Copia dos
comprovantes dos
recursos financeiros
transferidos a AHBJ

Termo de Convénio
007/2021




ESTADO DE MINAS GERAIS Betha Sistemas

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS E“’“";‘::;:‘?;;

Pagamentos Para o Dia: 09/04/2021 Ordem Bancéria N°% 192

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Agencia: 1044-0 - Congonhas

Conta corrente (Débito):  849-6 - CEF C/849-6 DESVICULAGAO DE RECEITA

Docum. | Empenho | Credor/Conrato | cweucer | ctaCredor | Banco [ Agéncla [ Liq. pago

2022  001118/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3526-2 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 327.506,73
2023  001119/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.756/0001-22 3526-2 001 - BANCO DO BRASIL SA. 1793-0 - Congonhas 627.524,00

Total de langamentos: 2 Total a debitar da conta 849-6: 955.120,73

Total de documentos: 2 Total da ordem bancéria: 955.120,73

Vilma de Moura

aria Beatriz PereiraLobo @mdeim
Diratara dla Tesouraria Secrolia Muricipal da Fozenda
QUITAGAD CONFORME RECIBO
DE BANCO EM ANEXQ.
Maria Beatriz Pereira Lobo Cordeiro Vilma de Moura

Tesoureira Secretaria da Fazenda




NOTA DE SUBEMPENHO Empenho: 1119

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS Subempenho: 3“03,20211
C.N.P.J.: 16.752.446/0001-02 pagina: 1/1
Praga Presidente Kubitscheck, 135, Centro, Congonhas, MG Tipo empenho: Global
0000 - Recursos Ordindrios

PROC. COMPRA: LICITAGAO: CONTRATO: AF:

CREDOR: 1349 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

Enderego; AV: PE LEONARDOC, 147. Cidade: Congonhas UF: MG

CN.PJ: 19.692.755/0001-22 Inscr.Est./ident.Prof.:

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 1793-0 Fone: 37311820

Conta Corrente: 3517-3 Fax:

DOTAGAO:

Orgéo: 15 . Secretario Municipal de Satde

Unidade: 15.01 - Fundo Municipal de Satude

Funcional: 10.302.0036 _ Assist. Satde Média/Alta Complexidade

Projeto/Atividade: 2176 - Servigos Assoc. Hospitalar - MD/Alta Complexidade

Elemento: 4.4.50.41.00.00.00.00 - Contribuigbes

Fonte de Recurso: 0000 - Recursos Ordinarios

SALDOS: IMPORTANCIA:

Numero do empenho 1118 Subempenhos anteriores: 0,00 ;

Valor do empenho : 62752400  Valor do subempenho: 627.524,00 Valor Bruto: 627.524,00

Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00 Descontos: 0,00

Tot" ) 627.524,00 Total (B): 627.524,00 Valor Liguido: 627.524,00

Saldo Atual (A-B): 0,00

ESPECIFICAGAOQ:

CONVENIO N° 07/2021 QUE ENTRE Sl CELEBRAM O MUNICIPIO DE CONGONHAS £ A ASSOCIAGAQ HOSPITALAR BOM JESUS-AHB.J, PARA

MANUTENGAO DOS LEITOS EXCLUSIVOS PARA ENFRENTAMENTO A COVID 19 E IMPLANTAGCAO E MANUTENGAO DE LEITOS DE SUPORTE

VENTILATORIO, VISANDO A CONTINUIDADE DOS SERVIGOS PRESTADOS PELA AHBJ, NO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAS EM SAUDE

PUIBLICA, DECORRENTES DA E'ANDEM!A DE COVID-19, CONFORM

E PROCESSO PMC2321/2021 E LEI MUNICIPAL 3.984 DE 24 DE MARGO DE 2021,

 ———

S
Vil ra

Thomaés Lafeta Alvarenga

Secretario Municipal de Salde Dir.Contabilidade CRCIMG- 051482/0-1

Ordenador da Despesa Responsavel Técnico

LIQUIDAGAO: N°G W& ORDEM DE PAGAMENTO: N%

Atesto a Jiquid: Autorizo o pagamento desta despesa (Artigo 64 da Lei Federal 4320/64)

g’despesa (Artigo 63 da Lel Federal 4320/64)
A

Ll
- 540.708.086-53
ento

Elenilda Pel

09\ 041 ¥o

Secretario Municipal de Satde

P=CI

quinhentos e vinte & quatro reais)

h..ebi E\g«gj despesa, da qual dou plena quitaggo: 627.524,00 (seiscentos e vinte & sete mil

