/UF: 229 (3 ) cpF: 1S5314458 44

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

__Data_

‘Lintrada_ _\’2,.’{ XQI-{J 2024

' ~ Horario ‘l

O3 00 |

Eda ' .‘.}_)1} ()(f /2024

e o

Total de Horas Prestadas:

}VQJ horas

Ohservacdes (usar o verso se necessario):

r

Atesto que os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - 5P nas

datas mencionadas acima.

CRM® 2.671

Carimbo e Assinatura Medico




’P A G Livro de Prestacao de Servigos
3 IE M D Centro de Saude 11

S Pl Itirapud - SP

Médico: /\QLm)TU\J %&%LL\ "\bnn}tw

CRM/UF: %548 CPF:  4%%. 34%. 32 30,
Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plantdc médico:
Data Horario B _]|
Entrada 82 | Q4 /2024 2 VOB J
| Saida | aa / o4 /2024 AL : 0O \
Total de Horas Prestadas: L horas

Observagdes (usar o verso se necessario):

— - — o
Atesto que o0s servigos de medico | vie. |
plantonista foram prestados de |
|
|

acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima.

Carimbo e Assinatura Médico

b Fiaedy ptn

IP A G Livro de Prestagao de Servigos
s Centro de Saude IlI

""" Itirapua - SP
Médico: _\) oo, ke
CRM/UF: = =22 0 ¢ CPF:
Empresa:
CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

Data ; Horario
Entrada 21 ! oy [2028 |
| Saida o 1. u /2024 &
Total de Horas Prestadas: | £ ¢ horas

Observaciies [usar o verso se necessario):

_— A

== Eaeme e
Atesto que os servicos de médico d

plantonista foram prestados de fjve'q"a Silva
acordo com previsdo contratual sdico
na cidade de ITIRAPUA - SP nas 32.298

L datas mencionadas acima.




IPAG Livro de Prestacao de Servicos

tnahihide ¥ Centro de Saude lll
G e S Iltirapud - SP
Médico: 'L .. -/ hd "_‘1.'
CRM/UF: "2 . +“ i  CPF:

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdao médico:

Data [ Horario
S -
Entrada ?)‘ 1 /2024 ! D¢ DS
Saida ;g1 . 12028 @
Total de Horas Prestadas: | - horas

Observagdes (usar 0 verso se necessdrio):

|
|
|
[
l

Atesto que os servicos de medico 2!
plantonista foram prestados de cius awﬂ{ a Slm
acordo com previsdo contratual le
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima. Carimho eiassifzat ura Medico

kS .

’P A G Livro de Prestacao de Servigos
b Centro de Saude 1|

g ibian Itirapua - SP
Médico: / Q /ffﬁ (MV%

cRM/UE: {1 4‘3 CPF: o 57_0/&(93 o,

Empresa: J\O[{’[W(‘f? //{ZT/Q /‘ﬁ/
CNPJ: P(BZ'?.C’U(%@DJZ}L

Inicio e término do Plantdo médico:

Data J ) Horario

Entrada 026 / C?‘J /2024 E’P—&g —
e 01090 | (D 00

Total de Horas Prestadas: /‘Z, horas

Observacdes (usar 0 verso se necessario):

|
[ Atesto que os servicos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima.




”7 A G Livro de Prestacdo de Servigos
el Rudishs. e i Centro de Saude Il

Itirapua - SP

Médico: mﬁu)m 1544 )’fémm ﬁru(uﬂ}

CRM/UF: _ 253795 CPF: _ 375 390 S%F 92

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantao médico:

:E . “_Q_;_t}___ . Haréria_ ,

Entrada o")vf / oy /2024 !;e 5 &,

Saida J¥ 1 oY /2024 Jq _|
Total de Horas Prestadas: ld horas

‘ Observagdes (usar 0 verso se necessdrio):

|
Atesto que os servigos de médico
plantonista foram prestadosde |
| acordo com previsdo contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas |
datas mencionadas acima.




’P A G Livro de Prestacao de Servicos
pry” o0 Centro de Saude il

Itirapua - SP

Médico: / (ariliakgs U Ac é/-f/(x':‘/’-: L7V

y
/o~
A4 77 1

CRM/UF: 442447 CPF:

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantao médico:

Data ) Horario

Total de Horas Prestadas: dls horas

Entrada _bjé:’ L(. -4,!2024 _“ 5
I A I /9w l

Fjbsm vacdes {usar o verso se necessdrio):

acordo com previsdo contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima. Lanrn?{: e Assinatura Médico

”7 A Livro de Prestacdo de Servigos
i Centro de Satde ll1
! Itirapud - SP

/ ]
/ p—

Médico: I'{W [Zm 2 _J'f’f»‘_ﬁ.J:v".a

CRM/UF: _—> LTSN cpp: Y#Y R Y5, 1@
Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantao médico:

o : Data _; Horario .
Entrada I ~8 s oY 12024 Q7 = X _
A 7 A |
[ — R
‘Saida [ G ] LY /2024 10 A :
= ) - S
Total de Horas Prestadas: [2 horas

Observacdes (usar 0 verso se necessario):

; i ;f“" - o -
sARron ) ranF#HE -0 P2 [RG &

"/
- g —
Atesto que 0s servicos de médico e
plantonista foram prestados de T 'M

Atesto gue os servigos de medico s L :
plantonista foram prestados de Vinicius Dmm Ferreira

acordo com previsao contratual MED‘OO
na cidade de ITIRAPUA - SP nas CRM-SMZ?SQ

datas mencionadas acima. Carimbo e Asginatura Médico




”7 A G Livro de Prestagdo de Servigos
Centro de Saude Il

Itirapua - SP

Médico: '%T.OTDJ %mﬁur UmIAJ,WY

Liagpdade- Fasdayte do

Gromie e Sadude Piblicoa

CRM/UF: _ %5 % CPF: _ ABF 31 A31%0
Empresa:
CNPJ:
Inicio e término do Plantdo médico:
Data Horario
Entrada A0/ J4 /2024 F : O
Saida 207 W /2024 00
| Sak 4 . ks
Total de Horas Prestadas: 4 horas

Observagbes (usar o verso se necessario):

Atesto que o0s servicos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima. Carimbo e Assinatura Médico




. Centro de Saude 1|

Livro de Prestagdo de Servi
IPAGl Ivro ae rFrestacao ae >ervigcos
r o e it"’ﬂpUé -Sp

f n [ / >
Médico: Vohs Vil {aune

(:_,:'_:: i

2 Y23ags&kr 1K
CRM/UF:_255 )2 cpr. _ 12958V ]EY¢

Empresa: __ M < F Senuites pe e §

CNPJ:

Inicio e término do Plantao médico:

~ Data E __Horario
Entrada | 22 / 7% /2024 L2 . S22
Saida (2 109 1202 29 . 16
Total de Horas Prestadas: C-c ! horas

Dbservaches (usar o verso se necessdrio)

"-ﬂ = . 1

AP >z — g 7- . 2. P2

- ) = > - (s

Livro de Prestacdo de Servicos
Centro de Saude Ill
Itirapua - SP

IPAG

rantede Fagdcem dg
Giwne o Savle Pk

o f P .
Médico: *"-'.L-{L::/?Q L,/,L (,Wffc- e R

b . oy
CRM/UF: < == 7"'“ CPF:

—

Empresa: _ /v - 2T aae DILPT
CNPJ:
Inicio e término do Plantdo médico:
Data _ Horario |
Entrada 23 [ 9 /2024 i 2 D SY
Saida o )& 2028 v/ =3 S 2
L L P gl i e
Total de Horas Prestadas: -]/ % horas
i ObservacSes (usar o verso sé necessario): - ]
f‘
i
\
\)
/
J.f
/
{
[ - o -:f‘/
Ateste que os servicos de médico N, 7
/i
plantonista foram prestados de Cholas Vieente
acordo com previsdo contratual ™M
na cidade de ITIRAPUA - SP nas
datas mencionadas acima.

o
Atesto gue os servicos de medico -_.’f fd F‘us
plantonista foram prestados de 5 v;ce,ﬂfe
acordo com previsio contratual NiChOw Ao
na cidade de ITIRAPUA - SP nas 955112
datas mencionadas acima. CarimboeASSinatura Médico

F
/S




IP A G Livro de Prestacao de Servigos
e SR Sari Sy S Centro de Saude 1l
ot Ao Sande Piliaca

Itirapua - SP

Medico: /il/fb-'/'c/i-lf-‘: %&"ﬂ‘\—' e Qw'ﬁf

CRM/UF: €SS 74¢ CPF:

Empresa: /L v~ 5(;:.‘-,5 a1 ST € 1) e §

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

i Data I Horario
— - —_ S S -
Entrada Py g /2028 | f3 Y 0@
Saida 21 oy 12024 i t; COC
Total de Horas Prestadas: o4y horas

c3es (Usar O verso s . ]

E Ohserva;ées {usar © verso se necessario):

Atestc que os servigos de meédico
plantonista foram prestados de
acordo com previsao contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

Médico /
CRM zsm_. -
Carimby si__' ura

L [

IPAG

Livro de Prestacdo de Servicos

e Pisilsile. e Centro de Saude Il
B Itirapud - SP
Médico: [/ /- i1< tc IS
CRM/UF: -5 71 CPF:
Empresa: T STl e M S
CNPJ:
Inicio e término do Plantao médico:
Data “I;I?._r-é-l:i;_ =i |
]. i NG S 1
| Entrada | 25 & &y 2028 = [
| i . = o :
[[ Saida 1< = 1 CY fawo28 P i : < J
Total de Horas Prestadas: = horas
Ubsewzﬁes (usar o verso w'[-&;ssé}.o}-
|
Atesto que 0s servicos de medico 4 / !
plantonista foram prestados de Nicholas Vicente Farias !
acordo com previsdo contratual M édiw ; !
na cidade de ITIRAPUA - 5P nas
datas mencionadas acima. Canmbo e gfs atura Médico

s _/



!P A G Livro de Prestacdo de Servicos
instte Dot dr e Centro de Saude Il
fatarmar Ao Sagudd. Fiabluis !tirapuﬁ = SP

P
meédico: I\ cinolie icem Ls \-B48

M .
CRM/UF: ~©S32J2  cpF:

Empresa:

CNPJ:

Inicio e téermino do Plantdo médico:

N Data _ Horario
Entrada ,~ [y / Y /2024 3 ; = g
Saida | Al 1 09 12024 LZ s L

Total de Horas Prestadas:  C 7 2% horas

Observacdes (usar 0 verso se necessario):

Atesto que os servigos de médico
plantonista foram prestados de
acordo com previsdo contratual
na cidade de ITIRAPUA - 5P nas

datas mencionadas acima.

IPAG _ Livro de Prestacdo de Servicos
Inabitute- Paskastn: de A Centro de Saude Il

Ceispiier rba Saude v

Itirapuad - SP

Médico: fb”,(,/"O/?g’ [/(5,4,"6 'ﬁ’?zx/;\(

CRM/UF: LS5 7/C  cpE:

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantao médico:

Data Horario

Entrada 19 / @ /2024 73 : OO

| Saida 24 /0y /2024 & y 5 ¢

Total de Horas Prestadas: CE . 20  horas

Observagdes (usar o verso se necessario):

e Aep = 77 /.- )
e Do YA /f-m-\,_ VAR

yA A i gé L _h

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsdo contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.




rm@ﬁ?

Livro de Prestacdo de Servigos
Centro de Saude Il

Itirapuad - SP

Médico:

"‘\ \/LC L’

J"}\A’j

CRM/UF: <« 5> 7

CPF:

P

Empresa:

CNPJ:

Inicio e término do Plantdo médico:

Data

Horario

Entrada -/ CY /2024

/2024

™A
Nt

—

Total de Horas Prestadas:

horas

Observagdes (usar o verso se necessario):

— b

Atesto que os servigos de medico
plantonista foram prestados de
acordo com previsac contratual
na cidade de ITIRAPUA - SP nas

datas mencionadas acima.

PF
udw"""'

o <o/
" 15913k

Carimbo e Assinatura Médico




ESCALA MEDICA ESPECIALISTAS - CENTRO DE SAUDE Ill - ABRIL 2024 - ITIRAPUA-SP

IPAG

Inafubudo Powlosfo de L e
Gesfilo da Sadde Poblica

Segunda-feira Terca-feira Quarta-feira Quinta-feira Sexta-feira
01 02 03 04 05
Psiquiatra Pediatra
Manha 15 consultas Manha 16 consultas
(Dr. Diego de Paula) (Dr. Flavio Moreira)
Psiquiatra
15 consultas
Tarde (Dr. Diego de Paula)
Ginecologista
25 consultas
(Dr. Otavio Benedito)
08 09 10 11 12
Pediatra
Manha 16 consultas
(Dr. Flavio Moreira)
Ginecologista
Tarde 25 consultas
(Dr. Otédvio Benedito)
15 16 17 18 19
Psiquiatra Pediatra
Manh3 15 consultas Manha 16 consultas
(Dr. Diego de Paula) (Dr. Flavio Moreira)
Psiquiatra
15 consultas
Tarde Ginecologista
25 consultas
(Dr, Otavio Benedito)
22 23 24 25 26
Pediatra
17 consultas
Manhs (Dr. Flavio Moreira)
Ginecologista Neurologista
Tarde 25 consultas 25 consultas
{Dr, Otavio Benedito) (Dr. José Humberto)
29 30




MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE SAO PAULO
MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS Il

SAUDE

ATENCAO PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe:

CBO: 225124 - MEDICO PEDIATRA | Filtros personalizados: Nenhum

Relatério de procedimentos individualizados

- - SEM EQUIPE | Profissional: [121688383150001, 709006879296619] - Flavio Eduardo Moreira |

Resumo de producao Faixa etéria
[ Descrigdo Quantldade) [ Descricao Masculino Feminino N. Inf Total]
Registros identificados 64 N3o informado 0 0 0
Registros ndo identificados 0 Total: 31 33 64
Total: 64
Sexo
Turno ( Descricio Quantidade |
[ Descricio Quantidade] Masculino 31
Marihd 64 Feminino 33
Tarde 0 Nao informado 0
Noite 0 Total: 64
Nao informado 0
Total: 64 Local de atendimento
[ Descricao Quantidadﬂ
Faixa etéria Domicilio 0
( Descricio Masculino Feminino  N.Inf  Total | Escola / Creche 0
Menos de 01 ano 14 17 0 31 Instituicdo / Abrigo 0
01 ano 7 4 0 11 Polo (Academia da satde) 0
02 anos 0 0 0 0 Rua 0
03 anos 3 3 0 6 UBS 64
04 anos 2 3 0 5 Unidade mével 0
05 a 09 anos 4 4 0 8 Unidade prisional ou congéneres 0
10a 14 anos 1 2 0 3 Unidade socioeducativa 0
15219 anos 0 0 0 0 Outros 0
20 a 24 anos 0 0 0 0 Total: 64
25a 29 anos 0 0 0 0
30a 34 anos 0 0 0 0 [D::I:: i — ]
crica uantidade
85809305 0 0 0 0 Escutacai:icial / Orientagdo 0
40 a 44 anos 0 0 0 0
SBantans e 0 ” 0 Procedimentos / Pequenas cirurgias
50 a 54 anos 0 4] 0 0 [ Descricao Gl ]
55a 59 anos 0 0 Y 0 Acupuntura com insercao de agulhas 0
40784 anes 0 g ¢ o Administracao de vitamina A 0
65 a 69 anos 0 0 0 0 Cateterismo vesical de alivio 0
70274 anos 0 0 0 0 Cauterizacao quimica de pequenas lesoes 0
75279 anos 0 0 0 0 Cirurgia de unha (cantoplastia) 0
80 anos ou mais 0 0 0 0 Coleta de citopatolégico de colo uterino 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
O resultade pode contemplar informagdes de equipes vinculadas.

impresso em 07/05/2024 3s 19:45 por Gabriel Requer Lima,

Pag.1/2



MINISTERIO DA SAUDE
WDE ESTADO DE SAO PAULO
o o MUNICIPIO DE ITIRAPUA

UNIDADE DE SAUDE CS Il

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [121688383150001, 709006879296619] - Flavio Eduardo Moreira |
CBO: 225124 - MEDICO PEDIATRA | Filtros personalizados: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias Procedimentos - Administracdo de medicamentos

[ Descricao Quantidade ] [ Descricao Quantldade]
Cuidado de estomas 0 Subcutanea (SC) 0

