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DEMONSTRATIVO INTEGRAI_ DAS RECEITAS E DESPESAS 

ÓRGÃO CONCESSOR: SECRETARIA 00 ESTADO DA SAÚDE 

OBJETO: INVESTIMENTO - Equipsmenlo 

CONVÊNIO Nº 1284/2023 
EXERCÍCIO: 2024 

TERMO ADITIVO Nº 
DEZEMBRO 

BENEFICIÁRIO: f-UNDAÇÁ0 FACULDADE REGIONAL DE MED!CINA DE SÃO JOSÉ DO RIO PRETO 
CNPJ: 60.003.761/0001-29 
ENDEREÇO o CEP: AVENIDA BRIGADEIRO FARIA LIMA N° 5544 - BAIRRO SÃO PEDRO - Cf:P 15090-000 
RESPONSÁVEL(IS) PELO BENEFICIÁRIO: JORGE FARES 
VALOR TOTAL RECEBIDO: R$ 
ORIGEM DOS RECURSOS (2): ESTADUAL 

RELAÇÃO DAS DESPESAS (4) 
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N•CH ou DOC. DATADA HAD0 ESPECIFICAÇÃO 00 CREDOR NATUREZA DA DESPESA RESUMIDAMENTE VAL0R(R$) DÉBITO COMPENSAÇÃO :UMENTO DOCUMENTO FISCAL (3) 
.. .. 

-- ·-· 
- - 

TOTAL R$ - 
- 

RS 3.401,03 Saldo do Mês Anterior 

Rec;ita de Aplicação 'Financeira RS 27,77 
u••u -·· -- 

Outras reccUas decorrentes da oxocução do ajuste R$ - - 
SALDO PARA O MÊS SEGUINTE RS 3.428,80 

Qedarnmos, na quaHdade de responsiiveis µela Entidade supra eplgrafada, sob as penas da Jei, que a despesa reacionada, examinada pelo Conselho Fiscal, comprova exata aplicaçiio dos recursos recebidos. para os fJns indicadas, conformG 

prograrna de 1rabalho aprovado, proposto ao Órgão Concessor" 

LOCAL e DATA: Siío José do Rio Prelo,SP, 10 de janeim de 207.5. 

RESPONSÁVEL: (nome, cargo e assinalura} 
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. / Dra. Luciana Varg~s Cardoso 

Consefüo Fiscal 
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Ora. Mareia Wakai Catelan 

Conselho Fiscal 
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Df. Fab iano Morais Nogu\wa -..-~ 

ConseU10 Físcal 
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