QUITAGAO:

ASS. oata{)9:06, 202
NOME DOCUMENTO
BANCO / CHEQUE / DOCUMENTO ORDEM DE PAGAMENTO

N°:

QUITAcAo

pater

DE BANCO £ A C'20




CAIXA

GovConta CAIXA

[inr | e |

22 Via - Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

MUNICIPIO DE CONGONHAS

Conta Origem:

1044/006/00000849-6

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNP3:

16.752.446/0001-02

Banco:

001 = BANCO DO BRASIL S/A

Conta Destino:

1793/00000003526-2

Tipo de Conta:

01 = Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome do Destinatario:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

CPF/CNPJ Destinatario:

19.692.755/0001-22

Valor:

R$ 500.000,00

Valor da Tarifa:

R$ 0,00

Finalidade:

00010 - Créditc em Conta

Identificacdo da Operagao:

CONTRIBUICAO CONV 07

Histérico: TED

Data de Débito: 09/04/2021

Data da Operacgdo: 09/04/2021
Cédigo da Operacdo: 00158298

Chave de Segurancga: HOB6UOKUKETS36PK

Operacgao realizada com sucesso.

.

https:Hgovoonta.czixa.gov.br.fsi.gow'consuImm'ansawofted!conﬁmtar.do
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CAIXA

GovConta CAIXA

I

22 Via - Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

MUNICIPIO DE CONGONHAS

Conta Origem:

1044/006/00000849-6

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPI: 16.752.446/0001-02
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL 5/A
Conta Destino: 1793/00000003526-2

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome do Destinatario:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

CPF/CNP1] Destinatario:

19,692.755/0001-22

Valor:

R$ 127.524,00

Valor da Tarifa:

R$ 0,00

Finalidade:

00010 - Crédito em Conta

Identificacdo da Operacgao:

CONTRIBUICAO CONV 07

Histérico: TED

Data de Débito: 09/04/2021

Data da Operacdo: 09/04/2021

Cédigo da Operagdo: 00158563

Chave de Seguranca: SFO45RYYQSL3H4MW

Operagao realizada com sucesso.

https://govconta.caixa.gov.brisigoviconsulta/transacao/ted/confirmar.do




ESTADO DE MINAS GERAIS
PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS
Pagamentos Para o Dia: 11/05/2021

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agencia: 1044-0 - Congonhas

Conta corrente (Débito):  849-6 - CEF C/849-6 DESVICULAGAO DE RECEITA

Betha Sistemas
Exercicio de 2021
Pégina: 111

Ordem Bancaria N°; 313

Docum: l Empenho l Credor/Contrato I CNPJICPF Cta. Credor Banco I Agéncia L Lig. pago
Cédigo de Barras do Documento I b
2766 001118/21 ASSOCIACAQ HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3517-3 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 327.596,73
Total de langamentos: 1 Total a debitar da conta 849-6: 327.596,73
Total de documentos: 1 e L= Total da ordem bancéria: 327.596,73
i Beatriz Pereira Loba Cordeiro ~ Rodngo Torres dos Samos
Direlora de Tosowan Secretano Municipal de Fazenda, QUITAGAO CONFORME RECIEO
- = DE BANCO EM ANEXO.

Maria Beatriz Pereira Lobo Cordeiro Rodrigo Torres dos Santos
Tesoureira Secretario da Fazenda

beatriz



HOTA DE SUBEMPENHO
PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS

C.N.P.J.: 16.752.446/0001-02

Praca Presidente Kubitscheck, 135, Centro, Congonhas, MG

0000 - Recursos Ordinarios

Empenho: 1118
Subempenho: 2
06/05/2021
Pégina: 111

Tipo empenho: Global

PROC. COMPRA: LICITACAOQ:

CONTRATO: AF:

CREDOR:

1349 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS
Enderego: AV: PE LEONARDO, 147. Cidade: Congonhas UF: MG
C.N.PJ.: 19.692.755/0001-22 Inscr.Est./Ident.Prof.:
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 1793-0 Fone: 37311820
Conta Corrente: 3517-3 Fax:
DOTACAO:
Orgdo: 15 - Secretario Municipal de Satude
Unidade: 15.01 - Fundo Municipal de Saude
Funcional: 10.302.0036 - Assist. Satde Média/Alta Complexidade
Projeto/Atividade: 2.176 - Servigos Assoc. Hospitalar - MD/Alta Complexidade
Elemento: 3.3.50.41.00.00.00.00 - ContribuigGes
Fonte de Recurso: 0000 - Recursos Ordinarios
SALDOS: IMPORTANCIA:
o do empenho : 1118 Subempenhos anteriores: 327.596,73 )

val. 40 empenho : 1.310.386,92  Valor do subempenho: 327.596,73 Valor Bruto: S27396,13
Valor anulado : 0.00 Valor Anulado: 0.00 Descontos: 0,00
Total (A): 1.310.386,92 Total (B): 655.193,46 Valor Liguido: 327.596,73

Saldo Atual (A-B): 655.193,46
ESPECIFICACAO:

CONVENIO N° 07/2021 QUE ENTRE S| CELEBRAM O MUNICIPIO DE CONGONHAS E A ASSOCIAGAO HOSPITALAR BOM JESUS-AHBJ, PARA
MANUT ENgAO DOS LEITOS EXCLUSIVOS PARA ENFRENTAMENTO A COVID 19 E IMPLANTAGAO E MANUTENGAO DE LEITOS DE SUPORTE

VENTILAT

RIO, VISANDO A CONTINUIDADE DOS SERVIGOS PRESTADOS PELA AHBJ, NO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAS EM SAUDE

PUBLICA, DECORRENTES DA PANDEMIA DE COVID-19, CONFORME PROCESSO PMC/2321/2021 E LEI MUNICIPAL 3.984 DE 24 DE MARGCO DE

2021.PARCELA 02/04.
i 3

e

Thomas Lafeta Alvarenga
Secretario Municipal de Saudel
Ordenador da Despesa

>
Ana Maria Diniz Matos
Dir.Contabilidade CRC/MG-86404-0O
Responsével Técnico

LIQUIDACAO:  N°: 2251

Atesto a !iqu%%despesa (Artigo 63 da Lei Federal 4320/64)

lsitldaPenha Sjlva Egg -§20.708.086-53
Tec. dé Contabilidade e Orgamento

Data: 06/05/2021

ORDEM DE PAGAMENTO:  No:
Autorizo o pagamento desta despesa (Artigo 64 da Lei Federal 4320/64)

™~ [
Thomas Lafeta Alvarenga

Secretario Municipal de W

s reais e setenta e trés centavos)

sta despesa, da qual dou plena quitagao: 327.596,73 (trezentos e vinte e sete mil quinhentos

\ | aquitAagAo:

ASS, pata: [ 05 2021
NOME DOCUMENTO
BANCO / CHEQUE / DOCUMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
N°;
QUITAGAO CONFORME RECIRO / o u E o
DE BANCO EM ANEXQ PAS b
(& 14 @
/ ,;' ] 5 v C
' n'-“lr‘\}?'&-‘:.‘” Z |
la “Y g x|
an Fuit - 1 j.,



GovConta CAIXA

[ inerimie | recae |

: :Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

MUNICIPIO DE CONGONHAS

Conta Origem:

1044/006/00000849-6

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Juridica
g CPF/CNPI: 16.752.446/0001-02
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A
Conta Destino: 1793/3517-3
Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente
Tipo de Pessoa: Juridica
Nome: ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS
CPF/CNP] 18.692.755/0001-22
Valor: R$327.596,73
Valor da Tarifa: R$0,00
Finalidade 10-Crédito em Conta

Identificac3o da Operacgao: CONTRIBUICAO CONV 072021

Data de Débito: 11/05/2021
Data da Operacéo: 11/05/2021
o~ Codigo da Operacao: 00148196
Chave de Seguranca: ZCPEGKVKBE1SWE995

CPFs Autorizadores:
£62.009.786-89
500.818.106-87

Operacao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINQ E DE
60 MINUTOS.

