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"}) ROSPITAL BENEFICENTE
" UNIMAR

ASSOCIACAO BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

Marilia/SP, 10 de margo de 2021

OFICIO DAF/HBU N° 37/2020

A

Hospital Regional de Assis
Edinaldo Albino de Souza
Geréncia de Informagdes

ASSUNTO: Encaminhar Prestacio de contas referente ao convénio n. 01478/2020 -
competéncia fevereiro/2021

Prezado Senhor,

A Associagdo Beneficente Hospital Universitario vem através do presente, encaminhar a Vossa
Exceléncia a Prestagdo de Contas referente ao convénio n.° 01478/2020, cujo o objeto € o
gerenciamento da equipe médica especializada em oncologia clinica e cuidados paliativos, para
atendimento de segunda a sexta-feira para realizagdo de 334 consultas na especialidades de urologia,
ginecologia, coloproctologia e mastologia e realizagdo de 294 procedimentos quimioterapicos por més,
além da equipe de Cirurgia Oncoldgica para a realizag@o de 36 cirurgia por més. Os servigos médicos
de oncologia clinica e cuidados paliativos serdo remunerados por plantdo, aos quais serdo destinados
mensalmente a importancia de R$ 35.040,00. Aos servigos médicos de cirurgia Oncologica serdo
destinados a importancia R$ 53.000,00 mensais para execu¢do da quantidade de cirurgia acima
mencionada e R$ 12.000,00, conforme plano de trabalho.

Segue anexo os documentos para prestagdo de contas:

Extrato conta corrente;

Extrato conta aplicagéo;
Comprovante de transferéncia tarifas;
Copias das despesas;

Relatério da produgéo e

Anexo IV

Atenciosamente,
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Associagiio Beneficente Hospital Universitario
Regina Lucia Ottaiano Losasso Serva
Diretora Presidente
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HOSPITAL BENEFICENTE

rAUNIMAR

ASSOCIACAO BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

ANEXO IV

Orgdo Publico Convenente:

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Entidade Conveniada:

Associacdo Beneficente Hospital Universitario

CNPJ

09.528.436/0001-22

Endereco e CEP:

Rua Dr. Prospero Cecilio Coimbra, n° 80 CEP 17.525-160

Convénio n°:

01478/2020

Objeto do Convénio

Gerenciamento da equipe médica especializada em oncologia
clinica e cuidados paliativos, para atendimento de segunda a
sexta-feira para realizagdo de 334 consultas nas especialidades
de urologia, ginecologia, coloproctologia e mastologia e
realizagdo de 294 procedimentos quimioterapicos por més,
além da equipe de Cirurgia Oncoldgica para a realizagdo de 36
cirurgia por més. Os servigos médicos de oncologia clinica e
cuidados paliativos serdo remunerados por plantdo, aos quais
serdo destinados mensalmente a importancia de R$ 35.040,00.
Aos servigos médicos de cirurgia Oncologica serdo destinados
a importancia R$ 53.000,00 mensais para execugdo da
quantidade de cirurgia acima mencionada e R$ 12.000,00,
conforme plano de trabalho.

Més de referéncia

Fevereiro

Saldo més anterior R$ 90.137,20
Verba do més R$ 90.040,00
Juros de aplicagdo Financeira R$ 116,42
Total R$ 180.293,62
Gasto do més R$ 80.070,63
Saldo para o proximo més R$ 100.222,99

Marilia, 10 de margo de 2021.
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Associacio Beneficente Hospital Universitario
Regina Lucia Ottaiano Losasso Serva

Diretora Presidente
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HOSPITAL BENEFICENTE

reaUNIMAR

ASSOCIACAO BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

ANEXO IV

Orgdo Publico
Convenente:

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Entidade Conveniada:

Associag¢do Beneficente Hospital Universitario

CNPJ

09.528.436/0001-22

Enderego e CEP:

Rua Dr. Prospero Cecilio Coimbra, n® 80 CEP 17.525-
160

Convénio n°:

01478/2020

Objeto do Convénio

Gerenciamento da equipe médica especializada em
oncologia clinica e cuidados paliativos, para atendimento
de segunda a sexta-feira para realizagdo de 334 consultas
nas  especialidades de  urologia, ginecologia,
coloproctologia e mastologia e realizagdo de 294
procedimentos quimioterapicos por més, além da equipe
de Cirurgia Oncoldgica para a realizag@o de 36 cirurgia por
més. Os servigos médicos de oncologia clinica e cuidados
paliativos serdo remunerados por plantfo, aos quais serdo
destinados mensalmente a importancia de R$ 35.040,00.
Aos servigos médicos de cirurgia Oncoldgica serdo
destinados a importancia R$ 53.000,00 mensais para
execugdo da quantidade de cirurgia acima mencionada e
R$ 12.000,00, conforme plano de trabalho.

Més de referéncia Fevereiro
: Natureza
Dats dg Lipo Credor da Valor R$ "
Doc. Documento Pagamento
Despesa
MBA Servigos Médicos servigos
22/02/2021 |Nota Fiscal | Especializados de Marilia Ltda | Médicos |R$ 10.029,84 |25/02/2021
Servigos
22/02/2021 | Nota Fiscal | Oncologia Marilia Ltda EPP Médicos |R$ 21.804,00 |25/02/2021
CAU - Centro Avangado de servigos
09/02/2021 | Nota Fiscal |Urologia de Marilia Ltda Médicos |R$ 31.297.82 | 11/02/2021
CAU - Centro Avangado de servigos
09/02/2021 |Nota Fiscal | Urologia de Marilia Ltda Médicos |R$ 16.852,67 |11/02/2021
02/2021 Tarifas* |R$ 86,30

Tarifas* - foram reembolsadas no més de margo conforme comprovante em anexo, sendo 86,30 competéncia
de fevereiro e 54,95 competéncia de mar¢o.

Marilia, 10 de margo de 2021.
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Aédocia¢io Beneficente Hospital Universitario

Regina Lucia Ottaiano Losasso Serva
Diretora Presidente
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Associacio Beneficente Hospial Universitario

HOSPITAL BENEFICENTE CNPJ 09.528.436/0001-22
Rua Dr. Préspero Cecilio Coimbra, 80 - 3d S30 Gabriel - Marilia/SP
Fone: (14) 2105-4602
Distribuicdo das Cirurgias realizadas
. < Meta Meta _um#m. o/
Empresas Médico Especialidade | Jan | Fev | Mar Abr | Mai | Jun | Jul | Total eneall semestral wn%mmm a
André Alvarez Guzzardi _|Onco Cir. Uro 2 4 6
Ana Takae Jojina Sugdo |Onco Cir. Mast Z 5 12
CAU-
cﬂ%o mw:aﬂozw,“.m.:mnmao de Getulio Duarte Onco Cir. geral 1 3 4 36 216 194
g Adriano Henrique o Cir. U 0
Henschel nco Cir. Uro
TOTAL| 10 | 12 0 4] 0 0 0 22
Distribuicdo das Consultas Cirtirgicas realizadas
Empresas Médico ; Especialidade | Jan | F _ Mar | Abr{ Mai | Jun | Jul ?ﬁh veta | meta | TSP
4 ! s sl an | Tey d " Imensal| semestral . :-“MM
André Alvarez Guzzardi__|Onco Cir. Uro 12 30 42
CAU- Centro Avancado de Ana .ﬁ.mxmm Jojina Sugdo [Onco n_._\. Mast 46 | 35 81
. P Getulio Duarte Onco Cir. geral 18 24 42
Urologia de Marilia - -
Adriano Henrique o Cir. U 1 1
Henseliel nco Cir. Uro
7 . - . . Hmo
Oncologia Marilia Ltda Sérgio Luis Afonso Oncoclinica 91 | 78 334 2004 1250
Vitor Frederico Afonso Oncoclinica 93 87 180
MBA Servicos Médicos Maicia Aparecida
Especializados de Marilia P Oncoclinica 116 | 123 239
Ltda. Momesso
TOTAL | 376378 O o 0 o 0 | 754
Cirurgias Oncol6gicas - ndo atinquiu a meta devido a baixa demanda pela requlacdo de vaga.
Distribuicdo das Quimioterapias - ANO 2021
, Ve ] Mem | Tl _
TIPO Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul Total mencal| Semestral atingir a
Quimioterapias 345 | 317 662 | 294 | 1764 1102
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25/1212021