Curativo especial Topica 0

Drenagem de abscesso Total: 0

Eletrocardiograma
Outros procedimentos (SIGTAP)
| Descricio Quantidade |

0301010064 - CONSULTA MEDICA EM 63
ATENGAO PRIMARIA

0301060037 - ATENDIMENTO DE URGENCIA 1
Infiltracdo em cavidade sinovial 0 EM ATENCAO BASICA

Exame de fundo de olho (Fundoscopia)

Exame do pé diabético

O ©O O © O ©O

Exérese / Bidpsia / Pungao de tumores superficiais
de pele

Remocao de corpo estranho da cavidade auditiva e 0 Total: 64
nasal

Remocao de corpo estranho subcutaneo 0

Retirada de cerume 0

o

Retirada de pontos de cirurgias basicas (por
paciente)

Sutura simples
Tamponamento de epistaxe
Teste do olhinho (TRV)

Triagem oftalmologica

o O O o ©o

Total:

Procedimentos - Teste rapido
| Descricio Quantidade |
De gravidez

Dosagem de proteintiria
Para HIV
Para hepatite C

Para sffilis

o 0O o O o o

Total:

Procedimentos - Administracdo de medicamentos
[ Descricao Quantidade]

Endovenosa 0
Inalagdo / Nebulizagao
Intramuscular

Oral

Penicilina para tratamento de sifilis

o O O o

Dados precessados em 07/05/2024 as 00:02
O resultado pode contemplar informagdes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 4s 19:45 por Gabriel Requer Lima. Pig. 2/2



MINISTERIO DA SAUDE

WDE ESTADO DE SAO PAULO

MUNICIPIO DE ITIRAPUA
- UNIDADE DE SAUDE C |l

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [702902523231177] - Otavio Benedito Rodrigues Guerra da Silva |
CBO: 225250 - MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA | Filtros personalizados: Nenhum

Relatério de procedimentos individualizados

Resumo de producao Faixa etéria
( Descrico Quantidade | | Deserigao Masculino Feminino  N.Inf  Total |
Registros identificados 84 Nio informado 0 0 0 0
Registros nao identificados 0 Total: 0 84 0 84
Total: 84
Sexo
Turno ( Descrigao Quantidade |
[ Descricio Quantidade] Masculino 0
Manha 0 Feminino 84
Tarde 65 Nio informado 0
Noite 17 Total: 84
N&o informado 2
Total: 84 Local de atendimento
( Descrigao Quantidade |
Faixa etdria Domicilio 0
(Descricéo Masculino Feminino N. Inf Total] Escola / Creche 0
Menos de 01 ano 0 0 0 0 Instituicao / Abrigo 0
01ano 0 0 0 0 Polo (Academia da saude) 0
02 anos 0 0 0 0 Rua 0
03 anos 0 0 0 0 UBS 84
04 anos 0 0 0 0 Unidade mével 0
05 a 09 anos 0 0 0 0 Unidade prisional ou congéneres 0
10 a 14 anos 0 1 0 1 Unidade socioeducativa 0
15a 19 anos 0 7 0 7 Outros 0
20a 24 anos 0 12 0 12 Total: 84
25 a 29 anos 0 11 0] 11
30a 34 anos 0 8 0 8 PDados gerals
35 a 39 anos 0 5 0 5 [ s TP Quantidade
Escuta inicial / Orientacao 0
40 a 44 anos 0 9 0 9
oA shanes P % # 5 Procedimentos / Pequenas cirurgias
50 a 54 anos 0 9 0 9 [ Descricio Fpm—— de]
35 a 59 anos 0 4 0 4 Acupuntura com insercdo de agulhas 0
60 a 64 anas 0 2 0 4 Administragdo de vitamina A 0
652 69 anos 0 6 0 6 Cateterismo vesical de alivio 0
70a 74 anos 0 0 0 0 Cauterizagdo quimica de pequenas lesdes 0
75279 anos 0 1 0 1 Cirurgia de unha (cantoplastia) 0
80 anos ou mais 0 0 0 0 Coleta de citopatoldgico de colo uterino 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
© resullade pode contemplar informagBes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 as 19:43 por Gabriel Requer Lima, Pig. 1/2



MINISTERIO DA SAUDE

WDE ESTADO DE SAO PAULO

MUNICIPIO DE ITIRAPUA
PRIMAR. A
A . UNIDADE DESAUDE CS Il

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [702902523231177] - Otavio Benedito Rodrigues Guerra da Silva |
CBO: 225250 - MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA | Filtros personalizados: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias Procedimentos - Administracdo de medicamentos
[ Descrigdo Quantidade] [ Descrigao Quantidade]
Cuidado de estomas 0 Subcutanea (SC) 0
Curativo especial 0 Tépica 0
Drenagem de abscesso 0 Total: 0
Eletrocardiograma 0
Exame de fundo de olho (Fundoscopia) 0 Outros procedimentos (SIGTAP)
. [ Descrigao Quant[dade]
Exame do pé diabético 0
0301010064 - CONSULTA MEDICA EM 57
Exérese / Bidpsia / Pungio de tumores superficiais 0 ATENCAO PRIMARIA
depeie 0301010110 - CONSULTA PRE-NATAL 22
Infiltragao em cavidade sinovial
0301010129 - CONSULTA PUERPERAL 5
::;:lo{;ao de corpo estranho da cavidade auditiva e 0 Total: 84

Remocao de corpo estranho subcutdneo

Retirada de cerume

o

Retirada de pontos de cirurgias basicas (por
paciente)

Sutura simples
Tamponamento de epistaxe
Teste do olhinho (TRV)

Triagem oftalmolégica

o O O o O

Total:

Procedimentos - Teste répido
( Descricio Quantidade |
De gravidez 0

Dosagem de proteintria
Para HIV
Para hepatite C

Para sifilis

o o o o o

Total:

Procedimentos - Administracdo de medicamentos
[ Descrigao Quantidade]

Endovenosa 0
Inalagdo / Nebulizagao
Intramuscular

Oral

o o ©O O

Penicilina para tratamento de sifilis

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
O resultade pode contemplar informacdes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 as 19:43 por Gabriel Requer Lima. Pig. 2/2



MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE SAO PAULO
MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS Il

SAUDE

ATENCAO PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [207274340090008, 703603008933339] - Jose Humberto Ubiali
Jacinto | CBO: 225112 - MEDICO NEUROLOGISTA | Filtros personalizados: Nenhum

Relatério de procedimentos individualizados

Resumo de produgao Faixa etéria
[ Descricéao Quantidade] [ Descri¢do Masculino Feminino N. Inf Total ]
Registros identificados 25 N6 informado 0 0 0 0
Registros ndo identificados 0 Total: 16 9 0 25
Total: 25
Sexo
Turno [ Descricdo Quantidade]
[ Descrigdo Quantidade] Masculino 16
Manh 25 Feminino 9
Tarde 0 Nio informado 0
Noite Total: 25
Nao informado 0
Total: 25 Local de atendimento
( Descrigao Quantidade |
Faixa etdria Domicilio 0
[ Descrigao Masculino Feminino  N.Inf  Total | Escola / Creche 0
Menos de 01 ano 0 0 0 0 Instituicdo / Abrigo 0
01 ano 0 0 0 0 Polo (Academia da satide) 0
02 anos 0 0 0 0 Rua 0
03 anos 0 0 0] 0 UBS 25
04 anos 1 0 0 1 Unidade movel 0
05 a 09 anos 0 1 0 1 Unidade prisional ou congéneres 0
10 a 14 anos 6 0] 0 6 Unidade socioeducativa 0
15a 19 anos 0 0 0 0 Outros 0
20 a 24 anos 0 1 0 1 Total: 25
25a 29 anos 2 0 0] 2
30a 34 anos 0 0 0 0 Dados gerals
35239 anos 1 1 0 2 [Dmﬁc%" e Quantidade
Escuta inicial / Orientacao 0]
40 a 44 anos 2 0 0 2
gL » 1 9 ! Procedimentos / Pequenas cirurgias
509 3%8n08 v 1 0 3 [ Descrigao Quantidade]
55259 anos i 0 0 1 Acupuntura com insercao de agulhas 0
oha ik angs 9 0 9 4 Administracao de vitamina A 0
652 69 anos 2 0 0 2 Cateterismo vesical de alivio 0
70a74 anos 0 1 0 1 Cauterizacao quimica de pequenas lesdes 0
75a79 anos 0 2 0 5 Cirurgia de unha (cantoplastia) 0
80 anos ou mais 1 1 0 g Coleta de citopatolégico de colo uterino 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02

© resultado pode contemplar Informagdes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 as 19:43 por Gabriel Requer Lima,

Pap.1/2



MINISTERIO DA SAUDE

m! ESTADO DE SAO PAULO

ATENCAO PRIMARIA MUNICIPIO DE |T_|RAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS 1l

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [207274340090008, 703603008933339] - Jose Humberto Ubiali
Jacinto | CBO: 225112 - MEDICO NEUROLOGISTA | Filtros personalizados: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias Procedimentos - Administracdo de medicamentos

[ Descrigao Quant[dadeJ [ Descrigao Quantidade]
Cuidado de estomas Subcutinea (SC) 0

Curativo especial Tépica 0

Drenagem de abscesso Total: 4]

Eletrocardiograma
Qutros procedimentos (SIGTAP)
[ Descrigao Quantidade]

0301010064 - CONSULTA MEDICA EM 25
ATENCAO PRIMARIA

Exame de fundo de olho (Fundoscopia)

Exame do pé diabético

o O O ©o ©o O ©

Exérese / Bidpsia / Pun¢io de tumores superficiais

deipeie Total: 25
Infiltracdo em cavidade sinovial

Remocao de corpo estranho da cavidade auditiva e
nasal

Remocao de corpo estranho subcutaneo 0
Retirada de cerume

Retirada de pontos de cirurgias basicas (por
paciente)

Sutura simples
Tamponamento de epistaxe
Teste do olhinho (TRV)

Triagem oftalmolégica

o o O O o

Total:

Procedimentos - Teste rapido
( Descricio Quantidade |
De gravidez 0

Dosagem de proteintria
Para HIV
Para hepatite C

Para sifilis

o O o o ©

Total:

Procedimentos - Administra¢cdo de medicamentos
[ Descrigao Quantidade]

Endovenosa 0
Inalagdo / Nebulizagao
Intramuscular

Oral

o O ©O ©

Penicilina para tratamento de sifilis

Dados processados am 07/05/2024 as 00:02
O resultado pode contemplar informagdes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 s 19:43 por Gabriel Requer Lima. Pig.2/2



MINISTERIO DA SAUDE

WDE ESTADO DE SAO PAULO
=it MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS 1l

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [7000085989 12403] - Camilo Follis Santos | CBO: 225265 - MEDICO
OFTALMOLOGISTA | Filtros personalizados: Nenhum

Relatério de procedimentos individualizados

Resumo de producao Faixa etéria
[ Descricao Quantidade] [ Descrigio Masculine Feminino N. Inf Total]
Registros identificados 43 Nio informado 0 0 0 0
Registros n3o identificados 6] Total: 18 25 0 43
Total: 43
Sexo
Turno [ Descrigdo Quantidade]
[ Descricdo Quantidade] Masculino 18
Manha 0 Feminino 25
Tarde 43 Nao informado 0
Noite 43
Nao informado 0
Total: 43 Local de atendimento
[ Descricao Quantidade]
Faixa etaria Domicilio 0
[ Descricdo Masculino Feminino N. Inf TotaIJ Escola / Creche 0
Menos de 01 ano 0 0 0 0 Instituicdo / Abrigo 0
01 ano 0 0 0 4] Polo (Academia da satde) 0
02 anos 0 0 0 0 Rua 0
03 anos 0 0 0 0 UBS 43
04 anos 0 0 0 ¢} Unidade movel
05 a 09 anos 1 1 0 2 Unidade prisional ou congéneres
10a 14 anos 2 0 0 2 Unidade socioeducativa
15a 19 anos 3 1 0 “ Outros
20 a 24 anos 0 0 0 0 43
25 a 29 anos 1 0] 0 1
30234 anos 0 3 0 3 E ol i ]
Descricao Quantidade
35a 39 anos ! 2 g 3 Escuta inicial / Orientacao 0
40 a 44 anos 1 1 0 2
atienes 2 $ 0 g Procedimentos / Pequenas cirurgias
50 a 54 anos 3 3 0 6 [ Descricio Cmiaritidade ]
55 a 59 anos 1 4 0 5 Acupuntura com inserc3o de agulhas 0
602 é4 anos 0 0 0 0 Administracdo de vitamina A 0
65 a 69 anos 1 4 0 3 Cateterismo vesical de alivio 0
70274 anos 1 1 0 2 Cauterizagio quimica de pequenas lesdes 0
75a79 anos 0 1 0 1 Cirurgia de unha (cantoplastia) 0
80 anos ou mais 0 0 0 0 Coleta de citopatoldgico de colo uterino 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
Q resultado pode contemplar informagdes de equipes vinculadas,

Impresso em 07/05/2024 &s 19:44 por Gabriel Requer Lima,

Pdg.1/2



SAUDE o

ATENCAD PRIMARIA

MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE SAO PAULO
MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS lI

FILTROS: Perfodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [700008598912403] - Camilo Follis Santos | CBO: 225265 - MEDICO

OFTALMOLOGISTA | Filtros personalizados: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias

Procedimentos - Administracao de medicamentos

( Descricio

Quantidade ]

[ Descricao

Quantidade ]

Cuidado de estomas

Curativo especial

Drenagem de abscesso
Eletrocardiograma

Exame de fundo de olho (Fundoscopia)
Exame do pé diabético

Exérese / Bidpsia / Pungao de tumores superficiais
de pele

Infiltragdo em cavidade sinovial

Remocao de corpo estranho da cavidade auditiva e
nasal

Remocao de corpo estranho subcutaneo
Retirada de cerume

Retirada de pontos de cirurgias basicas (por
paciente)

Sutura simples
Tamponamento de epistaxe
Teste do olhinho (TRV)

Triagem oftalmologica

Total:

Procedimentos - Teste rapido

0

o O O O O ©

o

o o O o O

[ Descrigao

Quantidade ]

De gravidez

Dosagem de proteindria
Para HIV

Para hepatite C

Para sifilis

Total:

o o o o o o

Procedimentos - Administracao de medicamentos

[ Descricao

Quantidade ]

Endovenosa

Inalacdo / Nebulizacao
Intramuscular

Oral

Penicilina para tratamento de sifilis

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
O resultado pode contemplar Informagdes de equipes vinculadas.

0

o O O ©O

Subcutanea (SC)

Topica

Qutros procedimentos (SIGTAP)

0

0
Total: 0

[ Descricio

Quantidade ]

0301010064 - CONSULTA MEDICA EM
ATENGAO PRIMARIA

43

Total: 43

Impresso em 07/05/2024 As 19:44 por Gabriel Requer Lima.

Pig.2/2



sAUDE G
ATENCAO PRIMARIA

MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE SAO PAULO
MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS IlI

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [

CBO: 225133 - MEDICO PSIQUIATRA | Filtros personalizados: Nenhum

Relatério de procedimentos individualizados

704208299015281, 980016287968945] - Diego Paula Queiroz |

Resumo de producio Faixa etéria
[ Descricao Quantldaca [ Descricao Masculino Feminino N. Inf Total ]
Registros identificados 53 Nio informado 0 0 0
Registros nao identificados 0 Total: 16 37 53
Total: 53
Sexo
Turno [ Descrigio Quantldade]
[ Descricio Quantidade] Masculino 16
Manhé 22 Feminino 37
Tarde 30 Nao informado 0
Noite Total: 53
Nao informado 0
Total: 53 Local de atendimento
[ Descrigdo Quantidade]
Faixa etdria Domicilio 0
[ Descrigio Masculino Feminino N. Inf Total] Escola / Creche 0
Menos de 01 ano 0 0 0 0 Instituicao / Abrigo 0
01 ano 0 0 0 0 Polo (Academia da satde) 0
02 anos 0 0 0 0 Rua 0
03 anos 0 0 0 0 UBS 53
04 anos 0 0 0 0 Unidade mével
05 a 09 anos 0 0 0 0 Unidade prisional ou congéneres 0
102 14 anos 1 1 0 2 Unidade socioeducativa
15a 19 anos 2 1 0 3 Outros 0
20a 24 anos 1 2 0 3 Total: 53
25 a 29 anos 0] 6 0 6
302 34 anos 0 7 0 7 i
FE—— P 6 0 8 [ Descricao Quantidade]
Escuta inicial / Orientacao 0
40 a 44 anos 3 1 0 4
et anes % 2 g 2 Procedimentos / Pequenas cirurgias
AR e ! ! 0 2 ( Descricao Quantidade |
35259 anos 2 0 0 2 Acupuntura com insercdo de agulhas 0
0@ 64 anios 0 2 0 4 Administracio de vitamina A 0
652 69 anos 2 2 0 4 Cateterismo vesical de alivio 0
70274 anos 0 1 0 1 Cauterizacao quimica de pequenas lesdes 0
75279 anos 0 g 0 7 Cirurgia de unha (cantoplastia) 0
80 anos ou mais 0 0 0 Y Coleta de citopatolégico de colo uterino 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02

O resultado pode contemplar informagdes de equipes vinculadas.

