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

ORGAO PUBLICO: Municipio de Presidente Prudente

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL: Fundagéo Hospital Regional do Cancer da SCM de
Pres. Prudente

CNPJ: 11.636.872/0001-67

ENDEREGO E CEP: AV. CEL JOSE SOARES MARCONDES, 2380 - CEP 19.013-050
RESPONSAVEL(IS) PELA OSC: RICARDO ANDERSON RIBEIRO

CPF: 650.897.078-04

OBJETO DA PARCERIA: Realizacao de atividades ambulatoriais: prevengao e detecgao ao
cancer de prostata e cancer de mama.

EXERCICIO: 2025

ORIGEM DOS RECURSOS (1): Municipal

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$
Termo de Fomento n°® 74/2025 06/05/2025 02/06/2025 & 130.000,00
31/12/2025

Aditamento n°
Aditamento n°

DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO

DATA NUMERO DO
PREVISTA VALORES DATA DO DOCUMENTO VALORES
PARA O PREVISTOS REPASSE DE CREDITO REPASSADOS
REPASSE (R$) (R$)
(2)
02/06/2025 18.571,42 02/06/2025 1745 18.571,42
(A) SALDO DO EXERCICO ANTERIOR 0,00
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(B) REPASSES PUBLICOS NO EXERCICIO 18.571,42
(C) RECEITAS COM APLICACOES FINANCEIRAS DOS REPASSES 0.00
PUBLICOS ’
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO

AJUSTE (3)

(E) TOTAL DE RECURSOS PUBLICOS (A + B+ C + D) 0,00
(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + F) 18.571,42

Presidente Prudente

(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.
O(s) signatario(s), na qualidade de representante(s) da Fundacdo Hospital Regional do Cancer da SCM de

bem como as despesas a pagar no exercicio seguinte.

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.
(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior e repassados neste exercicio.

vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercicio/2025

DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS (4):

DESPESAS DESPESAS DESPESAS
CONTABILIZADAS | CONTABILIZADAS CONTABILIZADAS
CATEGORIA OU DESPESAS EM EXERCICIOS NESTE TOTAL DE NESTE
FINALIDADEDA |  CONTABILIZADAS |  ANTERIORES E  EXERCICIO E DESPESAS EXERCICIO A
DESPESA (8) NESTE PAGAS NESTE PAGAS NESTE ;f‘:&sic'fgsg PAGAR EM
EXERCICIO (R$) EXERCICIO (R$) | EXERCICIO (R$) JeH+ |( ) EXERCICIOS
(H) 0 W=H+1) SEGUINTES (RS)
Material de 2.000,00 2.000,00 2.000,00
Expediente
Diversos 4.297,42 4.297,42 4.297,42
TOTAL 6.297,42 6.297,42 6.297,42

(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Préprios, devendo ser elaborado um anexo para
cada fonte de recurso.
(5) Salarios, encargos e beneficios.
(6) Autdénomos e pessoa juridica.
(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.
(8) No rol exemplificativo incluir também as aquisi¢cdes e os compromissos assumidos que nao sao
classificados contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisi¢cdo de bens permanentes.

(9) Quando a diferenga entre a Coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO e a Coluna
DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO E PAGAS NESTE EXERCICIO for decorrente de
descontos obtidos ou pagamento de multa por atraso, o resultado ndo deve aparecer na coluna DESPESAS
CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vez que tais descontos
ou multas sdo contabilizados em contas de receitas ou despesas. Assim sendo devera se indicado como nota
de rodapé os valores e as respectivas contas de receitas e despesas.

(*) Apenas para entidades da area da Saude.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO

18.571,42

(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H+l)

6.297,42
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(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E — (J — F)] 0,00
(L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO 12.274,00
(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGCAO NO EXERCICIO SEGUINTE (K — L) 0,00

Declaro(amos), na qualidade de responsavel(is) pela entidade supra epigrafada, sob as
penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a exata aplicagao dos recursos recebidos

para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao Orgédo Publico
Parceiro.

Assinado de forma TESidente Prudente, 25 de Julho de 2025.
R|CARDO ANDERSON ssinado de forma digital por

RICARDO ANDERSON

RIBEIRO:6508970780 RIBEIRO:65089707804

4 Dados: 2025.07.25 08:23:12
-03'00'

Ricardo Anderson Ribeiro
Presidente
Fundacao Hospital Regional do Cancer

Santa Casa de Misericordia de Presidente Prudente

FUNDAGAO HOSPITAL REGIONAL DO CANCER DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DE PRESIDENTE
PRUDENTE
Av. Coronel José Soares Marcondes, 2.380 CEP 19013-050 - Vila Euclides
Presidente Prudente — Sdo Paulo - Tel. (18) 2104-8000
E-mail: hospitaldocancerpp@hrcpp.org.br Site: www.hospitaldeesperanca.org.br
CNPJ 11.636.872/0001-67


mailto:hospitaldocancerpp@hrcpp.org.br
http://www.hospitaldeesperanca.org.br/

esperang¢a
DEMONSTRATIVO DE DESPESAS

Espécie do
Data do documento documento (NF n°/ Credor Valor
DANFE n°/ RH)

Servicos Médicos — Servicos de 3° Honorarios Médicos R$ 0,00

Servicos Médicos — Servicos de 3° Pessoa Juridica - Exames de Mama RS 0,00

Servicos Médicos - Servicos de 3° Pessoa Juridica - Exames de PSA RS$ 0,00
Material de Expediente RS$ 2.000,00
11/06/25 NF - 22867 OXAPAPER LTDA R$ 2.000,00
Diversos RS 4.297.42

P.S.G INDUSTRIA E

06/06/25 NF - 1506222 COMERCIO LTDA R$ 4.297,42
Devolucado de valor ao Municipio RS 12.274,00

Motivo da devolugdo / nota

NF - 1358 Gl\\//[EDSIlélé\gI(SESOS R$ 7.400,00
Devolugao de recurso das Notas
Fiscais (1358, 1359 3 250195) F SERVI
referente ao servigo de terceiro NF - 1359 Gl\\/IIEDSICO\g gso S R$ 2.430,00
por inconsisténcia de
informacao, visto que nao LABORATORIO DE
possuem o termo ¢ a lei. NF - 250195 ANALISES CLINICAS RS 444,00
MARLENE SPIR LTDA
Devolugdo parcial da Nota Fiscal
22867, pois possuem compras
que excede o limite indicado no
objeto. NF - 22867 OXAPAPER LTDA R$ 2.000,00

Assinado de forma digital

RICARDO ANDERSON 61 RICARDO ANDERSON

RIBEIRO:6508970780 RIBEIR0:65089707804
4 Dados: 2025.07.25 08:22:57
-03'00'

Presidente Prudente, 25 de julho de 2025
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