S.SER - SISTEMA DE INFORMACOES BANCC DO BRASIL

2570272021 ~ AUTCATENDIMENTO - 15.12.22
3852002852 SEGUNDA VIA 0004

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCLA ELETRONICA DISPONIVEL
‘LIE“V¥: ASSOplACAO 1NIVERSLLAR;O

FINALIDAD 07 PAGAMENTO FJRN&LEDQRE“
PEMETENTE : ASSOCIACAO UNIVERSITARIO
BANCG: 748 - BANCO C
ACENCIA: 3022-8 - SICREDI MARILIA
CONTA: 24 30T~

FAVCRECIDO: MBA SERVICOS MEDTICOS ESPECIALIZADOS
CRE/CNPJ: 29.660.596/0001-38

VALOK: R$ 10.029,84
DEBITO EM

DOCUMENTO: 022501
AUTENTICACAOD SISBB: F.9BG.85E.A5C.AE9,296
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5 Numero da Nota - Sere|
PREFEITURA MUNICIPAL DE MARILIA i e
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA | Autenticidade
19VF-QBVK
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS " Dats de Emissao |
22/0212021

PRESTADOR DE SERVIGOS
Nome/Razdo Social: MBA SERVICOS MEDICOS ESPECIALIZADOS DE MARILIALTD

CPF/CNPJ: 29.660.596/0001-38 IM: 74105 IE: Fone: 34336308
End: TUPINAMBAS R 285 PONTO DE REFERENCIA- CEP. 17514100

Municipio: MARILIA UF: SP E-mail:

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razdo Social: ASSOCIAGAO BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

CPFICNPJ: D9 528.436/0001-22 IM: 41076 1E: Fone: 1421054500
Endereco: PROSPERO CECILIO COIMBRA DR R.80 SAO GABRIEL,JD - CEP: 17525160
Municipio: MARILIA Pais: UF: SP E-mail: contabilidade@abhu.com.br

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS

Servigos medicos prestados referente UNACON. !
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lConsuIte a autenticidade desta Nota Fiscal através

!do site: http://www.marilia.sp.gov.br Situacdo de Tributagio

Tributada no Tomador - Substituto Tributario

Codigo do Servigo

))
401 - MEDICINA E BIOMEDICINA.
INSS (R$)  |LRENDA (RS) PIS (R$) Lol L AL (R
: 0,00 165,60 71,76 331,20 110,40 !

Os valores acima referem-se as retencées de tributos administrados pela Unido, sendo de responsabilidade do Tomador & nao

i implicam na base de caiculo e e
| Deducoes de Materiais | Base de Caloulo (R$) [ Aliguota (%) [ Valor do 1SS (R$) | Valor Total da Nota (R$}
0,00 ] ; - 11.040,00 J’ 3,0999“/9 331,20 1 .040,02 o

VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 10.029,84",,//.




25/02/2021

CISBR -  SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
02/2021 - AUTCATENDIMENTO - 15.12.22
42 SEGUNDA VIA 0002

CZOMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: ASSOCIACAG UNIVERSITARIO )
AGENCIA: 3852-0 CONTA 5,379=1
FINALI MENTO FORNECEDORES

REMETENTE : ASSOCIACAO UNIVERSITARIO

BANCO: (84 =~ Uniprime Norte do Parara - Cooperat
AGENCIA: QCL° ~ MARILIA

CONTA: 2,934-4

FAVORECIDO:  ONCOLOGIA MARILIA LTDA.