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendenciallista/imprimir.do 11"



ESTADO DE MINAS GERAIS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS
Pagamentos Para o Dia: 09/04/2021

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agencia: 1044-0 - Congonhas

Betha Sistemas
Exercicio de 2021
Pagina: 212

Ordem Bancaria N° 192

Conta corrente (Débito): 849-6 - CEF C/B49-6 DESVICULAGAO DE RECEITA
Docum. | Empenho | Credor/Contrato [ cnpucer Cta. Credor | Banco | Agencia | Liq. pago
2022 001118/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3526-2 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 327.596,73
2023 001119/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3526-2 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 627.524,00
Total de langamentos: - Total a debitar da conta 849-6: 955.120,73
Tolal de documentos: 2 Tolal da ordem bancéria: 966.120,73

Raria Bealriz Pereira Lobo Cotdelro Vilma de Moura

iretera 3 g .3(.‘.';-!;%
Swecratdria Munlelpal da F QUITACAD GONPORME RECIBO
—— DE BANCO EM ANEXO.

Maria Bealriz Pereira Lobo Cordeira Vilma de Moura
Tesoureira Secretaria da Fazenda




NOTA DE SUBEMPENHO Empenho: 1118

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS S
C.N.P.J.: 16.752.446/0001-02 Pégina: 11
Praga Presidente Kubitscheck, 135, Centro, Congonhas, MG Tipo empenho: Global
0000 - Recursos Ordinarios

PROC. COMPRA: LICITACAQ: CONTRATO: AF:

CREDOR: 1349 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

Enderego: AV: PE LEONARDO, 147. Cidade: Congonhas UF: MG

C.N.PJ.: 19.692.755/0001-22 Inscr.Est./ident.Prof.:

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 1793-0 Fone: 37311820

Conta Corrente: 3517-3 Fax:

DOTAGAO:

Orgao: 15 - Secretario Municipal de Satde

Unidade: 15.01 « Fundo Municipal de Satde

Funcional: 10.302.0036 - Assist. Satde Média/Alta Complexidade

Projeto/Atividade: 2.176 - Servigos Assoc. Hospitalar - MD/Alta Complexidade

Elemento: 3.3.50.41.00.00.00.00 - ContribuigBes

Fonte de Recurso: 0000 - Recursos Ordinérios

SALDOCS: IMPORTANCIA:

Nimero do empenho : 1118 Subempenhos antericres: 0,00 )

Valor do empenho : 1.310.386,92 Valor do subempenho: 327.596,73 Vilor e SRR,

Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00 Descontos: 0.00

TotrA): 1.310.38632  Total (B): 327.596,73 Valor Liquido: 327.596,73

Saldo Atual (A-B): 982.790,19

ESPECIFICACAOQ:

CONVENIO N° 07/2021 QUE ENTRE S| CELEBRAM O MUNICIPIO DE CONGONHAS E A ASSOCIAGAQ HOSPITALAR BOM JESUS-AHBJ, PARA
MANU'TENSAO DOS LEITOS EXCLUSIVOS PARA ENFRENTAMENTO A COVID 18 E IMPLANTAGAO E MANUTENGAO DE LEITOS DE SUPORTE

VENTILAT!

RIO, VISANDO A CONTINUIDADE DOS SERVICOS PRESTADOS PELA AHBJ, NO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAS EM SAUDE

PUBLICA, DECORRENTES DA PANDEMIA DE COVID-19, CONFORME PROCESSO PMC/2321/2021 E LE| MUNICIPAL 3.984 DE 24 DE MARGO DE 2021.

e |

[ G

Thoma‘s.-l;f;ﬁ}hlvarenga L\\“—'—""‘" VimTerde-Moura

Secretario Municipal de Saud Dir.Contabilidade CRC/IMG- 051482/0-1
Ordenador da Despesa Responsavel Técnico

LIQUIDACAD: N°%|Gl5 ORDEM DE PAGAMENTO;  N°:

t;ao desta despesa (Artigo 63 da Lei Federal 4320/64)

021041202

Autorizo o pagamento desta despesa (Artigo 64 da Lei Federal 4320/64)
<

Secretario Municipal de

& noventa e seis reais e setenta e trés centavos)

REGIBO: | 1 QUITAGAO:
R oo sta despesa, da qual dou plena quitagdo: 327.596,73 (trezentos e vinte e sete mil quinhentbs

ASS. oata: 08 104, 2021
NOME DOCUMENTO
BANCCO / CHEQUE / DOCUMENTO ORDEM DE PAGAMENTOD
Ne;
QWACAD CONFORME RECIBO
DE BANCO EM ANEXO

ester




CAIXA

GovConta CAIXA

iz | o

22 Via - Comprovante de Remessa de TED

via GovConta Caixa

Tipo de TED: Terceiros
Nome: MUNICIPIO DE CONGONHAS
Conta Origem: 1044/006/00000849-6