Impresso em 07/05/2024 as 19:46 por Gabriel Requer Lima,

Pig.1/2



SAUDE G2

ATENCAO PRIMARIA

MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE SAO PAULO
MUNICIPIO DE ITIRAPUA
UNIDADE DE SAUDE CS Il

FILTROS: Periodo: 01/04/2024 a 30/04/2024 | Equipe: - - SEM EQUIPE | Profissional: [704208299015281, 980016287968945] - Diego Paula Queiroz |
CBO: 225133 - MEDICO PSIQUIATRA | Filtros personalizados: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias

Procedimentos - Administracdo de medicamentos

[ Descrigdo

Quantidade]

LDescrigéo

Quantidade]

Cuidado de estomas

Curativo especial

Drenagem de abscesso
Eletrocardiograma

Exame de fundo de olho (Fundoscopia)
Exame do pé diabético

Exérese / Bidpsia / Pungdo de tumores superficiais
de pele

Infiltracdo em cavidade sinovial

Remocio de corpo estranho da cavidade auditiva e
nasal

Remocdo de corpo estranho subcutaneo
Retirada de cerume

Retirada de pontos de cirurgias basicas (por
paciente)

Sutura simples
Tamponamento de epistaxe
Teste do olhinho (TRV)

Triagem oftalmologica

Total:

Procedimentos - Teste rapido

o0 0 0O 0O O O

o

o O O o ©O

[ Descricao

Quantldade]

De gravidez

Dosagem de proteintria
Para HIV

Para hepatite C

Para sifilis

Total:

0

o O o O ©

Procedimentos - Administracdo de medicamentos

rDescrit;éo Quantidade ]
Endovenosa 0
Inalagdo / Nebulizagao 0
Intramuscular 0]
Oral 0
Penicilina para tratamento de sifilis 0

Dados processados em 07/05/2024 as 00:02
O resuliado pode contemplar Informagdes de equipes vinculadas.

Subcutanea (SC)

Tépica

Qutros procedimentos (SIGTAP)

0

0
Total: 0

| Descricio

Quantidade ]

0301010064 - CONSULTA MEDICA EM
ATENCAOQ PRIMARIA

53

Total: 53

Impresso em 07/05/2024 as 19:46 por Gabriel Reguer Lima.

Pig.2/2
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Cartao
de Ponto

NOME DA EMPRESA: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PU

CNPJ DA EMPRESA: 39781324000139

NOME DO FUNCIONARIO: | ARISSA | OPES DE ALMEIDA CORREA LTDA

PiS DO FUNCIONARIO: 20491397695
NOME DO CARGO: MEDICO DA FAMILIA
NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAPUA - ESF Il

DA

01/04/24 - SEG
02/04(24 - TER
03/04/24 - QUA
04/mA/24 - QUL
05/04/24 - SEX
06/04/24 - SAB
07/04/24 - DOM
08/04/24 - SEG
09/04/24 - TER
10/04/24 - QUA
11704124 - QUI
12/04/24 - SEX
13/04/24 - SAB
14/04/24 -DOM
15/04/24 - SEG
16/04/24 - TER
17/64/24 - QUA
18/04/24 - QUI
19/04/24 - SEX
20/04/24 - SAB
2804/24-DOM
22/04i24 - 5EG
23/04/24 - TER
24/04/24 - QUA
25/04/24 - QUI
24/04/24 - SEX
27/04/24 - SAB
28/04/24 - DOM
9/04/24 - SEG
30/04/24 - TER
TOTAIS

(1 -inchiido, (P)=Pré-assinalado, (M)=Coletor REP-P Mobila/Web, (C)~Coletar REP-P (iDFace/iDFlex)

PREVISTO

08:00-12:0013:00-17.00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00
D8:00-12:00 13.00-17.00

08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:001300-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00

DB:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-1/:00
08:00-12:00 13:00-1/:00
08:00-12:00 13:00-17:00

OR:00-12:00 12:00-17:00
08:00-12:00 1300-17:.00
08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12.00 13.00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00

08:00-12:00 13:00-17:00
08:00-12:00 13:00-17:00

BICA

ENT. 1
06:51

07:02
0458
06:53
o7

Folga
Foiga
06:5%
07:10
07405
0715
0&:A7

Foiga
Folga
06:53
06:54
06:56
07407
07:01

Foiga
Folga
07:06
06:52
07:08
06:52
06:53
Folga
Foiga
0é4:52
06:49

sal.1
19:01
11:24
1110
1100
15M

12:21
12:94
11.37
15:14
160

11:43
16:49
16:18
11:03
14:59

14:48
16:51
17:00
16:52
16:32

16:31
15:58

ENT. 2
Faita
12:04
11:52
1137
Falta

1255
Falla
12:10
Falta
Faita

12:28
Falta
Falta
Faita
Faita

Faita
Faita
Faita
Falta
Falta

Falta
Falta

SAl 2
Fala
15:42
16:04
15:51
Faita

19:.08
Falta
14:58
Falta
Falta

18:59
Faita
Faita
Falta
Falta

Faila
Faita
Falta
Falta
Falts

Falta
Fa'ta

DE 01/04/2024 ATE 30/04/2024

INSCRICAC ESTADUAL DA EMPRESA: INSENTD ENT. 1
CPF DO FUNCIONARIO: 40309181828 SEG 08:00

TER 08:00

DATA DE ADMISSAO DO FUNCIONARIO: 28/03/2022 QUA  08:00
NUMERO DE MATRICULA: 112 Qui 0800

NOME DO CENTRO DE CUSTO: TIRAPUA - TF 07/2027

TOTAL
NORMAISN

(18:00
08:00
0800
08:00
08:00

08:00
0544
07:20
08:00

08:00
08:00
08:00
03:56
08:00

n7:22
08:00
08:00
08:00
08:00

08:00
08:00
168:22

SEX 0800

TOTAL DIA FALTA E EXTRA EXTRA
MOTURNON FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNA™

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAD DA SAUDE PUBLICA

Control iD

Pagina 01 de 01

Emitido em 07/05/2024 &s 2015

HORARIO DE TRABALHO

54l 1 ENT. 2 sal. 2
172,00 1300 17:00
120 13.00 1700
12:00 13.00 1700
12:00 13:00 1700
12:00 13.00 1700

BANCO BANCO
TOTAL

SALDO
02:00 -19:00
-19:00
00:24 -18:36
0021 -18:15
-18:15
-18:15
-18:15
01:3%9 -16:36
Nz16 -18.52
040 -19:32
1932
(3114 -18:18
-18:18
-18:18
01:21 1657
01:55 -15:02
01:22 1340
-04:04 -17:44
01:58 1546
-15:46
15:46
-00:38 -16:24
01:59 14525
01:52 -12:33
(12:00 -10:33
01:39 -08:54
-08:54
08:54
01:39 07:15
01:09 06:06

14:54 06:06



IPAGES

lnstituto Pauwlista de Apolo a
Gestio da Saude Pouplica

¥ PRESTACAO MENSAL

DE CONTAS

v VOLUME |



REPRESENTANTE:
INTERESSADO:

N® DOCUMENTO:

N° DE PROTOCOLO:
DATA DE PROTOCOLO:

SETOR ENCAMINHADO:

ASSUNTO: OFICIO

1/08/24 13:40

COMPROVANTE DE REQUERIMENTO

ALDO BRAGA

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA
CPF:0/RG: 0

02576/2024 ATENDENTE: ARIANE
30/08/2024 HORA: 13:38:36
GABINETE

Informacgoes: Page 1 of 1



wtifude Pawlosfn de

IPAGES

Gistie da Sande Publua

Oficio n® 159/2024

Ao

Municipio de Itirapud - SP

Setor Gestao de Contratos

Assunto: Prestacio de contas referente ao Termo de Colaboragao n°02/2.022, més
05/2.024.

Venho por meio deste, encaminhar os documentos de Prestacao de Contas referente
a0 més de MAIO de 2.024, dos recursos financeiros do Termo de Colaboragdo n° 02/2.022
celebrado entre o Municipio de Itirapua e o Instituto Paulista de Apoio a Gestdo da Satude
Publica - IPAGES, composta pelas seguintes informagoes:
« Contas bancarias:
1. Banco 756, Agéncia 3195, Conta Corrente n° 6260-0;
2. Banco 756, Agéncia 3195 Conta Corrente n° 7173-0;

3. Banco 756, Agéncia 3195 Conta Corrente n® 7171-4.

e Documentos:

1. Copia dos Extratos Bancarios;

2. Conciliagao bancaria;

3. Demonstrativo Integral das receitas e despesas - Anexo RP 10;

4, Despesas efetuadas, contendo as notas fiscais, holerites e seus respectivos
comprovantes de pagamentos;
Extrato de Aplicagoes;
Balancete contabil;
Declaragdo de guarda dos originais dos documentos que foram
apresentados na prestagdo de contas;

8. Declaragdo de publicizagdo.

Coloco-me a disposigdo para quaisquer informagdes adicionais.

Franca - SP, 20 de agosto de 2.024

Atenciosamente,

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA
CNP] - 39.781.326,/0001-39

Rua Antdnio Torres Penedo n? 780 — Sale 01, bairroSio Jovnguim - Frante — SP
Do O T e esdper
wwws bnsfifufoipages.org
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Conta bancaria

Banco 756, Agéncia 3195
Conta Correnten®°7171-4

Més de referéncia: MAIO /2024



03/06/2024

SICOOB - Sistemz de Ccoperativas de Credito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

EXTRATO CONTA CORRENTE

COOP.: 3195-0 - SICOOB CREDICOCAFEC
CONTA: 7.171-4 - INSTITUTO PAULISTA D= APOIC A GESTAO DA SAUDE PUBL

DATA
30/04/2024
30/04/2024

07/06/2024

07/0512024

07/05/2024

07/05/2024

7105/2024

07/056/2024

07/05/2024

07/06/2024

07/05/2024

07/05/2024

about:blank

DOCUMENTO

4097633

4097634

4067635

4097636

4097637

4097636

4097639

4097640

4097641

4097642

HISTORICO
SALDO ANTERIOR

SALDO B1.OQLEADO ANTERIOR

DEBITO EMISSAOQ TED
DIF.TITULARIDADE

BRUNA MARIA DE PAULA LIMA
PISO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEBITO EMISSAC TED
DIF. TITULARIDADE

CARLA CRISTINA DA SILVA
PiSO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEBITO EMISSAO TED
DIF.TITULARIDADE

EMANUELA DE FREITAS PIMENTA

PISO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEBITO EMISSAQ TED
DIF. TITULARIDADE

FATIMA XAVIZR PEREIRA
PISC ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEB.TRANSF.CONTAS DIF.TIT.
INTERCREDIS

FAV.. MAITE ILIDIA MOREIRA MONTEIRO
DOC

PiSO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEB.TRANSF.CONTAS DIF.TIT.
INTERCRED!S

FAV.. MARIANA PATRICIA DE MARTINO
MELO

PISC ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DZZITO EMISSAC TED
DIF. TITULARIDADE

MAYLLA MOTA
PISO ENFERMACEM REF MARCO 2024

DEBITO EMiS SAO TED
DIF.TITULARIDADE

NATALIA HELENA TA SILVA ROQUE
PISO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEBITO EMISSAC TED
DIF. TITULARIDADE

NAYARA CRISTINA DA SILVA
PISO ENFERMAGEM REF MARCO 2023

DEBITO EMISSAD TED
DIF. TITULARIDADE

Page 1 of 3

18:31.:40

VALOR
10.000,00C
0,00*

760,82D /
822,50[}/
708,72D /

837.24D

f‘
4793407

680,440 /

503.7¢D

837.240/

837,240 4

03/06/2024



07/05/2024

07/05/2024

07/06/2024

07/05/2024

07/05/2024

07/05/2024

07/05/2024

10/05/2024

16/056/2024

20/05/2024

20/05/2024

23/05/2024

about:blank

4097643

#t-2

4097777

4097778

4097779

4097780

4099584

302287004

Pix

Pix

4137775

41-3

SILVIA HELE!NA BERBEL LOPES
PISO ENFERMAGEM REF MARCO 2024

DEBITO EMISSAO TED
DIF. TITULARIDADE

JOSE APARECIDO FONSECA
SALARIC REF ABRIL 2024

RESGATE RDC

DEBITO EMISSAQ TED
DIF. TITULARIDADE

IRMANDADE SANTA CASA DE PONTAL
nf 1065

DEBITO EMISSAO TED
DIF. TITULARIDADE

IRMANDADE SANTA CASA DE PONTAL

NF 1064

DEBITO EMISSAQ TED
DIF.TITULARIDADE

CARLA CRISTINA DA SILVA CLT

SALARIO REF ABRIL 2024

DEBITO EMISSAQ TED
DIF.TITULARIDADE

EMANUELA DE FREITAS PIMENTA CLT

SALARIC REF ABRIL 2024

DEBITO EMISSAO TED
DIF. TITULARIDADE

BRUNA MARIA DE PAULA LIMA CLT
SALARIO REF ABRIL 2024

SALDO DO DIA =====>
CRED.TED-STR

SP 352370 FMS CUSTEIO SUS
12.295.4390001-78

CODIGO TED: T9065816403
00000000000000

SALDO DO DIA =====>

PIX EMITIDO OUTRA IF

Pagamento Pix

48.019.415 0001-33

NF 48

SALDO DO DIA ===== >

P EMITIDO QUTRA IF

Pagamento Pix

00.360.305 0001-04

DEB.CONV. TRIBUTOS FEDERAIS - RFB
SALDO DO Dif =====>
APLICAGAO RDC

Page 2 of 3

/

2.561,29D

12.209,51C

990,700 /

894,98D /
3200750 /
4242600 7 ‘

2.973,63D ,

55,73C
22.260,00C

22.315,73C

1 .350.000’/

20.965,73C

7.258 2004

92911407/
4.416,39C
4.400,00D
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SALDO DO DIA =====
28/05/2024 41-3 RESGATE RDC
28/05/2024 Pix PIX EMITIDO OQUTRA IF

Pagamento Pix

*** 891.748-*

PAGAMENTO DA RESCISO CONTRATUAL
SALDO DO DIA =====>

RESUMO

SALDO EM CONTA CORRENTE(+):

SALDO EM CONTA INVESTIMENTO(+):

LIMITE CHEQUE ESPECIAL EMPRESARIAL(+):
SALDO DISPONIVEL(=):

SALDO BLOQUEADO EM CONTA CORRENTE:
SALDO BLOQUEADO EM CONTA INVESTIMENTO:
TAXA CHEQUE ESPECIAL EMPRESARIAL(a.m.):
PREVISAO CPMF:

PREVISAO IOF:

PREVISAO ENCARGOS:

PREVISAO TARIFAS:

Limites de Crédito Disponiveis

Acesse o menu Crédito para consulta dos limites de crédito disponiveis.

MENSAGENS

Page 3 of 3

16,38C
2.000,00C

‘1.925.03D/

91,36C

91,36C
0,00C
0,00C
91,36C
0,00
0.00

© 5,00%
0,00D
0,00D
0,00D
0,00D

ADQUIRA NOSSO SEGUROQ, ELE CABE NO SEU BOLSO E GARANTE O BEM-ESTAR FINANCEIRO DE

QUEM VOCE AMA

Central de relacionamento Credicocapec. NOVO NUMERO: 0800 756 3195

SOLICITE AGORA SEU CARTAO SICOOBCARD E TENHA O MELHOR QUE UM CARTAO DE CREDITO

POSSA OFERECER

EXTRATO No.:000
SAC: 0800 724 4420 / OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

about:blank

03/06/2024



CONCILIACAO BANCARIA - MES 05/2024

TF 02/2022 - ITIRAPUA - CONTA 7171-4

1 SALDO INICIAL - EXTRATO BANCARIO RS 10.000,00
2 SALDO EM APLICACAO (FINAL DO MES) RS 2.401,29

3 (-) VALORES DEVOLVIDOS - ORGAO PUBLICO RS -

4 (+) REPASSES PUBLICOS - EXTRATO BANCARIO RS 22.260,00

5 () DEBITOS - EXTRATO BANCARIO RS 41.978,15

6 (+) CREDITOS - EXTRATO BANCARIO RS .