CPE/CNPJ: 18.C83.883/0001-06

VALOR: R$ 21.804,00
DEBITC EM: 25/02/2021
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e o D D A SRR 3R SRS

UMENTC: 022502
AUTENTICACAO S15BB: 1.3B4.E7E.A95.03E.AF2




B2I0  Unipnmg 1% 23904 | 2

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARILIA Nttt ol « Sefie)

i

i 000000000251 - 1

| SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA ot

| L1EF-5Q4l
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS P

| 22/02/2021

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razao Social: ONCOLOGIA MARILIA LTDA - EPP
CPF/CNPJ: 18.083.883/0001:06  IM:55687 IE: Fone: 1433016612
| End: - PROSPERO CECILIO COIMBRA DR R,80 BLOCO A SUBSL 3- CEP 17525160
§ Municipio: MARILIA UF: SP E-mail: RENATA CLION@GMAIL COM

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: ASSOCIACAO BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

CPFICNPJ: 09 528 .436/0001-22 IM: 41076 {E: Fone: 1421054500
Enderego; | PROSPERO CECILIO COIMBRA DR R.80 SAD GABRIEL.JD - CEP: 17525160

Municipio: MARILIA Pais: UF: 8P E-mail: contabilidade@abhu.com.br
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| DISCRIMINACAO DOS SERVICOS

| REF A DESENVOLVIMENTO DE ATIVIDADES DE QUIMIOTERAPIA (UNACON)
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| Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal atraves

do site: http:Ilwww‘manha.sp.gov.br Situacéo de Tributagao

Tributada no Tomador - Substituto Tributario

Y Cadigo do Servigo . )
402 - ANALISES CLiNICAS,PATOLOGIA.ELETRIC!DADE Mé&DICA,RADIOTERAPIA,
_____ QUiMIOTERAPIA,ULTRA-SONOGRAF!A.RESSON&NCIA MAGNETICA......
(INLS.S . (RE) |.RENDA (R$) PIS (R$) !COFINS {R$) CSLL (R$)
0,00 360,00 156,00 | 720,00 240,00
Os valores acima referem-se as retengdes de tributos administrados pela Uniao, sendo de responsabilidade do Tomador ¢ nao

I implicam nabase de céleule R o
DeducBes de Matenais | Base de Calcuio (R$) ‘Ahquom {%) !Valm do 188 (RE) EVanr Total da Nota (R$)
0,00 ~ 24.000,00 | 3,0000% 720,00 24.000,00

i_ VALOR LIQUIDO DA NOTA = RS 21.804,00 7
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1140212021 https://aapj.bb.com.br/apf-apj-web/index.html?v=2.19.1

(33311108035377251

Emissao de comprovantes 11/02/2021 08:08:30

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11/02/2021 - AUTOATENDIMENTO - 08.08.32
3852003852 SEGUNDA VIA 6001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
COMPROVANTE DE
TED - TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL
CLIENTE: ASSOCIACAO UNIVERSITARIO
AGENCIA: 3852-0 CONTA: 5.379-1 3

FINALIDADE: @1 CREDITO EM CONTA

REMETENTE : ASSOCIACAO UNIVERSITARIO

BANCO: 033 - BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A. '
AGENCIA: 0011-6 - MARILIA

CONTA: 13.814.107-9

FAVORECIDO: CAU - CENTRO AVANCADO DE UROLOGIA D
CPF/CNP]: 29.103.554/6001-04

VALOR: R$ 48.150,49
DEBITO EM: 11/02/20821

DOCUMENTO: 821101
AUTENTICACAO SISBB: 5.2A2.FB8.1E5.07D.D4C

Transacao efetuada com sucesso por: JC093014 REGINA LUCIA OTTAIANO LOSASSO SERVA.