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPI:

16.752.4465/0001-02

Banco:

001 - BANCO DO BRASIL S/A

Conta Destino:

1793/00000003526-2

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome do Destinatario:

ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

CPF/CNPI] Destinatério:

19.692.755/0001-22

Valor:

R$ 327.596,73

Valor da Tarifa:

R$ 0,00

Finalidade:

00010 - Crédito em Conta

Identificac3o da Operagao:

CONTRIBUICAO CONV 07

Histérico: TED

Data de Débito: 09/04/2021

Data da Operac3o: 09/04/2021

Cédigo da Operacdo: 00157918

Chave de Seguranca: LE4QLQFAB3MH2ZRZ

Operacao realizada com sucesso.

https://goveonta.caixa.gov.brisigov/consulta/transacao/ted/confirmar.do




ESTADO DE MINAS GERAIS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS
Pagamentos Para o Dia: 09/04/2021

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agencia: 1044-0 - Congonhas

Conta corrente (Débito): 624028-5 - CEF C/624028-5 CT SUS CUSTEIO SUS

(

)

Betha Sistemas
Exerclcio de 2021
Pégina: 1/2

Ordem Bancéria N°; 191

Docum. | Empenho | Credor/Contrato | oweucer [ cia Credor Banco Agéncia | Lig. pago
2020 001117/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3525-4 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 480,000,00
2021 001117/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.765/0001-22 3525-4 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 480.000,00
Total de langamentos: 2 Total a deblitar da conta 624028-5: 960.000,00
Total de documentos: 2 Vilma de Moura Total da ordem bancaria: 960.000,00
ety Bealriz Poelra Lobo Cordeio
Direiora do Tecourari t4ria Municipal da Fazenda .
eiora do Tocouraria Secre pe QUITAGAG GONFORME REGIRO
DE BANCO EM ANEXO.
Maria Bealtriz Pereira Lobo Cordeiro Vilma de Moura
Tesoureira Secrelaria da Fazenda




NOTA DE SUBEMPENHO Empenho: 1117

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS s ST,
C.N.P.J.: 16.752.446/0001-02 Pagina: 1/1
Praga Presidente Kubitscheck, 135, Centro, Congonhas, MG Tipo empenho: Globa!
0054 - Outras Transferéncias de Recursos do SUS

PROC. COMPRA: LICITACAO: CONTRATO: AF:

CREDOR: 1349 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

Enderego: AV: PE LEONARDO, 147, Cidade: Congonhas UF: MG

CNPJ: 19.692.755/0001-22 Inscr.Est./ident.Prof .

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 1793-0 Fone: 37311820

Conta Corrente: 3517-3 Fax:

DOTACAO:

Orgao: 15 - Secretario Municipal de Sadde

Unidade: 15.01 - Funde Municipal de Satde

Funcional: 10.302.0036 - Assist. Satde Media/Alta Complexidade

Projeto/Atividade:  2.176 - Servigos Assoc. Hospitalar - MD/Alta Complexidade

Elemento: 3.3.50.41.00.00.00.00 - Contribuices

Fonte de Recurso: 0054 - Outras Transferéncias de Recursos do SUS

SALDOS: IMPORTANCIA:

Nimero do empenho ! 117 Subempenhos anteriores: 480.000,00

Valor do empenho : 960.000,00  Valor do subempenho: 480.000,00 Valor Bruto: 480.000,00

Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00 Descontos: 0,00

Total (A): $60.000,00 Total (B): 960.000,00 Valor Liquido: 480.000,00

Saldo Atual (A-B): 0,00
ESPECIFICACAQ:

Co..VENIO N° 07/2021 QUE ENTRE S| CELEBRAM O MUNICIPIO DE CONGONHAS E A ASSOCIAGAD HOSPITALAR BOM JESUS-AHBJ, PARA
MANUTENgAO DOS LEITOS EXCLUSIVOS PARA ENFRENTAMENTO A COVID 19 E IMPLANTAGAO E MANUTENGAO DE LEITOS DE SUPORTE
VENTILATORIO, VISANDO A CONTINUIDADE DOS SERVIGOS PRESTADOS PELA AHBJ, NO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAS EM SAUDE
PUBLICA, DECORRENTES DA PANDEMIA DE COVID-19, CONFORME PROCESSO PMC/2321/2021 E LEI MUNICIPAL 3.984 DE 24 DE MARGO DE 2021.