7 (+) RESGATES RS 14.209,51

8 (-) APLICAGOES RS 4.400,00

L\

MARSSARO & NASCIMENTO SERVICOS CONTABEIS LTDA
CRC 25P044.571/0-3

— - —/—"%‘:
=7/ ALDG Dt FREITAS BRAGA
" PRESIDENTE

Rua Anfbnio Torres Penedo n® 780 — Sala 01, bairro Sdo- Jenguim - Frowvca — SP
M O ® skl cpasesony
wwwbnsflhufoipagesoryg
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ENTIDADE:

CNPJ

ENDEREGO E CEP
TELEFONE:

SITE.

DATA ESTATUTOD:
LEIUTIL. PUBLICA:

REG CEBAS:

OBJETWO DO CONVENIO:

ENDEREGO E CEP LOCAL DE EXECUCAO DO

TERMO

NOME:

CARGO:

ENDERECO E CEP:*
TELEFONE:*

CPF

DATA ATA NOMEACAD

PERIODO MANDATO

ih da

TERMO DE COLABORAGAQ/FOMENTO
CADASTRO ENTIDADE

INSTITUTO PALLISTA DE APOIO A GESTAC DA SAUDE PUBLICA - IPAGES

39.781.326/0001-19 DATA FUNDAGAD: — 14102020

), 780 - SALA 01 - SAC JOAQUIM - FRANCA/SP - CEP 14406-362

RUA ANTONIO TORRES

16 99996-1245 EMAIL: &=
- org e ——
14092020 DATA REGISTRO: 141072020
DATALEL
DATA REGISTRO:

PRESTACAO DE SERVICOS DE GESTAD DE PROFISSIONAIS DA SAUDE PARA ATENDIMENTO MEDICO NAS ESPECIALIDADES
DE PEDIATRIA, GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, NEUROLOGIA, PSIGUIATRIA, OTORRING, OFTALMOLOGISTA E SERVICOS DE
ATENDIMENTO MEDICO EM CLINICA MEDICA EM GERAL, URGENCIA E EMERGENCIA E PESSDAL DE APOIO PARA
ATENDIMENTO A POPULACAO DO MUNICIPIO ITIRAPUA VISANDO A CONSECUGAO DE FINALIDADE DE INTERESSE PUBLICO
E RECIPROCO QUE ENVOLVE A TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL
{05C), CONFORME ESPECIFICACOES ESTABELECIDAS NO PLANOC DE TRABALHO.

ITIRAPUA - 5P

CADASTRO RESPONSAVEL
ALDO DE FREITAS BRAGA - .
PRESIDENTE

RUA PAULINO LIBONI, 380 - SAO JOAQUIM - £ /SP - CEP 14406-340

16 552497000 EMAIL:* sisofwsbuags com by

RG: 34.032.164 SSP-SP

222.621.318-04

DATA REGISTRO :

onde podera ser encontradola), caso ndc esteja mais exercendo o mandato ou cargo.

[*) Nio deve ser o

NOME:
ENDEREGO E CEP:*
TELEFONE*

CPFICNPJ:

Deve ser o

") Nio deve ser o ¢o da

NOME:
CARGO:
ENDERECO E CEP:*
TELEFONE *

CPF:

Deve ser o

ESCRITORIO/CONTADOR
MARSSARO & NASCIMENTO SERVICOS CONTABEIS LTDA
RUA PADRES AGOSTI 1446 - JARDIM SE - CEP 14.401-380
16-3727-2655 EMAIL:* micentsbidade Soutiook. cors
44 832.234/0001-T0 CRG: ”L“_‘_-‘ . e
ande podera ser encontrado(a).
RESPONSAVEL PELO PREENCHIMENTO
CARLOS ALBERTD DOS SANTOS NASCIMENTO
CONTADOR
RUA PADRES AGOST 05, 1446 - JARDIM SEMINARIO - CEP 14.401-380
16-3727-2655 EMAIL:* ruisentasidaoeoutioch.com
418.671.698-60 RG: 48.006.278-9SsPSP
onde podera ser encontradoa).

(") Na3o deve ser o da

FINALIDADES ESTATUTARIAS:

Rua Anfonio Torres Penedo n® 780 — Sala O1, bairre Sao Jovguim - Franca — SP

G s e Sl hi it



ANEXO RP-10 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS
TERMO DE COLABORAGAOI/FOMENTO

ORGAO PUBLICO: |PREFEITURA MUNICIPAL DE ITIRAPUA
ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL:  INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA - IPAGES

CNPJ: 39.781.326/0001-39
ENDEREGCO E CEP: RUA ANTONIO TORRES PENEDO, 780 - SALA 01 - SAOQ JOAQUIM - FRANCA/SP - CEP 14406-152

RESPONSAVEL(IS) PELAOSC: ALDO DE FREITAS BRAGA

CPF: 222.623.318-04

OBJETO: PRESTACAO DE SERVICOS DE GESTAO DE PROFISSIONAIS DA SAUDE PARA ATENDIMENTO MEDICO NAS ESPECIALIDADES DE
PEDIATRIA, GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, NEUROLOGIA, PSIQUIATRIA, OTORRINO, OFTALMOLOGISTA E SERVICOS DE
ATENDIMENTO MEDICO EM CLINICA MEDICA EM GERAL, URGENCIA E EMERGENCIA E PESSOAL DE APOIO PARA ATENDIMENTO A
POPULACAO DO MUNICIPIO ITIRAPUA VISANDO A CONSECUCAO DE FINALIDADE DE INTERESSE PUBLICO E RECIPROCO QUE
ENVOLVE A TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL (OSC), CONFORME
ESPECIFICACOES ESTABELECIDAS NO PLANO DE TRABALHO.

EXERCICIO: 2024

ORIGEM DOS RECURSOS (1):  FEDERAL | |

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$
lompode: . i 002/2022 23/12/2021 01/02/2022 a 31/01/2023 2593.378,80
Cmamm&hf_\ Fomento o'
Adtaments n° 001 10/12/2022 07/01/2023 2 07/01/2024 107214928
Aditamento n* 002 27/12/2023 08/01/2024 a 08/01/2025 1534.676,77
Adtamento n*
Adnamento n®*
DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
DATA PREVISTA PARA ] . VALORES REPASSADOS
O REDAREE 1) VALORES PREVISTOS (RS) DATA DO REPASSE NUMERO DO DOCUMENTO DE CREDITO s
10/05/2024 22.260,00 10/05/2024 302287004 22.260,00
(A) SALDO DO EXERCICIO ANTERIOR 22.255,86
(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 22.260,00
(C) RECEITAS COM APLICAGOES FINANCEIRAS DOS REPASSES PUBLICOS 494
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUGAD DO AJUSTE (3)
(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C + D) 44.520,80
{(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE PARCEIRA .
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + F) 44.520,80

i1) Verbs Federal Estadual ou Municipal devendo sa slaborado um anmo para cada fon1s de recursn
Z) Inchuir valores previstos no exercicio antenor ¢ repassados neste exercico

(%) Recsitas com estacionaments aluguéis entre outras

O(s) signatano(s), na qualidade de rep ante(s) da entidade INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAQ DA SAUDE PUBLICA - IPAGES vem indicar, na forma abaixo
detalhada, as despesas incormdas e pagas no exercicio/2024 bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.

Rua Anfiwnio Torres Penedo nf 780 — Sala 01, bairro Sdo Jovguim - Franca — SP
e~mails administracao@insihdoipagesorg
wwwsUnsfiufoLpagesorg
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DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO
ORIGEM DOS RECURSOS (4): FEDERAL
DESPESAS DESPESAS DESPESAS
DESPESAS CONTABILIZADAS EM CONTABILIZADAS TOTAL DE DESPESAS CONTABILIZADAS
CATEGORIA OU FINALIDADE DA CONTABILIZADAS NESTE |EXERCICIOS ANTERIORES E| NESTE EXERCICIOE PAGAS NESTE NESTE EXERCICIO A
DESPESA (8) EXERCICIO PAGAS NESTE EXERCICIO PAGAS NESTE EXERCICIO (R$) PAGAR EM EXERCICIOS
(R$) (RS) EXERCICIO (RS) ) SEGUINTES (RS)
(H m

Recursos humanas (5) 31.337.01 - 31.337.,01 31.337,01 -
Recursas humanos (f) - - - - -
Medicamantos - - - " -
Material medica e hospitalar (%) = - = = o
Géneros alimenticios - - - = -
Dutros materiais de consumo - - - - =
Servigos médicos () 10.641,14 = 10.641,14 10.641,14 )
Outras servigos de lerceiros - - = - -
Locagao de imovels - - - - -
Locaghes diversas = - - - =
Utlidades publicas (7) - - F~ = &l
Cambustivel - - - - =
Bens & malenais permanentes - - - - -
Obras - - - - 5
Despesas Financeras e Bancarias - - - - -
Outras despesas = - - - -
TOTAL 41.978,15 - 41.978,15 41.978,15 -

{4) Vurtia: Federal, Estadual, Mumicipal e Recuras Propnos, sevendo ser elaborado um anexs para cada fonte e recursa,
(5) Saldnos, encargos & benaficics,

() Autbromos e pessoa jundica

{77 Energia elétrica, dgua w esgoto, gas, telefone = intarmet

(8] iy 1l exsmipkfastive meluir iambem as aqASICHEs & 06 COMPOMISSOS assuMitus que Nas sAn cassiticados contshilments como DESPESAS, coma. por exernplo, aquisicio de bans parmanentes

(8} Ciuanuc a difeens entre 2 Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO & a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO jor decorrante de descontos obtidos ou

pagaments de multa por atraso, o resultato NE0 deve SpanecE na colina DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIDC A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vaz que fais descontos ou multas sio contabilizados am
contas de receitas ou despesas. Assim 38000 deverd se ndicado como nota de rodape os valores & &3 respectivas Contas 0e receitas e despesas.

{*1 Aperias para enbidedes oa érea da Sode

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO 44.520&[&‘
41.978,15

(1) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+1]
{K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E — (J— F)] 2.542,65
(L) VALOR DEVOLVIDO AD ORGAQ PUBLICO

2.542,65

(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICACAQ NO EXERCICIO SEGUINTE (K- L)

Declaro{amos), na gualidade de responsavel(is) pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, gue a despesa relacionada comprova a exata aplicagao dos
recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovada. propasto ao Orgao Publico Parceiro.

Local e data ITIRAPUA, 31 DE MAIO DE 2024

Responsavais pela O5C:
nome:
cargo :

Carios Alberto dos Santos Nasdimento
“_ CRC15P340581/0-2
CONTADOR

Rue Antbwnio Torres Penede n® 780 — Sala 01, bairro Sio Joaquim — Framea — SP
e~maili administracao@instihntoipogesory
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DROAC PUBLICT:

DRGANGACAD DA SOCIEDADE CIMIL
CNPJ

FNDEREGO E CEP:
RESPOMSAVELIS) PELA OSC

CPF

NUMERC TERMD

IPA

It

ANEXO RP-10 - COMPLEMENTAR - REPASSES AO TERCEIRO SETOR
DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DESPESAS

TERMO DE COLABORAGADIFOMENTO

30 T#1.3200001-33

RUA ANTONID TORRES PENEDO, T8O - SALA 01 - SA0

PRESTACAD DE W“Gﬁfﬂﬂﬁ nmsmmmﬂmnmmmwwmwmm GINECOLOGIA E OBSTETRICIA NEUROLOGIA, PO
CLINICA MEDICA EM m:m:mmummawmammmm

ST

e e T

‘e ¥

CEMETD OTORRING, GFTALMOLOGISTA E o
ITIRAPUIA WS, A OE Fi PUBLICOE LEM CIViL (Q5SCr
ESPECIFICACOES ESTADEL FOIDAS NO PLANG DE TRABALHO.
ENDEREGOD E CEP LOCAL DE EXECUCAC DO
TERMO
EXERCICI) - —.
CRIGEW DOS RECURSOS (1) —
L
CRPECFICACAD DO
A T COCMERTC e k| woee e cnenan con m’:fmm T oo vaLEm DA TR REGAMENTD m;l
NEmw tranet Bancais
RECURSOS p 3
042074 HOLERITE 417 B04 338-50 ERUNA MARIA DE PALILA LINA 1m i 1| Recursos humanes {3} 760,82 QTS24 4057633
UMANOS - CLT
=TT £o=x = RECURSOS 5y
Vindme7a HOLERITE 207 724 73860 CARLA CRISTINA DA SILVA TR e 1| Recursos umancs (5] gz2sa|  ommsmone 1057638
e = RECURBOS :
042024 HOLERTE 342 094 73821 EMANUELA DE FREITAS PIMENTA 10 | oaes o 1| Recursos fumanas (5) 70s72|  ormsozs 8087635
Inicarnza HOLERITE 345 489 J2B-57 FATIMA XAVIER PEREIRA el 25;:»0“?35. CLT 1|Recurses rumanos (51 83724 D7 AR 4087636
i WATE LD MOREIRAMONTERD DO |, . |REGURSOS : =
00042024 HOLERITE 015 503 545.04 bkl R 1| Recursos mumancs (5) ars4| 0TS0 4087837
ani4R024 HOLERITE 351 281 T26-99 |mariarca paTRICIA DE MaRTRO MELD |10t [RECURSOS 1| Recursas numanas (51 sapae|  o70STO2e 4097538
042024 HOLERITE 44 110 638.67 MAYLLA MDTA 108 E&ﬂﬁz‘g& ot 1| Recursas humanss (5} so37e| o704 4097639
for
W40 HOLERITE 407 757 08836 NATALIA HELENA DA SILVA ROGUE 101 ﬁML::E‘DSS e 1| Frecurasa umanes (51 83734|  o70s@024 4097540
—HliDs
042004 HOLERITE 407378 13830 NAYARA CRISTINA DA SILVA 101 Eﬁiﬁg‘;’_ A 1| Recursos humanos (5) sarz4|  o7msizoze 4097841
SN0 HOLERITE 156 315 48564 SILVIA HELENA BERBEL LOPES T e 1) Recursos humanos (5) sz2s0]  o7ewE0ze 4057542
0042024 HOLERITE 303880 18840 JOSE APARECIDG FONSECA 1 R it 1|Recursms humanas (5) aseras|  o7iosr202e 4057543
T : = 3 IAMANDADE DA SANTA CASA DE RECURSDS
D524 NES-0 1065 55110 754000741 MISERICORDIA DE FONTAL 1o HUMANGS - GLT 1|Recursos humanos (5) 550,70 OTI0S2024 A0BTTTT
; IRMANDADE DA SAHTA CASA DE [RECURSOS
NFSe 1064 5 11075000141 | e PONTAL TR et 1| Recursos umanas (5) a4sE|  oTIOS024 ansT77E
J0meI4 HOLERITE 267 72473880 CARLA CRISTINA DA SILVA [ G 1|Recursos humanas (5) 320075  O7MsO24 avarrie
10104/2024 HOLERITE 352,004 73821 EMANUELA DE FRETTAS PIMENTA | e i +| Recursos humanas (3) s2ap60(  OTASRI2E 4057780
04,2024 HOLERITE 413 804 308-50 BRUNA MARIA DE PALILA LIMA 101 Izﬁclum“. cLT 1| Recursos humanes {5} 287363 O7REz0 A0FE584
= | MAGALHAES & LACERDA SERVIGOS SERVICOS MEDICOS | 5 3
NF5-8 45 48 019 415)00019-33 MDIDCIS LTDA 102 . T{Bervcos médices (7| 1 350,00 100052024 Pix
00472024 aFD iz DO350 305/0001-04 | CAIXA ECONAMICA FECERAL 105 |ENCARGOS SOCIAS | 1|Recursos humancs |5) 725820 w00 X
- - et
im0 DARF abr2d 00704 sanoq14t | WMISTERIODAFAZENDARECETA |4y |RETENGOES 7| Servigas medicas %) s29114) 20052074 8137775
FEDERAL RETENeS
=P R FAULA HILARID GOULART COS SANTOS RECURSOS
3010472024 RESCISAD 218 891 T4B-O7 el L e 1|Recursos. tumancs (5] 1Ees03|  EmSEOI pix
B0 o
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Rua Antdnio Torres Penedo w® 780 — Sela 01, bairro Sio Jongumiwm - Frawnea — SP
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C A ok, £

Data

10/05/24
16/06/24

20/05/24

23/05/24

28/05/24

€ £ €€ € € € € €K

Nomz

NAYARA CRISTINA DA SILVA

SILVIA HELENA BERBEL LOPES

JOSE APARECIDO FONSECA

CARLA CRISTINA DA SILVA

EMANUELA DE FREITAS PIMENTA

RESGATE

IRIMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PONTAL
IRMANDADE DA SANTA GASA DE MISERICORDIA DE PONTAI
BRUNA MARIA DE PAULA | IMA

MUNICIPIO DF ITIRAPUA

MAGALHAES & LACERDA SERVICOS MEDICOS LTDA
DOCUMENTD DE ARRECADAGAQ DE HECENIAS FED, ESTEMU
DOCUMENTO DE ARRECADAGAQ DF RECEITAS FED, ESTEMU
APLICAGAQ

RESGATE

PAULA HILARIO GGQULAR) DOS SANTDS MACEDD

Descrigao

PIS0 REF MARGO 2024
PISO REF MARGO 2024
SALARIOS £ ORDENADDS
SALARIOS E ORDENADOS
SALARIOS E ORDENADOS

RESGATE DE APLICACAO

PAGAMENTO DO DARF DE FGTS DOS FUNCIONARIO MARIA ELVIRA,

PGTO RETROATIVO DA DIF SALARIAL REF PISO ENFERMAGENM
SALARIOS F ORDENADOS

QFICIO N 106/2024

PLANTOES MEDICOS

GFD - GUIA DO FETS DIGITAL - ITIRAPLIA 02/2022

UARF ABRIL 2024 ITIRAPUA 02/2022

APLICAGAQ

RESGATE DE APLICACAQ

PAGAMENTO DA RESCISAO CONTRATUAL

Ref

iBs

46

ABRIL/2024

ABRIL/2024

C of af ef ak N € o€ Wl 1A e o Ad s o s e o A Al s € (

tdentif.

