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. y CONSORCIO INTERFEDERATIVO DE SAUDE
i De DO NORDESTE DE SANTA CATARINA
CISNORDESTE/SC
CISNORDESTE/SC

Oficio n2. 5.289/2024 - pds.

Joinville, 01 de agosto de 2024.

Prezado Senhor (a)

Em atendimento as disposi¢des estatutarias e para cumprir o que
preceitua a Lei 11.107/2005, Art. 8. § 49, estamos encaminhando a
Retificacdo da prestagdo de contas do 2° Bimestre/2024, da utilizagdo dos
servicos de saude e afins e do rateio das despesas administrativas do
CISNORDESTE/SC aos municipios consorciados, referente aos meses de
marco e abril de 2024 (22 bimestre).

Sem mais, colocamo-nos a disposi¢do para esclarecimentos
adicionais.

Atenciosamente,

ANA MARIA GROFF Assinado de forma digital por ANA MARIA
GROFF JANSEN:34529012972
JANSEN:34529012972 Dados: 2024.08.02 12:20:10 -03'00'

Ana Maria Groff Jansen
Diretora Executiva do
CISNORDESTE/SC

A Senhora
Adriana Aparecida Pykosz Ruszack

Contadora do Fundo Municipal de Saude de Campo Alegre

C.c. Secretdria Municipal de Finangas — Sra. Joceli de Souza Cothovisky

¢ Sede CISNORDESTE/SC . (47) 34229838 /(47) 3422 5715
Rua Max Colin, n® 1843 — Bairro América 4 cisnordeste@cisnordeste.sc.gov.br
Joinville/SC - CEP 89204-635 ® www.cisnordeste.sc.gov.br
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