Wtips /iaap].bb.com.br/apf-apj-web/index html?v=2.19 1 %



Ry PREF : ‘Nurers da Nota - Ssoe
‘% : EFEITURA MUNICIPAL DE MARILIA  OaOOAGOEA Bl §
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA “Autenticidade
~ 954U-WRSN
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS o i

.00

PRESTADOR DE SERVICOS
Nome/Razio Social: CAU - CENTRO AVANCADO DE UROLOGIA DE MARILIA LTDA. Y5 5 &

CPFICNPJ: 28 1(13.654/0001-04 M 73450 iE: Fone.
End: SPERENDIO CABRINIR 131 - CEP 17516300
Municipio: MARILIA UF: SP E-mail:

TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razso Social: ASSOCIACAC BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

CPF/ICNPJ: (9 528 436/0001-22 IM: 41076 {E: Fone: 1421054500
Enderego:  PROSPERO CECILIO COIMBRA DR R.80 SAQO GABRIEL JD - CEP 17525160
Municipio: MARILIA Pais: UF: SP E-mail: contabididade@abhu com by

DISCRIMH:IA(:AO DOS SERVICOS
REF A SERVICOS MEDICOS PRESTADOS
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Consuite a autenticidade desta Nota Fiscal através

do site: http// v ilia.sp. ; )
si ttp /iwww.marilia.sp.gov.br Situacda de Tribubacsio

. ) Tributada no Tomador - Substituto Tributario
Valor aprox. dos tributos {(Lei n® 12.741/2012):

R§ 4.633,53 - Alig: 13.45%

Codao 6o Serve
401 - MEDICINA E BIOMEDICINA.

iS5 RS, IRENDA (RS) PIS RS "COFINS (RS, RS
0.00 516,75 223.93 1.033.50 344,50

s valores acima referem-se as retencoes de tributos administrados pela Uniao. sendo de responsabilidade do Tomador ¢ nao

_implicam na base de calculo

Drodtugtes de Matenals : Base vde“ Calouto (R$1 CAlgunta Ivalor do i8S ﬁ&?u ; valor r'/:,.':ao da Nota (RS
0.00 34.450.00 ; ' i 3.0000% 4 1.033.56 34.450,00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 311297182 £l



‘Nimero da Nota - Sene

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARILIA 000000000175 - 1

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Autentciaade
b SPAQHKEE

NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS e
_09/02/2021

PRESTADOR DE SERVICOS

Nome/Razao Social: CALI - CENTRO AVANCADQO DE UROLOGIA DE MARILIA LTOA

CPFICNPJ: 29.10% 554/0001-04 IM: 73450 1E: Fane:
End: SPERENDIC CABRINIR 131 - CEFP 17518300
Municipio: MARILIA UF: 3P E-mail:

TOMADOR DE SERVICOS

Nome/Raziao Social: ASSOCIACAC BENEFICENTE HOSPITAL UNIVERSITARIO

CPFICNPJ: 09 528 436/0001-22 IM: 41076 IE: Fone: 1421064500
Endereco: PROSPERQ CECILID COIMBRA DR R 80 SAQ GABRIEL.JD - CEP: 17525160
UF: 8P E-mail: conlabilidade@abhu.cor by

Municipio. MARILIA Pais:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
REF A SERVICOS MEDICOS PRESTADOS
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Consulte a autenticidade desta Nota Fiscal através
do site: http:/iwww.marilia.sp.gov.br Sitvacao de TributacAC

. Tributada no Tomador - Substitute Tributario
Valor aprox. dos tributos {Lei n® 12.741/2012):
R$ 2.494,98 - Alig: 13,45%

{ij;?d.llfjf,' '11) SE"\Cu D T R -
401 - MEDICINA E BIOMEDICINA
INSS RS (RENDA (RS:  |PIS(RS:  COFINS (R$) "CSLL (R$) :
Lo 27825 | 12058 58850 185,50

Oe valores acima referem-se as retencoes de tributos admimstrados pela Uniao sendo de responsabilidade do Tomador & ndo

__implicam na base de caiculo

) ??f'f“f«;(;(v:v‘a‘dz.: !‘-\.ﬁaiweﬁ;\:&,, Ba‘at‘ mwu;airulluRSs Allgquota Y ,\fal(:)»rv s I} ii:xb (RS Vaior T =t:,:.%; ga Nota (RS
0.00 18.550,00 . .30000% | 58650 18.550.00

VALOR LIQUIDO DA NOTA = R$ 16.852,67/, ,