Carlos

C ¢ ¢ «(
T Entrada 4 Saide Saldo
(837.14)
(822.50)
(2.567,29)
{3.200,75)
(4.242 60)
12.209.51
(894 Ug)
(990,70)
{2 973,63} 56,73
22.260,00 2231573
(135000, 2096573
(7 258,20
(0.999,14) 441639
(4.400,00) 16,39
2.000,00
(1.92503) 9136
gl
.-"'
" a2t
dos Santos Nascmento
81/0-2
CONTADOR

« ¢ € C ¢«

hitps:/fempresa.nibo.com.brfAccount/Index/bedb349c-880e-4 148-a766-f3c05d 1257 342accountld=47fd9006-156f-41da-a725-b 17ab6c25acadstarDate=01%2F05%2F 2024 &endDate=31%2 F05%2F2024&hideMenu= . 2/2



INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES S
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAC JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de Pagamento
Frunc.: 0028 - NAYARA CRISTINA DA SILVA “[Marco de 2024 ]
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM |Matricula: Jeres: /00300
Depta.: 001 - DEPARTAMENTD |Admissio: 11/03/2024  JCPF: 407.378.138-30
Cédigo Verbas Referéncia Vencimentos Descontos
202 | DIF. SALARIO LEI 14434/22 1.133,40 1.133,40
998| LN.S.S. 8,51 106,02
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 187,14
Instituto Poulisto de Apoio & Gestfo da Saude
Publica - IPAGES
ANPY - 39 781.326/00001-39
PRESTACOES DE CONTAS
EXERCICIO 1Y
CONVENIOl/ CONTRATO: 0 /4 J
CONTA DE DRIGEM:
Banco: £54 AR ?[?5 C}C_X( ,r{—({
Assinatura o responsével: | ﬁ
oy
Tatal de Yeacimentos Taotal de Descontos
1.133,40 296,16
Valor Liquido 837,24
Racebi o valor liquido, acima descrito em _ [ /= /=< (1 Assinatura: ) YCA ALy S i"*\ A S2N -
Salario Base Sal. Contr. | NSS Base Chlc FGTS F.G.T'& do Miés Base Célc. IRRF Fapa IRRF
2,191,60 1.133,40 1.133,40 90,67 834,79 22,50
INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES o W
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de hrm
[FFunc.: 0021 - SILVIA HELENA BERBEL LOPES =f"-wd-2024
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM [Matricula: jcres: 0039504 / 0031
Depto.: 001 - CENTRO DE SAUDE - CS Il [Admisso: 11/03/2024  JCPF: 196.315.488-64
Cédige Varbas Referéncla Vendmentos Descontos
202 | DIF. SALARIO LEI 14434/22 1.133,40 1.133,40
998 | LLN.5.S. 8,51 109,02
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 201,88

Instituto Paullsta de Apoio & Gestlio da Saude

Publico - IPAGES

CNPI - 38.781 326/00K)1-39

PRESTACOES DE AS

excraao OF 7 404

CONVENIC) / CONTRATO: VEVER

CONTA DE DRIGEM:

Banco: _‘ﬁf[’_ Ag.: j_(?f cjc ;/(;2’(&((
Py

Assinaturajdo responsével:

Satare Base Sal Contr, TNSS " Bama CAlc PGTS T PG.TSdoMes Bame Caic. | Fatxa IRRF

2.191,60 1.133,40 1.133,40 90,67 1.024,38 22,50
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C&I‘ﬁ&d(((((((((("[((((({((((((((((((((“((Cbnf.rélib

) Pégina 30 de 31
de Ponto DE 11/03/2024 ATE 31/03/2024 Emiddo em O/04/2024 3s 17.48
g _;u;c_]g“:p;io-;;vm HELENA BERBE_L_LOPES ) NOME DOCAHGD:TEC‘NI(.O EM ENFERMAGEM MIDDETMMM

NOME DO

NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAFU A - CENTRO DE SAUDE Il ENT1 SAL1 ENT2 sAL2

SEG 07:00 1200 13:00 19.00
TER 07:00 12:00 1300 19:00
aua o700 12:00 13.00 19:00
aul 07:00 12:00 13:00 19:00
SEX 07:00 12:00 13.00 19:00
SAB 07:00 12:00 13:00 19:00
DOM 07:00 12:00 13:00 19:30

TOTAL TOTAL DA FALTA E EXTRA EXTRA BANCO  BANCO
PREVISTO ENT. 1 sal1 ENT.2 SAlL.z  ENT3  5AL3 NORMAISN NOTURNON FALTA  ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAN  TOTAL SALDO
DIA
2 Folga
J;}Eiﬁi : ?‘gg 07:00-12:00 13:00-19-00 06:50 12:20 1318 19:38 11:01 00:11 00:50 0050
5 5 0013 0
13/03/24 -QUA rolge : ; 19.05 11:00 uo-g
+4/03/24- QUI 07:00-12:00 13:00-19.00 0700 121300 1313 194 1 ol
15/03/24 - SEX i 1 19: 11:02 00:14 00:31 "2
16/03/24 - SAB 07:00-12:00 13:00-19:00 06:48 1212 13:09 6 f : a1 g;;
: Foiga ‘.
;;J;gggi : EEC:EM 07:00-12:00 13:00-19:00 06:56 12:15 13150 1919 1 = Wl G
: ' | 144
19/03/24 - TER Foign 1 10 11:01 00:11 00:29 : 1
20/03/24 - QUA 07:00-12-00 13:00-19-00 04:50 1213 13:11 1917 : 5 :2 02‘3
e 07:00-12:00 13:00-19-00 ;::ig: 1216 1312 19:04 11:01 00:05 00:12 giés
;i;g;gi-gi}a( S . 20:02 2112 . 01:10 03:35
24/03/2¢ - DOM 07:00-12:00 13:00-19:00 06:52 1213 13.07 1901 1101 00:09 00:15 0350
25/03/2¢4 - SEG Folga B _ 03:50
26/03/24 - TER 07:00-12:00 13:00-19:00 06:5 1208 12,09 1907 01 00:10 i s
27/03/24 - QUA Folga . - s 0405
28/03/24 - QU 07:00-12:00 1 3:00-19:00 06:49 12417 13:16 1904 1:02 00:13 1:00 1505
- 1505
26/03/24- SEX Foige & 24 0127 11,02 03:42 .25 18
30/03/24- SAB 07:00-12:00 13:00-19:00 06:49 12:36 13:33 1908 22:2 1 ? 03:25 830
/ = F * s
i Folga 18:30
3-;03!:4-130?«1 ¢ 110:12 05:00 18:30 18:30

(l)=Incluido, (P)-Pré-assinalado, (M)~Coletor REP-P MobkileAMVeb, (C)=Coletor REP-P (iDFace/iDFlex)

M\A‘q th &M j@}ﬁﬁ

SILVIA HELENA BERBEL LOPES
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPF/CNPJ:

Favorecido:
Banco:
Agéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Autenticagao:

COMPROVANTE DE TED 13:38:10

4097641

07/05/2024

07/05/2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
RS 837,24

3195

7.171-4

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

1-BANCO DO BRASIL S.A.
06730-ITIRAPUA

7.627-9

CC-CONTA CORRENTE
NAYARA CRISTINA DA SILVA
407.378.138-30

DC810EFC-732A-4268-AC1B-6F437E06E093
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPFI/CNPJ:

Favorecido:
Banco:
Agéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPF/CNPJ:

Autenticagéio:

COMPROVANTE DE TED 13:38:18

4097642

07/05/2024

07/05/2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
R$ 822,50

3195

7.171-4

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

1-BANCO DO BRASIL S.A.
06730-ITIRAPUA

197.771-7

CC-CONTA CORRENTE

SILVIA HELENA BERBEL LOPES
196.315.488-64

A527C349-6EBB-482C-9902-4A0BOAEBASEF
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP

Demonstrativo de Pagamento
[FFunc.: 0015 - MAYLLA MOTA =Im.rge de 2024 i
Cargo: ENFERMEIRO [Matricula: Jcrps: /00404
Depto.: 001 - DEPARTAMENTD [Admissdo: 11/03/2024  JCPF: 444.110.636-67
Cédigo Verbas Referéncia Vencimentos Dascontos
202 | DIF. SALARIO LFI 14434/22 702,85 702,85
998 | ILN.S.S. 9,05 84,34
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 114,72

Instituto Paulista de Apoio & Gestdo da Saude
Publlco - IPAGES
CNPJ - 39.781.326/000)1-39

PRESTACOES DE COMTAS,
exeraiao QY 7 /dd
CONVENIO Ii; CONTRATO: 0N [ £ X

CONTA DE, QRIGEM:
Banco: AA4 g 35 g -
Assinatura do responsével:

I’ !!,/‘
Total de Vancimentos | Total de Descontos
702,85 199,06
Valor Liguide 503,79
Recebi o valor liguido, acima descrito em J ! Assinatura:
Sadério Base Sal Contsr. INSS Base Chlc. FETS F.G.TS do Més Bese Chic. IRRF Fabc IRRF
3.615,33 702,85 702,85 56,23 618,51 22,50
T INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES o i
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de Pagamento
[FFunc.: 0002 - NATALIA HELENA DA SILVA ROQUE Farco da 2024
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM |Matricuta: |cTes: 106325 / 00300
Depto.: 001 - CENTRO DE SAUDE - CS III JAdmissdo: 11/03/2024  |cPF: 407.757.088-36
Cédigo Verbas Refarancia qu Descontos
202 | DIF. SALARIO LET 14434/22 1.133,40 1.133,40
998| LN.S.S. 8,51 108,02
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 187,14

Instituto Paulisto de Apoio d|Gestdo da Saude
Pablica - IPAGES
ICAVP - 39 781.326/9001-39

PRESTACOES DE comfm
EXERCICIO /4

CONVENID / CONTRATO: __ | 0 S/ /74

CONTA D§ QRIGEM:

Banco: _Ag.: ?(? LJCf (/((4{
Ll .

Assinat do responsével: __|

—

- I d /
" Total de Vencmentos | Total de Descontos
1.133,40 296,16
Valer Ligukde 837,24
- I )
Recabi o valor lquido, acims descmoem £ 15 Assinatura: 'Y»Q@uldf; éﬁ . e
‘Saidrio Gase Sal Contr. INSS Beas Caic, TS 7.G.7.8 do Més Base Chic. IRRF Patxa IRRF
2.191,60 1.133,40 1.133,40 90,67 834,79 22,50




—<Caitao Control i
de Ponto

DE 11/03/2024 ATE 31/03/2024 Emitido em 03/04/2024 as 17:48

NOME DO FUNCIONARIO: MAYLLA MOTA NOME DO CARGO: ENFERMAGEM HORARIO DE TRABALHO

MWWI‘HRANA—Eﬁ! ENT.1  SAlL1 ENT.2 SAlL2
08:00 12:00 1300 17.00

SEG

TER 08:00 1200 1300 17:00
Qua 0200 12.00 1300 17100
Qul 08:00 1200 1300 17:00
SEX
SAB
DOM

08:00 12:00 1300 17:00

DIA PREVISTO ENT. 1 sal.1 ENT.2 sal.2 L'B"‘mw mmo" m ABONO w m
11/03/24 - SEG 08:00-12:00 13:00-17:00 046:48 1121 1303 16:58 08:00 00-28 00:28
12/03/2¢ - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 07:10 1120 1253 16:54 08:00 00:11 0039
13/03/24 - QUA 08:00-12:00 13:00-17.00 06:44 11:13 1306 1703 08:00 00:26 0105
*4/03/24-QUl 08-00-12:00 13.00-17:00 06:50 1133 1300 16:57 08:00 00:40 01:45
*5/03/24- SEX 08:00-12:00 13:00-17:00 07:06 1141 1301 17.02 08:00 00:36 02:21
14/03/264 - SAB FDIQJ 0221
17/03/24 - DOM Folga 02:21
18/03/24 - SEG 08:00-12:00 13:00-17:00 Atestada Médico Atestacdo Médico 02:21
16/03/24 - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 07:01 1131 1255 17:01 08:00 00:36 0257
20/03/2¢ - QUA 08:00-12:00 13:00-17.00 g702(0) 1211 1310 1912 08.00 0310 0607
27/03/24 - QUI 08:00-12:00 13:00-17:00 06:48 1208 13080y 17:00 ) 08:00 01:12 07:19
22/03/24 - SEX 08:00-12:00 13:00-17.00 06:51 1118 1302 16:54 08:00 00:19 07:38
22/03/24-SAB Fuigl 0738
2£/03/2¢ - DOM Falga 07:38
25/03/2¢ - SEG 08:00-12:00 13.00-17:00 04:45 1124 1250 17:05 08:00 00:54 0832
26/03/2L - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 0701 11:5¢ 1259 19:42 08:00 03:¢1 1213
27/03/24 - QUA 08:00-12:00 13:00-17:00 07:01 1104 1301 19.0° 08:00 0203 TAe
28/03/24 - QU 08:00-12:00 13:00-17:00 Feriado Feriado 1448
29/03/24 - SEX 08:00-12:00 13:00-17:00 Feriado Feriado 14:16
30/03/24-5AB Foiga 1814
37/03/24 - DOM Foiga 1416
TOTAIS 96:00 14:16 14116
(11=incluido, (P}=Pré-assinalado, (M)=Coletor REP-P Mobile/Web, (C)~Coletor REP-P (iDFace/iDFlex) ;
, o
Mz [l Mo
MAYLLA MOTA INSTITUTO PAYLISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA

> 2322332322 I32I2DIIrI)J>I¥I2IIII>II>I>IIIIIIIIII)IIrQII
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about:blank
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Credito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/056/2024 COMPROVANTE DE TED 13:37:59
N° Agendamento: 4097639

Data do Agendamento: 07/05/2024

Agendado para: 07/05/2024

Finalidade: 4-PAGAMENTO DE SALARIOS

Valor: R$ 503,79

Remetente:

Cooperativa: 3195

Conta: 7.171-4

Nome: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
CPF/CNPJ: 39.781.326/0001-39

Favorecido:

Banco: 260-Nu Pagamentos S.A.

