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ASSOCIACAO BENEFICENTE SANTA TERESINHA

HISTORICO DA FINALIDADE

NOTA DE EMPENHO

Ne DATA VALOR
PRESTACAO DE ASSISTENCIA MEDICO- 10.945.00
HOSPITALAR, EM REGIME DE INTERNACAO,
ORDEM DE PAGAMENTO DATA DE VALOR RECEBIDO
CONSULTAS E ATENDIMENTOS DE
o~ = PAGAMENTO
URGENCIA E EMERGENCIA 24 HORAS A
PACIENTES DO MUNICIPIO.
08/05/2024 20.090,00
Imposto
= Nota Fiscal PAGAMENTO
DATA N2 NOTA HISTORICO (Credor) otatiscal 1 petidono | RECEBIMENTOS ’
VALOR BRUTO LiQuiboO
HST
08/05/24 Recurso Recebido 10.045,00
'/05/24 Contrapartida 35,00

23/08/24 12]Rabelo Amancio Servigos Médicos Ltda 4.830,00] 4.830,00

23/11/24 35]Calegari Clinica Médica Ltda 3.225,00 3.225,00

23/02/25 30JRUV Servicos Médicos Ltda 1.552,50 1.552,50

23/05/25 8]MA Clinica Médica Ltda 165,00 165,00

23/08/25 31JRUV Servicos Médico; Ltda 307,50 307,50
TOTAL 10.080,00 10.080,00
LOCAL E DATA I Brago do Norte/SC,03/062024
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