Thomas Lafets Alvarenga g g — VilTarde-Moura—
Secretario Municipal de Salde Dir.Contabilidade CRC/MG- 051482/0-1
Ordenador da Despesa Responsavel Técnico

LIQUIDACAO: N 1612 ORDEM DE PAGAMENTO:  No:
statespesa (Artigo 63 da Lei Federal 4320/64) Autorizo o pagamento desta despesa (Artigo 64 da Lei Federal 4320/64)
8

Alvarenga
Data: 09/04/2021| Secretario Municipal de Saide N’
] ACY:
QUITACAO:
Recebi ¢ ta despesa, da qual dou plena quitagio: 480.000,00 (quatrocentos e oitenta mil reais)
P
5 oan09,041 200,
NOME DOCUMENTO
BANCO / CHEQUE / DOCUMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
N
RECIBO




GovConta CAIXA

e | e

::Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceircs

Nome:

FUNDQO MUN DE SAUDE DE CONGONHAS

Conta Origem:

1044/006/00624028-5

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNPI: 02.566.543/0001-04
Banco: 001 - BANCO DO BRASIL 5/A
Conta Destino: 1793/3525-4

Tipo de Conta: 01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa: Juridica

Nome: ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS
CPF/CNP3J 19.692.755/0001-22
Valor: R$460.000,00

Valor da Tarifa:

R$0,00

Finalidade

10-Crédito em Conta

Identificacdo da Operac3o:

CONTRIBUICAQ CONV 072021

Data de Débito: 08/04/2021

Data da Operacdo: 09/04/2021
Cédigo da Operacio: 00160106

Chave de Seguranga: J7RNCOUNUOINS776

CPFs Autorizadores:

670.601.966-68

500.818.106-87

Operacao realizada com sucesso.
DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE

60 MINUTOS.

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendenciallista/imprimir.do
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ESTADO DE MINAS GERAIS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS
Pagamentos Para o Dia: 09/04/2021

Banco: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Agencia: 1044-0 - Congonhas
Conta corrente (Débito): 624028-5

- CEF C/624028-5 CT SUS CUSTEIO SUS

Betha Sistemas
Exerclcio de 2021
Péagina: 1/2

Ordem Bancéria N° 191

Docum. l Empenho l Credor/Conlrato CNPJICPF Cta. Credor I Banco ] Agéncia I Lig. pago
2020 001117/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.756/0001-22 3525-4 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 480.000,00
2021 001117/21 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS 19.692.755/0001-22 3525-4 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 1793-0 - Congonhas 480.000,00
Total de langamentos: 2 Total a debitar da conta 624028-5: 960.000,00
Total de documentos: 2 Vilma de Moura Total da ordem bancéria: 960.000,00
witfia Rtz Pereiva Loho Cordeire T —
Ditetora da Tosguraria et Monice! €2 am?“" CONFORME REcrg
E BANCO gy ANEXO, 0

Maria Beatriz Pereira Lobo Cordeiro
Tesoureira

Vilma de Moura
Secretaria da Fazenda



NOTA DE SUBEMPENHO Empenho: 1117

PREFEITURA MUNICIPAL DE CONGONHAS Subempenho: 3”03,20211
C.N.P.J.1 16.752.446/0001-02 Pagina: 111
Praga Presidente Kubitscheck, 135, Centro, Congonhas, MG Tipo empenho: Global
0054 - Qutras Transferéncias de Recursos do SUS

PROC. COMPRA: LICITACAOQ: CONTRATO: AF:

CREDOR;: 1349 ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS

Enderego: AV: PE LEONARDO, 147. Cidade: Congonhas UF: MG

C.N.PJ.: 19.652.755/0001-22 Inscr.Est./Ident.Prof.:

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S.A. Agéncia: 1793-0 Fone: 37311820

Conta Corrente: 3517-3 Fax:

DOTACAO:

Orgao: 15 - Secretario Municipal de Satde

Unidade: 15.01 - Fundo Municipal de Satde

Funcional: 10.302.0036 - Assist. Satide Média/Alta Complexidade

Projeto/Atividade:  2.176 - Servigos Assoc. Hospitalar - MD/Alta Complexidade

Elemento: 3.3.50.41.00.00.00.00 - Contribuigbes

Fonte de Recurso: 0054 - Outras Transferéncias de Recursos do SUS

SALDOS: IMPORTANCIA:

Numero do empenho : 117 Subempenhos anteriores: 0,00

Valor do empentio : 960.000,00  Valor do subempenho: 480.000,00 NS e

Valor anulado : 0,00 Valor Anulado: 0,00 Descontos: 0,00

Tota’l_LA ; 960.000,00 Total (B): 480.000,00 Valor Liquido: 480.000,00

Saldo Atual (A-B): 480.000,00
ESPECIFICACAO:

CONVENIO N° 07/2021 QUE ENTRE S| CELEBRAM O MUNICIPIO DE CONGONHAS E A ASSOCIACAQ HOSPITALAR BOM JESUS-AHBJ, PARA

MANUTEN

0 DOS LEITOS EXCLUSIVOS PARA ENFRENTAMENTO A COVID 19 E IMPLANTAGAO E MANUTENGAO DE LEITOS DE SUPORTE

VENTILATORIO, VISANDO A CONTINUIDADE DOS SERVIGOS PRESTADOS PELA AHBJ, NO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAS EM SAUDE
PUBLICA, DECORRENTES DA PANDEMIA DE COVID-19, CONFORME PROCESSO PMC/2321/2021 E LEI MUNICIPAL 3.984 DE 24 DE MARGCO DE 2021.

G2

Thomas Lafeta Alvarenga Vil Gira

Secretario Municipal de Salde Dir.Contabilidade CRC/MG- 051482/0-1
Ordenador da Despesa Responsével Técnico

LIQUIDAGAO: N°: 1G 13 ORDEM DE PAGAMENTO:  N°

despesa (Artigo 63 da Lei Federal 4320/64) Autorizo o pagamento desta despesa (Artigo 64 da Lei Federal 4320/64)

q
09104 (202

Secretario Municipal de Sagde

RECGIBO: QUITACAO:
N
F Yibyalordesta despesa, da qual dou plena quitagio: 480.000,00 (guatrocentos e oitenta mil reais)
ASS. oarafl8:10% 2001
NOME DOCUMENTG
BANCO / CHEQUE / DOCUMENTO ORDEM DE PAGAMENTO
N°:
QUITAGAD CONFORME RECIBC

ester

DE BANCO EM ANEXO




GovConta CAIXA

[imeuie | recae |

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED: Terceiros
Nome: FUNDO MUN DE SAUDE DE CONGONHAS
Conta Origem: 1044/006/00624028-5

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNP3:

02.566.543/0001-04

Banco:

001 - BANCO DO BRASIL S/A

Conta Destino:

1793/3525-4

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome: ASSOCIACAO HOSPITALAR BOM JESUS
CPF/CNPJ] 19.692.755/0001-22

Valor: R$500.000,00

Valor da Tarifa: R$0,00

Finalidade 10-Crédito em Conta

Identificacdo da Operagao:

CONTRIBUICAO CONV 072021

Data de Débito: 09/04/2021

Data da Operacao: 09/04/2021

Cédigo da Operacdo: 00159841

Chave de Seguranca: GEREYRTK28QQXMZV

CPFs Autorizadores:

670.601.966-68

500.818.106-87

Operacao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/lista/imprimir.do




GovConta CAIXA

::Comprovantes

CAIXA

Comprovante de Remessa de TED
via GovConta Caixa

Tipo de TED:

Terceiros

Nome:

FUNDO MUN DE SAUDE DE CONGONHAS

Conta Origem:

1044/006/00624028-5

Tipo de Conta:

01 - Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNP3: 02.566.543/0001-04
Banco: D01 - BANCO DO BRASIL S/A
Conta Destino: 1793/3525-4

Tipo de Conta:

01 = Conta Corrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Nome: ASSOCIACAC HOSPITALAR BOM JESUS
CPF/CNPJ 15.692.755/0001-22
Valor: R$460.000,00

Valor da Tarifa:

R$0,00

Finalidade

10-Crédito em Conta

IdentificacZo da Operagdo:

CONTRIBUICAO CONV 072021

Data de Débito: 09/04/2021

Data da Operacdo: 09/04/2021
Cédigo da Operacgdo: 00160106

Chave de Seguranca: J7RNCOUNUQINS776

CPFs Autorizadores:

670.601.966-68

500.818.106-87

Operagao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE
60 MINUTOS.

https://goveonta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendenciaflista/imprimir.do
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