ISPB: 18236120

Agéncia: 0001

Conta: 88.508.704-8

Tipo da Conta: CC-CONTA CORRENTE

Nome: MAYLLA MOTA

CPFICNPJ: 444 110.638-67

Autenticagdo: 6C34A5FE-49F9-45D3-B70B-3183554F03A4

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Favorecido:
Banco:
Ageéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Autenticagdo:

COMPROVANTE DE TED 13:49:37

4097640

07/05/2024

07/05/2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
R$ 837,24

3195

7.171-4

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

1-BANCO DO BRASIL S.A.
06730-ITIRAPUA

5.803-0

CC-CONTA CORRENTE

NATALIA HELENA DA SILVA ROQUE
407.757.088-36

8049C4DC-3803-469B-A112-COAAS6FA5722
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNP3: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP

L Demonstrativo de PM |

Func.: 0003 - BRUNA MARIA DE PAULA LIMA ﬁmazozc

Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM {Matricula: |cTes: / poaoo

Depto.: 001 - DEPARTAMENTO Jadmissio: 11/03/2024  JCPF: 413.804.296-50

Cédigo Verbas Referéncia Vencimentos Descontos
202 DIF. SALARIO LEI 14434/22 990,70 990,70
998 | I.N.S.S. 8,20 89,16
599 | IMPOSTO DE RENDA 15,00 140,72

Instituto Paulista de Apolo @ Gestdo da Saude
publica - IPAGES
CNPJ - 39.781. 326/0001-39

PRESTACOES DE
EXE RGOU mq

onvEND / coNTRaT: 0.2 [ 2

CONTA D o (-aEM
Banco: ._?5 uc%—q"
Assinaturs do respomtwl

Total de Vencamentos Total de Descontos

990,70 229,88

valer Liquido 760,82
e n YL A—— -
Salario Base SaL Contr. INSS Base CAlc. FGTS F.G.TS do Més ‘Base Calc, IRRF T Fata IRRF
2.032,02 990,70 990,70 79,26 711,95 15,00

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP

Demonstrativo de Pagamento
[FFunc.: D041 - CARLA CRISTINA DA SILVA Tharco de 2024 9
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM JMatricula: |cTes: /00169
Depto.: 001 - DEPARTAMENTO [Admissiio: 11/03/2024  |CPF: 297.724.738-60
Cédige Verbas Referdncia Vencimentos Descontos
202 DIF. SALARIO LET 14434/22 1.133,40 1.133,40
998 | LLN.S.S. 8,51 109,02
999 | IMPOSTO DE RENDA 22,50 201,88

Publica - IPAGES
Cwry - 39781 326/0001-39
v

FSTACOES DE CONT
exduaao ¢ 7 20
CONVINIO / GONTRATO: 2022

EE:CL“ }612“::; 3¢95 _cc (-4

4

Assinatura do ﬁw ponsfvel: 42
- 2 7 A 4

Instituto Pouflsta de Apoio d Gcsra da Sautle

Total de Vencimentos | Total de Descontos
1.133,40 310,90

valor Liguido 822,50

Racabi o velor kquido, acime descrito em X 109 /.29 Assinatun: T I e
Galdre Baee Sal Conty. INSS [ ST 5 do Mibs Base Chlc. 1RRF Faixn IRRF

2,191,60 1.133,40 1.133,40 90,67 1.024,38 22,50
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IPAGES

Gestio da Saude Piblica

i PRESTACAO MENSAL

DE CONTAS

VOLUME li




((:Q[tca(((((((((((((((((((((((((((((((((((((Cd,t{o[:[!
de Ponto

NOME DO FUNCIONARIO: MARIA FERNANDA NUNES PEREIRA

Pagina 23 de 35

DE 01/04/2024 ATE 30/04/2024 Emitido em 02/05/2024 3s 171:00

HORARIO DE TRABALHO

NOME DO CARGO: ATENDENTE EM FARMACIA

NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAPUA - ESF | ENT.1  SAL1 ENT.2 sal.2
SEG  08:00 1200 1300 17:00
TER 0800 1200 1300 17:00
Qua 08:00 1200 1300 17:00
Qul  08:00 1200 1300 17:00
SEX  08:00 1200 1300 17:00
SAB
DOM
TOTAL TOTAL DIA FALTA E EXTRA EXTRA BANCO BANCO
DiA PREVISTO ENT.1 SAl1 ENT. 2 sal. 2 ENT. 3 sAl3 NORMAISN NOTURNON FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAM TOTAL SALDO
01/04/24 - SEG 08:00-12:00 13:00-17:00 07:08 12:51 17:22 19:11 07:32 00:28 -10:07
02/04/24 - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 07:29 12:27 14:36 17:16 07:38 -00:22 -10:29
03/04/24 - QUA 08:00-12:00 13:00-17:00 07:09 1211 14:15 17:15 08:00 -10:29
04/04/2¢ - QUI 08:00-12:00 13:00-17:00 07:06 12:26 14:35 17:18 08:00 -10:29
05/04/24 - SEX 08:00-12:00 1300-17:00 07:07 1243 14:16 17:22 08:00 0012 017
06/04/24 - SAB Folga -10:17
07/04/24 - BOM Folga -10:17
08/04/24 - SEG 08:00-12:00 13:00-17:00 07:03 12:40 14:45 17:44 08:00 00:34 0941
09/M4/24 - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 07:04 12:18 14:10 16:57 08:00 09:41
10/04/24 - QUA 08:00.12:00 13:00-17:00 07:03 12:19 14:25 17:21 08:00 0012 09.29
11/04/24 -QUI 08:00-12:00 13:00-17.00 07:06 12:12 14:25 17:18 08:00 09:29
12/04/24 - SEX 08:00-12:00 13:00-17:.00 07:01 12:22 14:22 17:13 08:00 00:12 09:17
13/04/24 - SAB Folga 09:17
14/04/24 - DOM Folga 0917
15/04/24 - SEG 08:00-12:00 13:00-17.00 07:04 12:20 14:48 17:15 07:43 0017 0934
16/04/24 - TER 08:00-12:00 1300-17.00 0&:57 12:07 Atestado Médico 05:10 09.34
17/04/24 -QUA 08:00-12:00 1300-17:00 07:07 12:08 1400 17:26 08:00 00:27 -09:07
18/04/24 - QUI 08:00-12:00 13:.00-17.00 07:04 12:14 14:18 16:55 07:49 00:11 09:18
19/04/24 - SEX 08:00-12:00 13:00-17:00 07:03 12:24 14:10 17.38 08:00 D0:49 08:29
20/04/24 - SAB Folga £8.29
21/04/24 -DOM Folga -08:29
22/04/24 - SEG 0800-12:00 1300-17:00 12:15 17:27 Atestado Médico 05:12 £8.29
23/D4/24 - TER 0800-12:00 1300-17:00 07:16 12:27 14:31 17:10 07:50 08:29
24/04/24 - QUA 08:00-12:00 13:00-17:00 07:10 12:27 14:34 1715 08.00 08:29
25/04/24 - QUI 08:00-12:00 13.00-17.00 07:14 1211 14:18 17:13 07:52 08:29
26/04/24 - SEX 0800-12:00 1300-17:00 07:11 12:20 14:33 16:56 07:32 00:28 -08:57
27/04/24 - SAB Folga 08:57
28/04/24 - DOM Folga -08.57
29/04/24 - SEG 08:00-.12:00 13:00-17:00 07:10 12:.09 1423 17:23 08:00 18:57
30/04/22 - TER 08:00-12:00 13:00-17:00 07:02 12:22 1432 17:17 08:00 £08:57
TOTAIS 168:18 00:42 -08:57

(1)=Incluido, (P)=Pré-assinalado, (M)=Coletor REP-P Mobile/Web, (C)=Coletor REP-P (iDFace/iDFlex)

ARIA FERNANDA NUNES PEREIRA

INSTITUTO PAUEISTA D @AgO DA SAUDE PUBLICA
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Page 1 of 1

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/06/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Favorecido:
Banco:
Agéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Autenticagéo:

COMPROVANTE DE TED 13:568:27

4097717

07/05/2024

07/05r2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
R% 1.874,14

3195

6.260-0

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

1-BANCO DO BRASIL S.A.
06730-ITIRAPUA

196.847-5

CC-CONTA CORRENTE

MARIA FERNANDA NUNES PEREIRA
369.179.548-02

7CBE3EE9S-3BFB-4CFA-BE7D-2248A9138420
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



Page 1 of |

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024 COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA ENTRE CONTAS CORRENTES ~ 14:01:45

Remetente:

Cooperativa: 3195-0 / SICOOB CREDICOCAPEC

Conta: 6.260-0 / INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
Favorecido:

Cooperativa: 3188-7 / SICOOB CREDICITRUS

Conta: 345.430-4 /| MARIANA PATRICIA DE MARTINO MELO

Data da Transferéncia: 07/05/2024

Finalidade: TRANSF.INTERCREDIS - DIF. TITULARIDADE
Valor: R$ 4.166,61

Documento: 4097729

Autenticacgdo: CB25B276-F910-4FEF-AF99-338BEC6COF83

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

about:blank 07/05/2024



INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de Pagamento 4
[Func.; 0028 - NAYARA CRISTINA DA SILVA Fabrit de 2024
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM [Matricula: jcTes: /00300
Depto.: 001 - DEPARTAMENTD Jadmissio: 11/03/2024  [CPF: 407.378.138-30
Cédigo Verbas Referéncia Vendmentos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 3.325,00
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
998 | 1.N.S.S. 9,19 331,70
999 | IMPOSTO DE RENDA 1500 o . 7495
instituto Paulistd de Anoio & GestBo ba Saude
Nablice. IPAGES
ORIy - 12781 326/0001-39
PRESHNCGES DE OOHT S
CXFRCYOO ‘
CONVENIG / CoNRATD: ?5 Bl 5V
CONTA UE ORIGEM:
Bancor 3‘5___L f‘4H ’ﬁl‘)t‘)_cjc (21[7e] "'b___
Assinaturn do responsavel:
 o¥ & /
Total de Vencmentos Total de Descoatos
3.607,40 406,65
Valor Liquido 3.200,75
Recebi o valor liquido, acima descrito emQ ¥/ 0.5/ 41 assinatura] WU (_&' = -
Saldtic Base Sal Contr, 1NSS Bame CHic. FGTS GTSdomMés  BaseChc IRRF Fabm IRRF
3.325,00 3.607,40 3.607,40 288,59 3.275,70 15,00
ki INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demaonstrative de W
[Func.: 0023 - PAULA HILARIO GOULART DOS SANTOS MACEDO =fn:n de 2024
Cargo: FONCAUDIOLOGO |Matricula: Jcres: 0065127 / 00169
Depto.: 006 - CENTRO DE SAUDE - CS 111 |Admissio: 11/03/2024 Jcpr: 218,891 748-07
Cédigo Verbas Referéncia Vencimentos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 2.034,45
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
998 | LN.S.S. 8,09 187,33
Instituto Poullsto de Apolo d\Gestto da Sadde
Publica - IPAGES
CNPJ - 39.781.326/0001-39
PRESTACOES DE CONTAS
exercicio 04 7 2024
CONVENID / CONTRATO- 03[ 3042
CONTA D§ RIGEM
Banco: _| Q Ag: 39S ¢/c b bo-o
’&ﬂﬂ! do responsévol: -
Total de Vencimentos de
2.316,85 187,33
[ Valor Liguido 2.129,52
Recebi o valw lq.udo acima descrito em _QEJ.Q&/&
Sal. Comtr. INSS Bass Chlc, F.GTS do Mia Banse Cale. TARF
2 034 45 2.316,85 2.316,8 185,34 2.129,52 0,00
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~ de Ponto

DE 01/04/2024 ATE 30/04/2024 Emitido em 02/05/2024 3s 11.00
NOME DO FUNCIONARIO: NAYARA CRISTINA DA SILVA NOME DO CARGO: TECNICO EM ENFERMAGEM HORARIO DE TRABALHO
NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAPUA - CENTRO DE SAUDE Il ENT.1  SAL1 ENT.2 Sal2

SEG 0700 12:00 13:00 19:00

TER 0700 1200 1300 1900

aua 07:00 12:00 13:.00 19:00

aul 0700 12:00 1300 19:00

SEX 0700 1200 1300  19:00

SAB 0700 1200 1300 19:00

DOM  07:00 1200 1300 19:00

TOTAL TOTAL Dia FALTA E EXTRA EXTRA BANCO BANCO

DIA PREVISTO ENT.1 sal 1 ENT. 2 SAl 2 ENT. 3 SAl 3 NORMAISN NOTURNON FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAM TOTAL SALDO
01/M&/24 -SEG 07:00-12:00 13:00-19:00 04:53 11114 1217 19:11 11:01 0008 007 0z:38
02/04/24 - TER Folga 02:38
03/04/24 - QUA 07:00-12:00 13:00-19:00 06:48 11:10 1270 19:06 11:02 00:14 00:18 02:56
04/04/24 - QUI Folga 02:56
05/04/24 - SEX 07:00-12:00 13:00-19:00 06:52 11:09 12,08 19:03 11:01 00:09 00:12 03:08
06/04/24 - SAB Folga 03.08
07/04/24 - DOM 07:00-12:00 13:00-19:00 D6:56 11:05 12:05 19:06 11:01 00:05 03:08
08/04/24 - SEG Folga 03:08
09/04/24 - TER 07:00-12:00 13:00-19:00 06:58 Lk B 1212 19:06 11:00 00:02 03:08
10J04/24 - QUA Folga 03:08
11/04/24 - QUI 07:00-12:00 13:00-19:00 06:53 11.08 12:07 19:01 110 00:08 03:08
12/04/24 - SEX Folga 03:08
13/04/24 - SAB 07:00-12:00 13:00-19:00 06:51 1113 12:14 19:12 1101 00:10 00:20 03:28
14/04/24 - DOM Folga 03:28
15/04/24 - SEG 07:00-12:00 13:00-19:00 06:48 11114 1211 19:48 1102 00:74 01:03 04:31
16/04/24 - TER Folga 04:31
1704724 - QUA 07:00-12:00 13:00-19:00 06:54 1105 1207 19:03 1101 00:07 04:31
18/04/24 - QUI 08:19 14.05 15:.03 19:01 09:44 14:15
19/04/24 - SEX 07:00-2:00 13:00-19:00 06:59 11:00 12:03 19:03 1100 00:01 14:15
20/04/24 - SAB Folga 14:15
21/04/24 -DOM 07:00-12:00 13:00-19:00 06:51 11:02 12:02 19:05 11:01 00:10 14 25:29
22/04/24 - SEG Folga 2529
23/04/24 -TER 07:00-12:00 13:00-19:00 04:52 1110 12:08 19.09 11:01 00.09 00:19 2548
24/04/24 - QUA Folga 25:48
25/04/24 - QUI 07:00-12:00 13:00-19:00 06:49 1110 1207 1907 1102 00:13 00:21 2609
26/04/24 - SEX Folga 26:09
27/04/24 - SAB 07:00-12:00 13:00-19:00 06:51 11:23 12:22 19:23 11:01 00:10 00:33 26:42
28/04/24 - DOM Folga 2642
29/04/24 - SEG 07:00-12:00 13.00-19:00 04:58 11:00 11:59 19:15 11:00 00:02 00:18 27:00
30/04/24 - TER Folga 27:00
TOTAIS 165:15 02:02 24:39 27:00

{(=Incluido, (P)=Pré-assinalado, (M)=Coletor REP-P Mabile/Web, (C)=Coletor REP-P (iDFace/iDFlex)
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NAYARA CRISTINA DA S|LVA

INSTITUTO PAOLISTA DE A GESTAO DA SAUDE PUBLICA
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024 COMPROVANTE DE TED 14:00:56
N° Agendamento: 4097725

Data do Agendamento: 07/05/2024

Agendado para: 07/05/2024

Finalidade: 4-PAGAMENTO DE SALARIOS

Valor: R$ 3.200,75

Remetente:

Cooperativa: 3195

Conta: 6.260-0

Nome: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
CPFICNPJ: 39.781.326/0001-39

Favorecido:

Banco: 1-BANCO DO BRASIL S.A.

Agéncia: 06730-ITIRAPUA

Conta: 7.627-9

Tipo da Conta: CC-CONTA CORRENTE

Nome: NAYARA CRISTINA DA SILVA

CPFICNPJ: 407.378.138-30

Autenticagéo: 0909BBOE-EQAF-4221-B6D3-A8B120ADFSED

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPF/CNPJ:

Favorecido:
Banco:
Agéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPFI/CNPJ:

Autenticacéo:

COMPROVANTE DE TED 13:58:43

4097718

07/05/2024

07/05/2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
R$ 2.129,52

3195

6.260-0

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

1-BANCO DO BRASIL S.A.

06730-ITIRAPUA

3.940-3

CC-CONTA CORRENTE

PAULA HILARIO GOULART DOS SANTOS MACEDO
218.891.748-07

6D931FAC-4AES-4687-B512-C5623405B46B
QOUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPI: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de Pa?menh
Func.: 0016 - PAULO CEZAR REZENDE Fabrit de 2024 1
Cargo: MOTORISTA DE AMBULANCIA [Matricula: CTPS: 6407100 / 00112
Depto.: 006 - CENTRO DE SAUDE - CS Il JAdmissio: 11/03/2024  |CPF: 088.356.398-32
Cédigo Vaerbas Referénda Vencimentos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 1.941,61
B854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR 0,00 2,04
8125 | REFLEXO HORAS EXTRAS DSR 0,00 36,33
203 | HORAS EXTRAS 60% 14,60 236,15
16 | INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
30| ADICIONAL NOTURNO 50°% 2,62 13,24
998 | ILN.SS. 8,16 204,87
Instituto Ppullsta de Apoio d Gestdo o Suuoye
Publica - IPAGES
(Wit - 39.781.326/00061 -39
oRESTACOES PE CO
exercao OF Jﬁ_
CONVENIO|/ CONTRATO: 0/A02
CONTA DE DHIGEM: 2, 96 g1 600
Banco: Totahgp ._Total
o e i
F S
2.306,90
Rx&iomhﬂo,m@beﬂéi {054;2 g Assinatura:
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Chic. F'GTS Fatea IRRF
1.941,61 2.511,77 2.511,77 0,00
- INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES H
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP
Demonstrativo de Pagamento 1
[FFunc.: 0004 - SIDINEI BATISTA PINTO =IM de 2024
Cargo: MOTORISTA DE AMBULANCIA [Matricula; JcTPs: 0024066 / 00169

: 006 - CENTRO DE SAUDE - CS III

Admissdo: 11/03/2024  JCPF: 223.181.898-11

Cédigo Verbas Referéncia Vencimentos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 1.941,61
854 | REFLEXO ADIC. NOTURNO DSR 0,00 0,45
8125 | REFLEXO HORAS EXTRAS DSR 0,00 7,46
203 | HORAS EXTRAS 60% 3,00 48,52
16 | INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
30| ADICIONAL NOTURNO 50% 0,58 2,93
998 | I.N.S.S. 8,07 184,32
e o & Gestdp du
: paulis{a de Apoio 4 Gest e
Instituto Pau ‘1;}2.';-"3" IPAGES |
cner | v 781.326/0001-33
PRESYACOES DE CONT. \
EXEHCIQI0 _._,_.I_I—Q—-\Q—:—& —5‘
wﬁk’ﬁﬂ‘o 14 NTRATO: __,Q_Q_EQB;-—————'
CONT'“ UF ORIGEM. =, ) 160,0
Ranco i ag: IS Cio 026070 |
Assinaturs do
2.283,37 184,32
. Valor Liguide 2.099,05

Recebl o valor liquido, acima descrito em

Salbtle Base
1.941,61

Sal Contr, INSS
2.283,37

Base Chlc. IARF
2.089,05
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de Ponto Pagine 31 de 35
DE 01 /04/2024 ATE 30/0‘4’2024 Emt do em 02/05/2024 3s 1" 00
NOME DO FUNCIONARIO: FALILO CEZAR REZENDE NOME DO CARGO: MUTORISTA DE AMBULANTIA HORARIO DE TRABALHO
NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRATUA - CENTRO DE SALDE (4 ENT. 1 SAl 1 ENT 2 sal.2
SEG 0741 200 13.00 o
TER o 1200 1300 1900
Qua 01 200 *300 1900
Qaul 0500 1200 1300 e
SEX i 200 300 900
SAB i RF B + 300 e
DOM wrn 200 B v i 1
TOTAL TOTAL DiA FALTA E EXTRA EXTRA BANCO BANCO
DIA PREVISTO ENT. 1 SAl 1 ENT. 2 SAl 2 ENT 3 sal 3 NORMAISY NOTURNOM FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAM TOTAL SALDO
D' 04724 - SEG Foiga 060"
02/D4/24 - TER 0700-1200 13.00-19:00 0629 t215(0 131508 ‘958 11402 003 0109 07 10
0304/24 - QUA Folga 0710
04/04/24 - QUI 07:00-12:00 13.00-1900 0643 *3.26 1414 190 11,02 0019 0030 0740
(054,24 - SEX 07.00-12.00 13.00-1900 0703 202 1254 90 1100 0740
06/04/24 - SAB Folga Q740
07424 - DOM Foiga 07:40
08/04/24 - SEG 0700-°200 11001900 0700 *205() *3:06 () 225 100 0058 0740
09/4/24 - TER Foga 07e0
10/04/26 - QUA 07.00-1200 13.00-1900 D648 124 1227 1909 1102 002 008 07:58
tUe/24 - Gl 1113 *2:52 ntae 0937
12/D4/24 - SEX 07 00-12:00 13 00-*%00 0707 1216 1316 20 1°.00 00:24 036 253
“3ma/24 - SAB Foiga *291
‘ama/2e - DOM Foiga 12:53
15/04/2¢ - SEG 0520 2102 07 54 1542 2835
“6Mal24 - TER 07 00-72.00 1300-19.00 06.56 {2:03 12:56 2108 101 00:05 0219 3054
*7/08/2¢ - QUA Foiga i
18/D4/24 - QU 07007200 13.00-19.00 07:00 (1) 12:34 1334 904 1700 054
19/Ma8/24 - SEX Fo'ga 30:54
20/04/24 - SAB 07 00-72.00 13001900 0458 1230 335 190" 1°.00 0002 30.5¢
2'/04/2¢ - DOM Foga 0ok
22/08/26 . SEG 07.00-1200 1300-7900 0704 1154 *3.00 2244 .00 00:50 054
23/04/24 - TER Foga 30 5
24/04/2¢ - QUA 07 007200 13.00-"900 0655 1204 ‘255 2227 i 00:37 004 31.08
25/04/24 - QU Foga a8
26/04/24 . SEX 07:00-12:00 * 3.00-19:00 0525 11557 300 2213 1114 0229 0132 3240
27/04/24 - SAB Foga 3240
2B/04/24 - DOM 07.00.12.00 * 3.00-19.00 Banco Banco 1100 2140
29/04/26 - SEG Foiga 2140
30/04/24 - TER 07.00-°200 3001900 06,55 13,00 () 1400 ‘900 1101 00 06 2740
TOTAIS 143:23 08:13 15:39 21:40

P (IDFace/iDFlex)

— =

-

1 Includo, (P} Pre-assmalado, (M) Coletor REP-P Mobile/Web (C) =Coletor
Fﬁ

PAULO CEZAR REZE

P

L /
- - —
INSTITUTO PN.JL[S}A/ WESTAD DA SAUDE PUBLICA
-~
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de Ponto ’

Emitido em 02/05/2024 as 17.00

DE 01/04/2024 ATE 30/04/2024

NOME DO FUNCIONARIO: SIDINEI BATISTA AINTO NOME DO CARGO: MOTORISTA DE AMBULANCIA HORARIO DE TRABALHO
NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAPUA - CENTRO DE SALDE Il ENT. 1 sAl.1 ENT. 2 SAl. 2
SEG 07:00 12:00 13:00 15:00
TER 0700 1200 1300  19:00
Qua 0700 12:00 13,00 19:00
aul 0F.00 12:00 1300 19:00
SEX 07:00 12:00 13:00 19:00
SAB 07:00 12:00 1300 19:00
DOM 07:00 12:00 13.00 19:00
TOTAL TOTAL DiA FALTA E EXTRA EXTRA BANCO BANCO
DiA PREVISTO ENT. 1 SAl 1 ENT. 2 SAl. 2 ENT.3 SAl 3 NORMAISN NOTURNOM FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAN TOTAL SALDO
01/04/24 - SEG Folga 10:33
02/04/24 -TER 07:00-12:00 13:00-19:00 06:35 13:02 ) 14:02 (I 1900 11:04 00:29 00:25 10:58
03/04/24 - QUA Folga 10:58
04/04/24 - QUI Folga 1058
05/04/24 - SEX Folga 10:58
06/04/24 - SAB 07:00-12:00 13:.00-19:00 07.02 11:53 12:50 1900 1100 10:58
07/04/24 - DOM 07:00-12:00 13:00-19:00 07:05 131 14:44 1901 10:43 00:17 10:47
08/04/24 - SEG Folga 10:41
09/04/24 -TER Folga 10:47
10/04/24 - QUA 07:00-12:00 13:00-19:00 06:34 12:56 1341 19:19 2221 11,04 00.30 10:47
11/04/24 -QUI Folga 10:41
12/04/24 - SEX 07:00-12:00 13:00-19:00 07:02 12:44 13:45 19:.15 11:00 00:12 10:53
13/04/24 - SAB Folga 10:53
14/04/24 - DOM 07.00-12:00 13:00-19:00 07:.08 12:22 13:26 18:59 10:47 00:13 10:40
15/04/24 - SEG Falga 10:40
16/04/24 -TER 07:00-12:00 13:00-19:00 06:52 14:09 1512 1919 11:01 00:09 00:24 1104
17/04/24 - QUA Folga 1104
18/04/24 -QUI 07:00-12:00 13:00-19:00 06:54 1212 13:113 19:34 11:01 00:07 00:39 11:43
19/04/24 - SEX Folga 11:43
20/04/24 - SAB 07.00-12:00 13:00-19:00 07:01 13:58 15:00 19:00 11:00 1143
21/04/24 -DOM 07:00-12:00 13:00-19:00 0716 121 12:56 19:01 11:00 11:00 22:43
22/04/24 - SEG 07:00-12:00 13:00-19.00 07:20 12:02 () 1301 () 19:02 10:43 0017 22:26
23/04/24 - TER Folga 22:26
24/04/24 - QUA Falga 22:26
25/04/24 -QUI Folga 22:26
26/D4/24 - SEX 07,00-12:00 13:00-19:00 07:00 13144 14:43 19:08 11:00 2226
27/M4/24 - SAB Folga 22:26
28/04/24 - DOM 07:00-12:00 13:00-79:00 07:03 14:52 16:06 910 10:53 2226
29/04/24 -SEG Folga 22:26
30/04/24 -TER 07.00-12:00 13:00-19:00 07:08 12:48 13:59 20:50 11:00 01:31 23:57
TOTAIS 153:16 01:15 13:24 23:57

()=Incluido, (P)=Pré-

inalado, (M)=Coletor REP-P

.a/('m:r' :_7/ 5 R /Dnt)

ilepVeb, (C)=Coletor REP-P (iDFace/iDFlex)

C

SIDINE!I BATISTA PINTO

INSTITUTO PAU@G@;!%O DA SAUDE PUBLICA
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISER

07/05/2024

N° Agendamento:

Data do Agendamento:
Agendado para:
Finalidade:

Valor:

Remetente:
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Favorecido:
Banco:

ISPB:
Agéncia:
Conta:

Tipo da Conta:
Nome:
CPFICNPJ:

Autenticagdo:

COMPROVANTE DE TED 13:46:04

4097719

07/05/2024

07/05/2024

4-PAGAMENTO DE SALARIOS
R$ 2.306,90

3195

6.260-0

INSTITUTO PAULISTA DE APCIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

104-CAIXA ECONOMICA FEDERAL
00360305

01676-AV MAJOR NICACIO
30.601-1

CC-CONTA CORRENTE

PAULO CEZAR REZENDE
088.356.398-32

381FF1C3-3F00-4AB0-9E52-E5A276A7FSD6
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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Page 1 of 1

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024 COMPROVANTE DE TED 14:08:10
N° Agendamento: 4097720

Data do Agendamento: 07/05/2024

Agendado para: 07/05/2024

Finalidade: 4-PAGAMENTO DE SALARIOS

Valor: R$ 2.099,05

Remetente:

Cooperativa: 3195

Conta: 6.260-0

Nome: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
CPFICNPJ: 39.781.326/0001-39

Favorecido:

Banco: 1-BANCO DO BRASIL SA.

Agéncia: 06730-ITIRAPUA

Conta: 8.633-9

Tipo da Conta: CC-CONTA CORRENTE

Nome: SIDINEI BATISTA PINTO

CPF/CNPJ: 223.181.898-11

Autenticagdo: 62044AF4-E98D-446B-81E9-5F0A7TEQ8CCO4

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



[ INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES |
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP

Demonstrativo de Pagamenm

[FFunc.: 0021 - SILVIA HELENA BERBEL LOPES Fanrit ce 2024 i
Cargo: TECNICO DE ENFERMAGEM Imﬂa. CTPS: 0039504 / 0031
Depto.: 006 - CENTRO DE SAUDE - CS [11 Jadmisso: 11/03/202¢ CPF; 196.315.488-64
Codigo Verbas Referéncia Vencimentos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 3.325,00
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
998| L.N.S.S. 9,19 331,70
999 | IMPOSTO DE RENDA 15,00 74,95
Instiiute Piills? - Apolo & Gestido o Saude

ubinee - IPAGES
CNFP] $9.751.326/0001-39
PHESY \cr_\a-;s‘{]l-: CONTAS
Fxere-hic 4 7 202
convinig y Lonlrato: . (0] JORZ

CONTA QF ORIGENM:
Banco: q‘% Ag 3i95 C}C_&l (o0 =
Assinaturs do resgonstwel; 4"

SETSiote 4 R =~

Total de Vencimentos Total de Dascontos

3.607,40 406,65
Vaior Liguigo 3.200,75
Recebi o valor liguida, aoma descrito em (0R /0 S/ Y Assinatura: \ Aave !
Salhrio Base Sal. Contr, INSS Base Chic. FGTS F.E.T.S do Més Bace Cilc. TRRF Falxa [RRF
3.,325,00 3.607,40 3.607,40 288,59 3.275,70 15,00

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
CNPJ: 39.781.326/0001-39
ANTONIO TORRES PENEDO, 780 SALA 01, SAO JOAQUIM, FRANCA-SP

Demonstrativo de Pagamento
[FFunc.: 0033 - VANESSA APARECIDA VIANA Fabrit de 2024
Cargo: AUX DE FARMACIA [Matricuta: [CTPS: 0037150 / 00300
Depto.: 006 - CENTRO DE SAUDE - CS III $o: 11/03/202¢  |CPF: 381357.358-39
Cédigo Verbas Referénda Vendmantos Descontos
1| DIAS NORMAIS 30,00 1.964 84
16 | INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40
998 | I.N.S.S. 8,06 181,07

Instituto F'm:!.fsm- &e- A;_-u:'r.a 0 -Gu'.srﬂn da Saude il
Pubfice - IFAGES
CNP) - 30,781 326/0081-39

PRESTACOES DE CO
kercao O 7 Q\E‘i
CONVENIO f CONTRATG: __ O /300
CONTA DE ORIGEM: i
Banco: jﬁ_. ag. BI9S c/q (L60-0
Assinatura dp responsével: 4: >
e ——— e T ——
2.247,24 181,07
Valer Liguido 2.066,17

m

Recebi o valor liquido, acima descrito em O
Salério Base Sal, Contr. IS8 Base Cale. FGTS F.G.T.5 do Mas Sase Cale. |RRF Fates [RRF
1.964 84 2.247,24 2.247,24 179,77 2.066,17 0,00
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‘ d P Pagina 24 du 35
e ronto DE 01/04/2024 ATE 30/04/2024 SOOI . =
' NOME DO FUNCIONARIO: VANESSA APBECIDA VIANA NOME DO CARGO: ATENDENTE EN FARMACIA HORARIO DE TRABALHO
NOME DO DEPARTAMENTO: ITIRAPUA - CENTRO DE SAUDE 1 ENT.1  SALY ENT.2 sal2
SEG Jr 0 7200 300 1906
TER 010 00 1300 93
QuA 0/ 700 1300 1900
auw oW 700 1300 900
SEX H G 0] m 00 w00
SAB T+ 4] 119 1300 ol
DOM &0 200 1300 bl s v
TOTAL TOTAL DIA FALTA E EXTRA EXTRA BANCO BANCO
oA PREVISTO ENT.1 sal 1 ENT. 2 sal 2 ENT. 3 Sal 3 NORMAISH NOTURNOM FALTA ATRASO ABONO DIURNA NOTURNAM TOTAL SALDO
0'Ma/2e  SEG 07:00-7200 * 3:.00-"900 0700 106 T2:0& 1902 B
02/04/24 - TER Foiga
03/06/26 - QUA 07.00.72:00 ' 300-"9:00 0700 1o 1200 19.02 100
/0424 . QU Fnlgﬂ
D5/04/24 - SEX 07.00-°2:00 * 3.00-*9.00 07:00 mno 24 1900 o
06/04/24 - SAB Folga
07Me/24 . DOM 07.00-°200 ' 300-"900 c7 0’ 300 1400 ‘900 1100
OBM&/24 . SEG Fa ga
09/04/24 - TER 07.00-'200 " 3.00-900 070" 1100 *2:00 1902 Tou
004724 - QUA Foiga
R e V] 0700-°2,00 *300-°9.00 a7.o0 11.00 *2:00 1900 1100
'eMmalda . SEX Foga
“3D4/24 - SAB 07.00-" 200 *300-" 900 07.0° 12:27 13:27 90 700
a2 - DOM Ferga
‘504/24 SEG 07:00-° 200 * 3:00-"9:00 0700 T3 1203 900 14100
604724 - TER Folga
“TA/24 - QUA 07:00.° 200 *3-00-"9.00 0700 110 20 190 1100
"8/04/24 - QUI Foiga
‘9424 - SEX 0700 200 " 300-°900 070" 11,02 12407 903 1100
AL /24 SAB Folga
270424 - DOM 07.00-' 200 *300-' 900 0700 20 "3:10 900 1100 00 00
22/04/24 - SEG Foiga 1" 00
23/04/24 - TER 07001200 ' 3:00-°9:00 0658 11,02 1200 858 11.00 0002 1100
26/04/28 - QUA Friga 100
25/04/24 - QUI 07.00-12:00 *3.00-19.00 0700 100 12:00 19481 ARt ] e
26/04/24 - SEX Folga 1100
27/04/24 - SAB 07:00-'2:00 *3:00-"9.00 n7:02 1227 ‘328 1900 1000 1100
280-'—!2‘- - DOM Fr,:g,‘ 00
29/04/24 - SEG 07:00-12:00 13.00-19:00 0700 00 1200 900 1100 1100
30/04/2¢ - TER Foiga e
TOTAIS 165:00 00:02 11:00 11:00

(1 -Incluido, (P) Pré-assinalado, (M) Coletor REP-P Mobile/Web, (£} Coletor REP-P (iDFace/ilDF lex)

) 7' /
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_ A
e T4 e ; / =
VANESSA APARECIDA VIANA INSTITUTO mtm/vﬁae MOI0 A GESTATTDA SAUDE PUBLICA
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Page 1 of 1

SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024 COMPROVANTE DE TED 14:01:06
N° Agendamento: 4097726

Data do Agendamento: 07/05/2024

Agendado para: 07/05/2024

Finalidade: 4-PAGAMENTO DE SALARIOS

Valor: R$ 3.200,75

Remetente:

Cooperativa: 3195

Conta: 6.260-0

Nome: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
CPFICNPJ: 39.781.326/0001-39

Favorecido:

Banco: 1-BANCO DO BRASIL S.A.

Agéncia: 06730-ITIRAPUA

Conta: 197.771-7

Tipo da Conta: CC-CONTA CORRENTE

Nome: SILVIA HELENA BERBEL LOPES

CPFICNPJ: 196.315.488-64

Autenticagdo: AF0AD918-0256-421C-AB71-57CCB07DABA3

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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SICOOB - Sistema de Cooperativas de Crédito do Brasil
Plataforma de Servigos Financeiros do Sicoob - SISBR

07/05/2024 COMPROVANTE DE TED 13:59:21
N° Agendamento: 4097721

Data do Agendamento: 07/05/2024

Agendado para: 07/05/2024

Finalidade: 4-PAGAMENTO DE SALARIOS

Valor: R$ 2.066,17

Remetente:

Cooperativa: 3195

Conta: 6.260-0

Nome: INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
CPFI/CNPJ: 39.781.326/0001-39

Favorecido:

Banco: 1-BANCO DO BRASIL SA.

Agéncia: 06730-ITIRAPUA

Conta: 7.626-0

Tipo da Conta: CC-CONTA CORRENTE

Nome: VANESSA APARECIDA VIANA

CPF/CNPJ: 381.357.358-39

Autenticagdo: E44CEC2F-4F42-40B3-9336-9ADBAEFC9A69

OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024
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i PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCA Niimero da
'i Secretaria Municipal de Fazenda NFS-e
' NOTA FISCAL ELETRCNICA DE SERVIGO - NFS-e 3689
Data e Hora de Emissdo | 30/04/2024 16:21:40 Competéncia | 04/2024 | Cédigo de Verificagdo OVYYL2BXB
Namero do RPS 202400000002485 | No. da NFS-e substitisiia Local da Prestagdo 3516200 - SP
SociallNome | REIS BARBOSA & JACINTHO COMERCIO DE EQUIPAMENTOS PARA INFORMATICA LTDA.
Nome Fantasia
‘lﬂfwﬂm CNPJ/CPF | 07.701.021/0001-83 | Inscrigho Municipal | 44194 LMunicipio 3516200 - SP
" | Enderecoe CEP | RUA MAJOR CLAUDIANO, 2608, CENTRO GEP: 14400-690

| Razéo Social/Nome

Complemento:

: | (16)3701-4762 | e-mail:

INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GEGTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES

cadastro@previdente.com.br

39.781.326/0001-

39

Inscrigdo Municipal

Municipio

3516200 - SP

i
r

Enderecc e CEP

R ANTONIO TORRES PENEDO, 780, S JOAQUIM CEP: 14406-352

Complemento:

! Valor do s R$ 741 so.ao 'l VainrdoSawﬂ;o Rs
1 (-) Descorito incondicionado 0,00 1 - Tributagao no municipio (-) Deducdes permitidas em lei 0,00
(-) Desconto Condicionado 0,00 Regime especial Tributagdo (-) Desconto Incondicionado 0.00
! (-) Rstengdes Federais 0,00 0 - Nerhum Base de Calculo 50,00
Outras Retengdes 0,00 Opgao Sirvples Nacional (x) Aliquota % 426
(-) ISS Retido 0,00 1 3im ISS a reter: () Sim (X) Nao
Incentivador Cultural :
(=) Valor Liquido RS 50,00 T (=) Valor do ISS .Rs 0,00

Avisos Verificagao.

1- Uma via desta Nota Fiscal sera enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Servigos.
2 - A autenticidade desta Nola Fiscal podera ser verificada nc site, franca.ginfes.com.br com a utilizagao do Cédigo de

3 - Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional. Nao gera direito a crédito fiscal de 1SS e IPI.

instituto Paullsta de Apoio & Gestfio da Soude

Publica - IPAGES

CNPJ - 39.781.326/0001-39

PRESTAGOES DE CONTAS

EXERQIQO _OY / 20H .

Banco:

CONTA DE ORIGEM:

Assinatura do mpﬁﬂﬂw"

CONVENIO / CONTRATO: __ O/2022)
Ag:3Aa5 c/c 6260-0

e 3

P A |

T
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MAISPRINTER /a
+M$ wmnorcunomo s rruvcs 16 99236-1473 1@ FONE: 1637243266
RN CUPON : 433605/ 0 20/04/2024 - 15:55:00 BALCAO

CLIENTE: 32360 WA BRAGA ACESSORIA E APOIO ADMINISTRATIVO LTDA ME VEND.:
END : R ANTONIO TORRES PENEDO 780  COMPL : SALA 5
BAIRRO : S JOAQUIM CIDADE : FRANCA SP
TEL : 16991236439 CEL :
CPF/CNPJ : 12870598000101 RGIIE : ISENTO
ORCAMENTO / VENDA

CODIGO QUANT DESCRICAO COR TAM UNITARIO TOTAL

0000000064866 1,00 REPARO OU MANUT / ASSISTENCIA DO 50,00 50,00
OFFICE
VALOR PRODUTOS 50,00

Parcela Vencimento Valor Forma Pgto Acrescimo: 0,00

0433605 A 29/04/2024 50,00 EQUIP. CARTEIRA VALOR TOTAL : 50,00
ASSINATURA Vendedor LUCAS DE ALMEIDA NERONI

INSTALAGAO DO OFFICE 2019, LEONARDO SOLICITOU

NOME COMPLETO E DOCUMENTO: RG OU CPF

ATENGAO LER: PARA RETIRADA DE EQUIPAMENTOS EM MANUTENGAO E OBRIGATORIO APRESENTAGAD DO RECIBO (0.5 OU VENDA). EQUIPAMENTOS OU CARTUCHOS EM GERAL,
QUE FICAR NA LOJA POR MAIS DE NOVENTA DIAS (90 DIAS) A LOJA FICA NO DIREITO DE: VENDER PARA COBRIR CUSTO ARMAZENAMENTO E MAD DE OBRA, DOAR, DESCARTAR,
SEM NENHUM ONUS COM O PROPRIETARIO. GARANTIA: Cartuchos remanufaturados & de 3 meses (S0 dias), desde que estajam com os com lacres  selos da garantia & ndo estejam vazios
NAO GARANTIMOS O REFIL DO CARTUCHO. Cartuchos originals, acessorios e suprimentos a garantia & de 7 dias pela loja e o restante pelo fabncants do equipamento, sendo necessario a
apresentagio com a embalagem E CUPOM. Servigo de manutengio de computadores néo tem g tia de software ou virus etc, COPIA DE DADOS E DE RESPONSABILIDADE DO CLIENTE. Toda
garantia & no balcio da loja. Deslocamantos serdo cobrados s parte caso solicitado para assisténcla em garantia ou nde. RECEBO ESTE DOCUMENTO FICO CIENTE E CONCORDC COM AS
CONDIGOES NELE APRESENTADA.

ASSINATURA.
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SiICo0B
SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
PLATAFCRMA DE SERVICOS FINANCEIRCS BC SICCOB - SISBR

Page 1 of 1

Pagador

Nome:

CPF/CNPJ:
Instituic@o:

ISPB:

Pagamento

Tipo chave:

Chave:
Destinatario
Nome:

CPF/CNPJ:
Instituigdo:

ISPB:

Dados Pagamento
Data do Pagamento:

Valor do Pagamento:

Descrigédo:
ID Transacgéo:

COMPROVANTE PAGAMENTO PIX

INSTITUTO PAULISTA DE APQOIO A GESTAO DA SAUDE PUBL
39.781.326/0001-39

COOPERATIVA DE CREDITO CREDICOCAPEC

67096909

Pix via chave

Celular

(*)****36 1473

REIS BARBOSA & JACINTHO COMERCIC DE EQUIPAMENTOS P
07.701.021/0001-83

COOPERATIVA DE CREDITO CREDICOCAPEC

67096909

02/05/2024 - 14:54:11

50,00

NF 3689 NOTEBOOK
E67096909202405021230WAWjhHVGyuo

QOUVIDORIA SICOOB: 08007250996

07/05/2024



- PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCA T
T SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS NFS-e
r NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 385
v - o
+ Data e Hora da Emisséo | 08/05/2024 16:48:13 Competéncia gmroo4 | COdigo de Verificagio
Y  NimerodoRPS No. de NFS-e ““m‘dj Local da Prestaio ITIRAPUA - SP
T Dados do Prestador de Servigos
T Razio Social/Nome | INSTITUTO PAULISTA DE APOIO A GESTAO DA SAUDE PUBLICA IPAGES
Y Nome Fantasia
T CNPUICPF| 30.781.326/0001-39 [ Inscrigso Municipal | 94171 [ Municipio] FRANCA - SP
Endereco e Cep | RUA ANTONIO TORRES PENEDO ,780 - SAO JOAQUIM CEP: 14406-352
I Complemento: | SALAO1 | Telefone: |  (16)3722-1631 | e-mail: | solucao@solucaocontabilidadefranca.com br
- Dados do Tomador de Servigos
. Razéo Social/Nome | PREFEITURA MUNICIPAL DE ITIRAPUA
' CNPUICPF | 45.317.955000105 | inscrigao Municipai | Municipiol ITIRAPUA - SP
T Lore00 CEP [RUA DOZITO MALVAR RIBAS 5000 - GENTRO GEP- 14420000
T Conghmenic: [ Telefone: | (16)3146-6700 | e-mail: |
T Discriminagéo dos Servigos

"PRESTACAO DE SERVICOS DE GESTAO DOS SERVIGOS DE SAUDE CONSISTENTE EM ATENDIMENTO MEDICO NAS ESPECIALIDADES MEDICAS E
)E PESSOAL DE APOIO, PARA ATENDIMENTO A POPULAGAO DE ITIRAPUA, CONFORME O TERMO DE FOMENTO N° 02/2022, REFERENTE AO
“PAGAMENTO PARCIAL DO MES DE ABRIL/24, CONFORME OFICIO N° 106/2024.

“F*ASSOCIAGAO SEM FINS LUCRATIVOS, NAO SUJEITA A TRIBUTAGAO™ oL \c \ | 7

v _

¥

o Cédigo do Servigo / Atividade

; 4.03/ 866070001 - ATIVIDADES DE APOIO A GESTAO DE SAUDE

‘ Detalhamento Especifico da Construgéo Civil

1', Cédigo da Obra Cédigo ART

¥ ' Tributos Federais

- PIS COFINS IR(RS) INSS(RS) CSLL(RS)

T  Detalhamento de Valores - Prestador dos Servicos Oulras Retengies Célloulo do ISSQN devido no Municipio
 Valor dos Servigos RS 123.925,56 Natureza Operago Valor dos Servigos RS 123.925,56
“T(-) Desconto Incondicionado 4-imune ) Deskaghias parmitidas anh el

() Desconto Condicionado Regime especial Tributagio  |-) Desconto Incondicionado

‘r(-} Retencdes Federais 0,00 0-Nenhum

-TOutras Retengdes Opgéo Simples Macional

1 () ISS Retido 0,00 & ISS a reter- () Sim (X) Nao
T Incentivador Cultura

~|-[=) Valor Liquido R$ 123.925,56 B
T s e ot

Avisos

v
v



T 5 PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCA NUmero da

T SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS NFS-e

; NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e 628

T Data e Hora da Emisso | 03/05/2024 17:11:32 Compeléncia 352024 | oo de Verificaglo X96WAYSBV
T Local da Prestagio ITIRAPUA - SP

Razao SociallNome |APIC CONSULTORIA E ASSESSORIA EM SAUDE E SEGURANCA DO TRABALHO LTDA

T Nome Fanlasia

T CNPJICPF| 34.789.789/0001-23 | Inscrigo Municipal 89480 Munlcipk')l FRANCA - SP
T' Enderego e Cep | RUA FREDERICO MOURA 1411 - CIDADE NOVA CEP: 14401-150

1’ Complemento: (16)8192-0987

lucineiapatricias@gmail.com

Raz#o Social/Nome | INSTITUTO PAULISTA DE APOIC A GESTAC DA SAUDE PUBLICA IPAGES

ENP.HCPF 39.781.326/0001-39 Inscricdo Mm!dpal‘ 94171 Municipio FRANCA - SP
rEndefeqo e CEP | ANTONIO TORRES PENEDO ,780 - SAO JOAQUIM CEP: 14406-352
T' Complemento: SALA 01 Telefone: (16)3722-1631 e-mail: SOLUCAOCADASTRO@SOLUCAOCONTASILIDADEFRANCA.COM.BR
EERVIGOS EXAME DEMISSIONAL E ADMISSIONAL DA COLABORADORA MARIA ELVIRA ALV ARG .
ONFORMIDADE AO TERMO DE FOMENTO N° 02/2.022, FIRMADO COM O MUNICIPIO DE ITI UA-SP REFEREMTE/ARE E%M‘-’
CNPI-39.781 326
“alor R$ 152,20 PR /0001-39
ESTACOES DE CONTAS
acumento fiscal emilido por ME oplante do Simples Nacional EXERCICIO -Difﬂ-w_
mmlﬂfmmm:
1nco Sicoob 756 CONTA DE ORIGEM: —C2/3022,
cia 4277 - Conta corrente 117471 Banco: 36Q  ag.: 3495 c/c
Aslnam .
TEHAVE PiX - CNPJ 34.789.789/0001-23- APIC CONSULTORIA E ASSESSORIA EM SAUDE E SEGURAN mﬂ%m&

TValor dos Servigos  R$ Natureza Operagdo

Valor dos Servigos R$
Tte) Dencanto necndicionado 1-Tributagdio no municipio |} edugbes pernmiidas em lei
E) Desconto Condicionado Regime especial Tributagdo  |-) Desconto Incondicionado
I RetencBes Federais 0,00 0-Nenhum Base de Calculo 152,20
:m Retengdes Opgéio Simples Nacional  fx) Aliquota % 239
;,} ISS Retido 0,00 e 1SS a reter: () Sim (X) Nao
l
[=) ValorLiquido RS 152,20 '“nﬁ‘:::"m =)Valordo ISS:  R$ 0.00

- Uma via desta Nola Fiscal sera enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Servicos.
- A aulenticidade desta Nola Fiscal podera ser verificada no site, franca.ginfes.com.br com a utilizagao do Cadigo de Verificagéo.
Avisos - Documento emitido por ME ou EPP optante pelo Simples Nacional Ndo gera direito a crédito fiscal de ISS e IPI.

G i
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